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Avaliacao da adequacao do consumo de cobre e
zinco de pacientes queimados

Assessment of the adequacy of copper and zinc intake in burn patients
Evaluacion de la adecuacion del consumo de cobre y zinc en pacientes quemados

RESUMO

Objetivo: Avaliar a probabilidade de adequagao do consumo alimentar de cobre e zinco de pacientes queimados hospitalizados
na cidade de Fortaleza, Ceara. Método: Trata-se de um estudo prospectivo, descritivo, quantitativo, realizado entre abril e maio
de 2017. Foi aplicado recordatorio alimentar de 24 horas em trés dias nao consecutivos. O consumo declarado foi convertido
em valores de nutrientes e avaliado quanto a probabilidade de adequacdo. Certificado de Apresentacio de Apreciacio Etica
n° 60526116.9.0000.5047. Resultado: Participaram 21 pacientes hospitalizados em um centro de tratamento de queimados,
sendo 61,9% do sexo masculino e 38,1% do sexo feminino, com faixa etaria de 19 a 48 anos. Identificou-se maior distribuicdo da
amostra na faixa superior a 85% de probabilidade de adequacao do consumo observado, estando nesse nivel ou acima 85,71%
da populagao total no consumo adequado de cobre e 90,47% da populacao total para o consumo adequado de zinco. Conclusao:
Foi possivel identificar alta prevaléncia de probabilidade de adequacdo do consumo de cobre e zinco.

DESCRITORES: Cobre; Consumo de Alimentos; Zinco; Queimadura.

ABSTRACT

Objective: To assess the probability of adequacy of copper and zinc intake by burned patients hospitalized in Fortaleza, Ceara. Method:
This is a prospective, descriptive, quantitative study, carried out between April and May 2017. A 24-hour food record was applied on three
non-consecutive days. The declared consumption was converted into nutrient values and assessed for the likelihood of adequacy. Cer-
tificate of Presentation and Ethical Appreciation n® 60526116.9.0000.5047. Result: 21 patients hospitalized in a burn treatment center
participated, 61.9% male and 38.1% female, aged 19 to 48 years. A greater distribution of the sample was identified in the range greater
than 85% of probability of adequacy nutrient intake, being at this level or above 85.71% of the total population in the adequate intake
of copper and 90.47% of the total population for the adequate intake of zinc. Conclusion: It was possible to identify a high prevalence of
probability of adequacy of copper and zinc intake.

DESCRIPTORS: Burns; Copper; Food Consumption; Zinc.

RESUMEN

Objetivo: Evaluar la probabilidad de adecuacion del consumo de cobre y zinc de pacientes quemados hospitalizados en la ciudad
de Fortaleza, Ceara. Método: Se trata de un estudio prospectivo, descriptivo, cuantitativo, realizado entre abril y mayo de 2017. Se
aplicé un registro alimentario de 24 horas en tres dias no consecutivos. El consumo declarado se convirti6 en valores de nutrientes
y se evalud la probabilidad de adecuacién. Certificado de Presentacion y Reconocimiento Etico n° 60526116.9.0000.5047. Resul-
tado: participaron 21 pacientes hospitalizados en un centro de tratamiento de quemados, 61,9% hombres y 38,1% mujeres, de 19 a
48 anos. Se identifico una mayor distribucion de la muestra en el rango por encima del 85% de probabilidad de adecuacion del con-
sumo observado, estando en este nivel o por encima del 85,71% de la poblacion total en el consumo adecuado de cobre y el 90,47%
de la poblacion total para el consumo adecuado de zinc. Conclusion: fue posible identificar una alta prevalencia de probabilidad de
adecuacion del consumo de cobre y zinc.

