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Tratado e estudo de caso pelo Dr. Cristiano Ricardo sobre Fosforo Oculto em Alimentos
Ultraprocessados e Timing de Quelantes na DRC. Abordagem avancada em Nutri¢do Clinica &
Nefrologia e Manejo Nutricional da DRC & Quelantes de Fosforo: avaliagéo critica de
prescricdo e suporte nutricional (Carbonato de Sevelamer vs Fésforo Inorganico de Aditivos
Alimentares), interpretacdo de dados clinicos e laboratoriais (Fésforo sérico: 7,6 mg/dL

(alvo: 3,5 a 5,5 mg/dL); Produto Ca x P = 72 (alto risco cardi

Versao online e eventuais atualizacoes:
https://professor.cristianoricardo.com/post/farmacia-clinica-nutricao-ed-228-fosforo-oculto-em-alimentos-ultraprocessados-e-timing-de-

Nutricdo Clinica & Nefrologia - Manejo Nutricional da DRC & Quelantes de Fosforo

Fosforo Oculto em Alimentos Ultraprocessados e Timing de Quelantes na DRC — Caso Clinico
#228

Cuidado Farmacéutico & Nutricdo Clinica - Dr. Cristiano Ricardo - Publicacdo de 19/12/2025

A interface entre a farmacologia clinica e a terapia nutricional representa uma das

fronteiras mais decisivas para a seguranca do paciente e o éxito terapéutico.

Nesta edi¢do do programa clinico, abordamos Fosforo Oculto em Alimentos Ultraprocessados e
Timing de Quelantes na DRC, detalhando as bases fisico-quimicas, farmacocinéticas e
moleculares que orientam a intervencédo do farmacéutico no leito hospitalar e no consultério
clinico.

Fundamentacdo Sanitaria & Deontoldgica: Conduta em consonancia com Resolu¢do CFF n® 585/2013
e Diretrizes Clinicas KDIGO, assegurando rigor técnico na avaliacdo da terapia nutricional e
protecdo contra interacdes farmaco-nutriente adversas.

1. Cenario Clinico & Anamnese Farmacéutica Integrada

Apresentacao do Paciente: Homem de 58 anos em hemodialise regular ha 3 anos com
hiperfosfatemia cronica refrataria (Fésforo = 7,6 mg/dL), queixando-se de prurido urémico
intenso e calcificacBes vasculares.
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Prescricdo / Regime Nutricional Auditado: Cloridrato de Sevelamer 800mg 3x/dia prescrito com
horério fixo de enfermagem 'as 08:00, 14:00 e 20:00' (longe dos horarios das refeicdes).
Consumo frequente de refrigerantes a base de cola e embutidos.

2. Interpretacao Farmacéutica de Dados Laboratoriais e
Nutricionais

A avaliacdo dos parametros bioquimicos deve ser imediata e articulada a via de administracédo
e composicao da dieta:

» Achados Laboratoriais e Clinicos Criticos: Fosforo sérico: 7,6 mg/dL (alvo: 3,5a5,5
mg/dL); Produto Ca x P = 72 (alto risco cardiovascular); PTH: 620 pg/mL.

* Substancias e Nutrientes Envolvidos: Carbonato de Sevelamer vs Fésforo Inorgénico de
Aditivos Alimentares

* Risco Terapéutico e Toxicodinamico: O sevelamer atua como resina quelante que se liga
fisicamente ao fosfato no quimo intestinal; administrado longe das refeigdes, ele perde sua
eficacia quelante. O fésforo inorganico de aditivos alimentares (acido fosférico em
refrigerantes e embutidos) é 100% absorvido pelo intestino, contra apenas 40-60% do fésforo
organico vegetal.

3. Racional Fisiopatoldégico & Mecanismo Molecular da Interacao

O melhor quelante do mundo € inutil se tomado na hora errada. O seguimento
farmacoterapéutico no paciente renal une a posologia correta a triagem de nutrientes
criticos na alimentacéo.

4. Intervencao Farmacéutica Estruturada & Plano de Cuidado

Conduta Farmacéutica Implementada (Método SOAP / Dader / EMTN):

O farmacéutico interveio de forma multifacetada: readequou o aprazamento do Sevelamer para
ser ingerido EXATAMENTE durante ou imediatamente antes da primeira garfada das principais
refeicbes; conduziu sessdo de educacao nutricional para identificacdo de aditivos com

fosforo em rétulos (termos com 'FOSF-'); o fosforo sérico reduziu para 4,8 mg/dL em 30 dias.

5. Recomendac®es Praticas e Pérolas Clinicas para a Rotina

» Compatibilidade Fisico-Quimica: Nunca administre medicamentos misturados diretamente a
férmula de nutricdo enteral ou parenteral sem prévia validacdo de compatibilidade
fisico-quimica e osmolalidade pelo farmacéutico.

* Irrigacao e Higiene de Cateteres: Realize flush com 20 a 30 mL de agua estéril ou filtrada
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antes e depois de qualquer farmaco administrado por sonda enteral, prevenindo a coagulacdo
de proteinas da dieta e a ocluséo do cateter.

» Monitoramento de Biomarcadores: Acompanhe eletrdlitos intracelulares (fésforo, magnésio e
potassio) a cada 24 horas nas fases iniciais de suporte nutricional em pacientes de risco
para Sindrome de Realimentacéo.

* Registro no Prontuario: Registre formalmente o parecer farmacéutico em prontuario
eletrénico com o racional cientifico documentado, respaldando as decisGes da Equipe
Multiprofissional de Terapia Nutricional (EMTN).

Dr. Cristiano Ricardo

Farmacéutico Clinico e Hospitalar - Especialista em Farmacoterapia & Nutricdo na Pratica
Farmacéutica
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