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Resumo
Assim como na população geral, as necessidades energéticas diárias dos pacientes em tratamento crônico 

de hemodiálise (HD) podem ser calculadas multiplicando-se o gasto energético de repouso (GER) pelo nível 
de atividade física. Até o momento, não há estudos que avaliaram se as equações de predição são precisas 
para se estimar o GER de idosos em HD. O objetivo do presente estudo foi avaliar a concordância entre o 
GER obtido pela calorimetria indireta e as equações de predição de Harris&Benedict, Schofield e a proposta 
pelo documento da Organização Mundial de Saúde de 1985 (FAO 1985) nos pacientes idosos em HD. 
Tratou-se de um estudo transversal, onde foi avaliado o GER de 57 pacientes idosos não institucionalizados 
(> 60anos) em tratamento crônico de HD mensurado pela calorimetria indireta e comparado com as 
equações de predição de Harris&Benedict, Schofield e FAO 1985.A concordância entre o GER medido e 
as equações foi realizada pelo coeficiente de correlação intraclasse e pela análise de Bland-Altman. Neste 
estudo pode-se observar que o GER estimado pelas 3 equações foi significantemente maior do que o obtido 
pela calorimetria indireta. Um grau de reprodutibilidade moderado foi observado entre a calorimetria 
indireta e as equações. A superestimação foi o principal erro observado, sendo presente na metade dos 
pacientes. A subestimação foi vista em aproximadamente em 10 % dos pacientes. Com base nesses achados 
podemos concluir que as 3 equações tiveram uma performance similar ao estimar o GER. E estas podem 
ser utilizadas para calcular o GER de idosos em HD, na medida em que os nutricionistas reconheçam seus 
possíveis erros, principalmente quando as equações de predição subestimam o GER medido.