DESCRIPTORES: Cobre; Consumo de alimentos, Quemaduras; Zinc.
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INTRODUCAO

ueimaduras sio traumatismos te-

ciduais decorrentes da exposicao a

agentes de origem térmica, quimi-
ca, eletrica, mecanica ou radioativa. A ago
desses elementos nos tecidos do corpo hu-
mano ocasionam lesdes que culminam na
deterioracio parcial ou integral da regido
acometida. E um trauma dinAmico associa-
do a uma sequéncia de respostas, que se ini-
ciam imediatamente ¢ podem atingir todos
os érgaos, provocar reagoes locais e sistémi-
cas, ¢ disfuncgées de acordo com a gravidade
da lesio'>.

E um trauma predominante em adultos
(52,45%), com prevaléncia do sexo mas-
culino (63%). Em 60,65% dos casos as le-
soes ocorrem de maneira acidental, sendo
os agentes ctioldgicos térmicos 63,11% os
mais frequentes>.

O aumento da necessidade dos ele-
mentos tragos cobre e zinco, nutrientes
necessdrios em pequenas quantidades, em
pacientes queimados se dd por alteracoes
fisioldgicas no trauma e a perda da integra-
lidade da pele, fator relacionado ao extrava-
samento do exsudato inflamatério cutineo
que compromete as reservas dos nutrientes
cobre e zinco 7,

A utilizagio de elementos tracos cobre
e zinco na dieta ¢ um recurso terapéutico
altamente recomendével para a prevencio
de complicagées clinicas cldssicas das quei-
maduras, e se justifica pela probabilidade de
desenvolvimento de caréncias nutricionais
relacionadas as lesdes ¢ hospitalizagio. A
terapia nutricional especializada em cobre
e zinco pode promover a reposicio org-
nica e reestabelecer os niveis séricos destes
elementos tragos, ¢ deve ser administrada
precocemente apds o trauma. As doses e via
de administracio destes componentes da
dieta sdo objetos constantes de revisio, com
enfoque na observagio da atuagio conjunta
do cobre e zinco em processos bioldgicos,
relacio de mutuo antagonismo, no enten-
dimento dos efeitos da suplementagio ¢ os
riscos, € a interagao entre outros nutrientes
ofertados 787,

Os estudos e avangos nos métodos
de tratamento para a recuperagio mais
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rapida das lesoes, resultados estéticos
e funcionais melhores, requer que haja
constante atualizacio sobre o manejo de
pacientes queimados ',

A avaliagio quantitativa do consumo
alimentar por meio de dados de inquéritos
dietéticos ¢ um método indireto para ob-
servagio da ingestao nutricional de um in-
dividuo. Embora nio forneca isoladamente
um diagndstico de satide, as avaliagoes desta
natureza sio importantes para a elaboracio
e avaliacdo de planos alimentares e de suple-
mentacdo, desenvolvimento de estratégias
com maior chance de adesao por parte das
populacdes, ¢ podem apontar a probabili-
dade da ingestao de nutrientes estd adequa-
da para favorecer a manutengio ou recupe-
ragio da satde de uma populagio 2.

Sabendo que a queimadura ¢ uma im-
portante patologia depletora, ¢ conside-
rando a importincia e evidéncias sobre a
terapia nutricional especializada para a pre-
vencao de complicagoes clinicas, e melhora
do progndstico de pacientes queimados, o
presente estudo busca avaliar a adequacio
do consumo alimentar dos elementos cobre
¢ zinco em pacientes queimados.

METODO

Trata-se de um estudo prospectivo,
descritivo, quantitativo, com critério de
inclusio delimitado em abordar sujeitos de
ambos os sexos com faixa etdria de 19 a 50
anos, acometidos por queimaduras de qual-
quer origem, hospitalizados em Unidades
de Cirurgia Plastica de um Centro de Trata-
mento de Queimados de Fortaleza, Ceard.

Pacientes gestantes ¢ lactantes, em con-
sumo de dietas enterais ¢ parenterais, am-
putados e com déficit cognitivo foram ex-
cluidos para o propésito deste estudo.

