HIPERNATRIURIA NA ETIOGENESE DO CALCULO RENAL
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A litiase renal ocorre pela precipitagdo de excesso de ions e moléculas dissolvidas
na urina supersaturada e, ainda, envolve a associagdo de fatores ambientais,
epidemioldgicos, a reducdo de volume urinario e principalmente a dieta. O fator
dietético é relevante para a calculose renal, pois influencia no equilibrio cristalizagéo-
saturagdo da composicdo urinaria. Por isso, o0 aumento da ingestdo de sal leva a
hiperexcre¢cdo de sodio urindrio e, assim, contribui para a litogénese. O
Recommended Dietary Allowances (RDA) preconiza a ingestdo de 6g/dia de sodio.
Segundo a literatura, a populacao litidsica ndo s ingere cloreto de sodio acima do
recomendado, (13g/dia), como também, sdo mais sensiveis ao efeito hipercalcidrico
do sadio dietético. Assim, consequentemente, tem-se a hipercalciuria, hipouricosuria
e hipocitratdria. A hipernatrilria associa-se com a elevacao de célcio urinério, devido
a competicdo entre esses minerais pelo mesmo sitio de reabsor¢cdo pelo tubulo
renal. Essa hipernatridria pode reduzir a solubilidade de acido urico, favorecendo a
precipitagdo de sais de uratos levando a formacéo de calculo. Também pode gerar
hipocitratiria, pois o excesso de sédio urinario diminui 0s niveis séricos de
aldosterona, que é um ativador da citrato sintase. Entdo, é fundamental a orientacédo
do paciente litidsico sobre a reducdo da ingestéo de sal e alimentos muito salgados
para <6g/dia, principalmente em estado de hipernatridria em urina de 24 horas.
Nosso objetivo é Verificar se a maior ingestdo de sddio pode acarretar o distirbio
metabdlico, responsavel pela formagdo de calculos em individuos portadores de
calculose. Foram estudados 51 pacientes com idade variando de 05 a 73 anos,
sendo 23 (45%) do sexo feminino e 28 (55%) do sexo masculino. Todos os
pacientes eram portadores de calculose renal e foram encaminhados ao LEPAC
para realizagdo do Estudo Metabdlico da Litiase Renal no periodo de Setembro de
2008 & Setembro de 2009. Do total de pacientes analisados, 24 (47%) eram
criangas, sendo 8 (33%) do sexo masculino e 16 (64%) do sexo feminino. Porém,
dos 27 (53%) adultos analisados 20 (75%) do sexo masculino e 7 (25%) eram do
sexo feminino. Os valores de normalidade do sddio urinério estéo entre 40 mEq/24h
e 220 mEqg/24h. As dosagens de sddio revelaram que 20 (39%) das analises
possuiam concentracdes acima da normalidade sendo que 6 (30%) eram mulheres
e 14 (70%) eram homens. Este fato é apontado como um real agravante, quando
ndo fator causal da Nefrolitiase. A redugcéo dessa prevaléncia em mulheres pode ser
explicada pelo aumento concomitante da presenca de fatores protetores ligados a



determinantes hormonais, isso explica também a nitida invers&o de prevaléncia, que
ocorre quando ao sexo, com o avancar das faixas etaria. Outros estudos ja
mostraram a maior prevaléncia de litiase renal em paises industrializados, o que
deixa mais evidente o alto impacto que a dieta tem sobre a formacgé&o de calculos.