A triagem de sujeitos para a pesquisa se
deu mediante consulta ao censo ocupacio-
nal e prontudrios do Centro de Tratamento
de Queimados. Para identificagio, inclusio
ou exclusio de individuos, neste conjunto
de documentos verificou-se as varidveis
idade, sexo, estado de déficit cognitivo.
Apbs esta ctapa, iniciou-se a abordagem
dos pacientes em leito, nos quais apds apre-
sentagio da pesquisa, do Termo de Con-

sentimento Livre e Esclarecido, ¢ aceitagao
do convite para participacio voluntdria,
aplicou-se formuldrio de coleta de dados
constituido por campos para identificagio
¢ histéria do paciente, histéria do trauma, e
caracterfsticas da dieta consumida.

Foi aplicado recordatério alimentar de

24 horas em trés dias nio consecutivos em
cada participante, ¢ as porgoes ingeridas
relatadas em medida caseira foram con-
vertidas em grama de acordo com a Tabela
para Avaliacio de Consumo Alimentar em
Medidas Casciras'. A quantidade em gra-
ma obtida foi convertida em valores de nu-
trientes com o auxilio da Tabela Brasileira
de Composicao dos Alimentos®. Foi feito
um recorte dos dados de consumo cobre
e zinco, Calculou-se a média aritmética
simples da ingestao didria individual dos
nutrientes selecionados, e os valores médios
obtidos relativos ao cobre e zinco foram
aplicados em método paramétrico propos-
to pelo Institute of Medicine (IOM), para
célculo de probabilidade de adequagio da
ingestao observada'®.

A método proposto consiste numa

equacio, “D/DPd = (y — EAR)/DPnec +
(Dpint/n)”, na qual substitui-se y pela mé-
dia aritmética simples individual de n dias
de ingestao dos nutrientes cobre e zinco,
sendo n correspondente aos trés dias de
aplicagio de inquérito alimentar’®. Para ne-
cessidade média estimada (EAR) de cobre e
zinco utilizou-se valores de IOM', a saber,
700yg de cobre para ambos os sexos, 6,8mg
¢ 9,4mg de zinco para mulheres ¢ homens
respectivamente. A varidncia da neces-
sidade média estimada de cobre e zinco
(Vnec) prefixada foi de 10% de acordo com
IOM!¢, Utilizaram-se valores de variincia
intrapessoal (Vint) de cobre fornecidos por
IOM'¢, sendo os valores 0,6 para mulheres
¢ 0,7 para homens. Para varifncia intra-
pessoal de zinco consultou-se valores for-
necidos por Marchioni®¥, sendo 5,35 para
mulheres ¢ 6,00 para homens, obtidos em
estudo realizado com a populagio brasilei-
ra. Observando os valores de coeficiente de
variagio (CV%) inferiores a 70% conside-
rados adequados por IOM" para utilizagio
na avalia¢ao do consumo de nutrientes.

Seguindo modelo metodoldgico, os
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resultados da equagio foram avaliados
de acordo com tabela de Snedecor e Co-
chran'” adaptada por IOM'¢, para classifi-
cagio qualitativa da adequagio da ingestao
observada, ¢ a probabilidade corresponden-
te de conclusio correta.

A pesquisa foi conduzida por um aca-
démico de nutricao sob supervisio de um
nutricionista, no periodo de Abril a Maio
de 2017, em observincia is normas de
biosseguranca ¢ acesso do Centro de Tra-
tamento de Queimados, ¢ de acordo com
a Resolugao n° 466/2012 do Consclho
Nacional de Satde ¢ normas complemen-

tares. Registrado e aprovado pelo sistema
CEP/CONEP com Certificado de Apre-
sentagio para Apreciagio Etica de niimero
60526116.9.0000.5047.

RESULTADO

A faixa etdria dos individuos do género
masculino foi de 19 a41 anos, e do feminino
de 22 a 48 anos. Os agentes lesivos do tipo
elétrico apresentaram maior percentual de
ocorréncia e relagio com a classificagio de
pacientes com traumas multiplos. Porém, o
somatorio dos agentes lesivos do tipo térmi-

co alcangou percentual maior (61,90%) que
o tipo elétrico na populacio total.

Embora na populacio total tenha se des-
tacado as lesoes em ambiente doméstico, os
acidentes em ambiente laboral foram maio-
res nos homens. Observando-se também,
que a maijoria dos homens possufa baixo
grau de escolaridade.

Avaliando-se o consumo de cobre (Ta-
bela 2), o género masculino apresentou
maior concentragio populacional na faixa
de critério D/DPd >1,00, que representa
ingestio adequada com 85% de probabi-
lidade de conclusio correta, enquanto a

TABELA 1 - Caracterizacao do paciente e do trauma de individuos queimados, com faixa etaria de 19 a 48 anos, de ambos 0s

sexos, hospitalizados em Fortaleza, Ceara, 2017.

VARIAVEIS CLASSIFICAGAO GENERO
Homens Mulheres Populacao total
61,9% (n=13) 38,1% (n=8) 100% (n=21)
Idade Média 31,31 (x7,8) 37,63 (x7,73) 33,71 (x8,36)
i Nivel Fundamental 92,31% 75% 85,71%
Escolaridade ; o
Nivel Médio 7,69% 25% 14,29%
) i Térmica 53,85% 75% 61,9%
Tipo de queimadura o
Elétrica 46,15% 25% 38,1%
Terceiro grau 53,85% 37,5% 47,62%
o - Segundo grau 23,08% 50% 33,33%
Classificacao da lesao o
Traumas mltiplos 23,08% 0% 14,29%
Deiscéncia de ferida cirdrgica 0% 12,5% 4,76%
Eletricidade 46,15% 25% 38,1%
o Liquido aquecido 15,38% 50% 28,57%
Agente etiologico o ) -
Liquido inflamavel e explosao 23,08% 12,5% 19,05%
Chama aberta 15,38% 12,5% 14,29%
Domeéstico 46,15% 75% 57,14%
Ambiente de ocorréncia Laboral 46,15% 25% 38,1%
Pablico 7,69% 0% 4,76%

Fonte: Elaborado pelo autor.

TABELA 2 - Probabilidade de adequacao do consumo de cobre de pacientes queimados com faixa etaria de 19 a 48 anos, de

ambos os sexos, hospitalizados em Fortaleza, Ceara, 2017.

Critério D/DPd Classificacao
>2,00 Ingestao Adequada
>1,65 Ingestao Adequada
>1,50 Ingestao Adequada

2021;(11) N.63

Probabilidade de conclusao correta
98%
95%
93%

GENERO
Homens Mulheres  Populacao total
15,38% 87.5% 42,86%
7,69% 0% 4,76%
15,38% 0% S,52%



>1,00 Ingestao Adequada
>0,50 Ingestao Adequada
>0,00 Ingestao Adequada

Fonte: Adaptada de Snedecor e Cochran™.
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85%
70%
50%

46,15% 0% 28,57%
15,38% 0% 9,52%
0% 12,5% 4,76%

TABELA 3 - Probabilidade de adequacao do consumo de zinco de pacientes queimados com faixa etaria de 19 a 48 anos, de

ambos os sexos, hospitalizados em Fortaleza, Ceara, 2017.

Critério D/DPd Classificacao
>2,00 Ingestao Adequada
>1,50 Ingestao Adequada
>1,00 Ingestao Adequada
>0,50 Ingestao Adequada

Fonte: Adaptada de Snedecor e Cochran.

maioria dos individuos do género feminino
foi classificada no critério D/DPd >2,00,
que representa ingestio adequada com 98%
de probabilidade de conclusio correta. Res-
salta-se ainda com relagao as mulheres, a
ocorréncia de 12,5% (n=1) de ingestao ob-
servada classificada em 50% probabilidade
de conclusio correta sobre a adequacio, re-
lacionada a consumo de cobre abaixo da in-
gestio dictética recomendada (RDA) deste
nutriente, No eNtanto com consumo acima
da necessidade média estimada (EAR). A
andlise da populacio total apontou que os
critérios D/DPd >2,00 ¢ >1,00 agrupam os
maiores percentuais de individuos.

Em relagao a avaliacio do consumo de
zinco (‘Tabela 3), a maior concentragio po-
pulacional foi observada na classificagio de
critério D/DPd >2,00, sendo para este cri-
tério, 98% de probabilidade para conclusao
correta sobre ingestao adequada.

Probabilidade de conclusao correta
98%
93%
85%
70%

Consolidando as informagoes contidas
nas tabelas 2 e 3 onde sdo expostos os crité-
rios de classificagio quantitativos, qualitati-
vos ¢ a distribui¢o por género ¢ populagao
total, ¢ possivel identificar por meio dos
critérios D/DPd >1,00 ao >2,00, a maioria
dos individuos em classificagio qualitativa
de adequagao, com probabilidade corres-
pondente superior a 85%, estando nesse
nivel ou acima, o percentual de 85,71%
da populacio total quanto ao consumo
adequado relativo ao cobre ¢ 90,47% da
populacio total para o consumo adequado
relativo ao zinco.

Sugere-se com base na tabela 4, os acha-
dos mais importantes sio relativos a inges-
tio média de cobre, 2,38 (+0,69), e zinco,
19,29 (£3,55), das mulheres classificados
na faixa de 98% de probabilidade de con-
clusio correta sobre ingestao adequada, en-
quanto que para os homens, destacam-se os

GENERO
Homens Mulheres  Populacao total
92,31% 62,5% 80,95%
0% 12,5% 4,76%
0% 12,5% 4,76%
7,69% 12,5% 9,52%

valores de ingestio classificados na faixa de
85% de probabilidade de adequacio para
cobre, correspondente a 1,22mg (+0,06),
¢ 98% de probabilidade de adequagao para
zinco, 22,54mg (+4,37) de ingestao média.

Nenhum individuo participante apre-
sentou médias de consumo inferiores a
necessidade média estimada (EAR) ou
maior que o nivel superior tolerdvel de in-
gestao (UL) de cobre ou zinco (Tabela 4).
Destaca-se ainda que o consumo de cobre e
zinco esteve acima da ingestao dietética re-
comendada (RDA) em todos os individuos
do sexo masculino, e no feminino havendo
apenas uma exceco relativa ao consumo de
cobre abaixo da ingestao dictética recomen-

dada (RDA)Y.
DISCUSSAO

As caracteristicas predominantes dos pa-

TABELA 4 — \/alores médios de ingestao de cobre e zinco de acordo com o nivel de probabilidade de adequacao em pacientes

gueimados de acordo com o género, 2017.
PROBABILIDADE DE ADEQUAQﬂO POR GENERO E NUTRIENTE

Mulheres
50% 70% 85% S5%
N=1 N=1 N=0 N=0
Cobre(mg) 086 1,54 0 0
N=0 N=1 N=1 N=1
Zinco (mg) 0 991 11,31 13,51

Fonte: Adaptada de Snedecor e Cochran™.

Homens
98% 70% 85% 93% 95% 98%
N=6 N=2 N=6 N=2 N=1 N=2
2,38 (x0,69) 1,00 (x0,4) 1,22 (x0,06) 1,32(x0,01) 1,43  1,88(+0,04)
N=5 N=1 N=0 N=0 N=0 N=12
19,29 (+3,55) 12,84 0 0 0 22,54 (+4,37)
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cientes e do trauma observadas neste estudo
quanto a prevaléncia de queimaduras de ter-
ceiro grau, agente etiolc’)gico térmico e o sexo
masculino como maior parcela das vitimas
de queimaduras, apresenta valores semelhan-
tes aos observados em outras publicagoes >%.

A baixa escolaridade identificada na
populacio total é observada em outros es-
tudos da populagio queimada. Esse fator
traz a tona o questionamento sobre como
essa caracteristica pode condicionar ou
determinar o tipo de vinculo, se trabalho
formal ou informal a0 qual o individuo est4
inserido, a percep¢io sobre o uso ¢ a dispo-
nibilidade de equipamentos adequados em
ambientes de risco para queimaduras, ¢ a
exposicio a condi¢des sociais ¢ de trabalho
precdrias, fatores referenciados com relagio
a0s traumas ocupacionais **>%,

Embora na populagio total tenha se des-
tacado as lesdes em ambiente doméstico, as
lesdes em ambiente de trabalho foram ex-
pressivas no sexo masculino. De acordo
com o Observatério de Satide e Seguranca
do Trabalho do Ministério Pablico do Tra-
balho, entre os anos de 2012 e 2018 foram
notificados 119.046 acidentes ocupacio-
nais e mais de 309 mortes em ambiente de
trabalho relacionadas s queimaduras, es-
caldaduras e queimaduras quimicas >

As recomendagoes de ingestao de zinco
para popula¢io queimada indicadas na lite-
ratura podem alcancar valores de até S0mg
¢ 4mg para cobre ao dia, valores considera-
dos seguros e que promoveram aumento de
células imunolégicas e redugao de media-
dores inflamatérios 267, Estes valores de
consumo nio foram observados na amostra

do presente estudo.
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Uma pesquisa sobre consumo alimen-
tar de 25 pacientes queimados hospitali-
zados na regido Norte do Brasil, identifi-
cou média de consumo didrio de zinco de
30,20mg. O consumo destes nutrientes
foi classificado como abaixo do recomen-
dado de acordo com as referéncias utili-
zadas na producio *. A divergéncia de
conclusdes em relagao ao presente estudo
se d4 por utilizagao de percursos metodo-
légicos distintos.

Em um estudo

que comparou o
consumo de cobre,
Zinco € outros
micronutrientes a
ingestio dietética
recomendada (RDA)

Tratando-se do presente estudo que en-
controu valores inferiores de consumo ali-
mentar de cobre ¢ zinco, a variagio entre as
pesquisas pode estar relacionada as caracte-

40: 103-109.

risticas do habito alimentar das populacoes
de diferentes regides ».

Em um estudo que comparou o con-
sumo de cobre, zinco e outros micronu-
trientes 4 ingestdo dietética recomendada
(RDA), identificou-se que 52.5% e 12.5%
dos individuos estavam com consumo de
zinco e cobre considerado inadequado.
Observou-se resultados positivos na cica-
trizagao de feridas em pacientes com ade-
quacio do consumo das vitaminas A ¢ E ¢
de Zinco, menor notificacio de infecgoes
entre pacientes com quantidade adequada
de vitaminas A e C e Zinco, mas resulta-
dos semelhantes ndo foram observados em
pacientes com adequagio do consumo de
vitamina E, cobre e selénio .

De modo geral, a administragio adequa-
da de elementos tragos no manejo de pacien-
tes queimados ¢ reconhecida como recurso
terapéutico com efeitos clinicos positivos,
porém, ainda ¢ necessario aprofundamento
nos estudos populacionais para determi-
nagao de valores seguros de referéncia para
ingestao de elementos tragos em queimados

nos diferentes ciclos da vida 33233,

CONCLUSAO

Foi possivel identificar alta prevaléncia
de probabilidade de adequacao da ingestao
observada. No entanto, sugere-se que os va-
lores obtidos por meio da avaliagao da pro-
babilidade de adequacio realizada, sejam
associados a outros métodos preditivos de
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