Epidemiologia litiazei

urinare

Litiaza urinara (calculii sau "pietrele” urinare) este o afectiune raspandita care implica formarea
unor structuri solide cristalizate la nivelul tractului urinar, afectand atat rinichii cat si celelalte

componente ale aparatului urinar. 2Ll

Prevalenta si Incidenta

Datele epidemiologice arata ca litiaza urinara afecteaza intre 1% si 20% din populatia generala,
cu variatii semnificative in functie de regiune, climat, si gradul de dezvoltare al societétii. In
tarile dezvoltate economic, incidenta bolii depaseste adesea 10%, iar riscul de aparitie este

crescut in zonele cu temperaturi ridicate, unde deshidratarea este frecventa. 213l

Factorii de Risc
e Exista multiple cauze si factori favorizanti:

o Hidratarea insuficientd si pierderile excesive de lichide cresc riscul de formare a
calculilor.l=l2l

o Alimentatia bogatad in proteine animale, oxalati, purine sau carbohidrati rafinati

contribuie semnificativ.12

o Antecedente familiale, factori genetici si patologii asociate precum
hiperparatiroidismul, sindromul metabolic, obezitatea si diabetul zaharat sunt

identificati ca determinanti majori [218141(2]

o Sedentarismul, imobilizarile prelungite, infectiile recidivante ale tractului urinar,

precum si anumite medicamente si boli metabolice cresc probabilitatea de
recidiva 2lellliz]

Distributia Geografica si Socioeconomica



Litiaza urinara este mai des intalnita in tarile cu dezvoltare economica ridicata, dar si in regiuni
cu clima calda. Aceasta diferenta se explica prin stilul alimentar, obiceiurile de hidratare si
accesul la profilaxie. 213l

Evolution si Recidiva

Riscul de recidiva dupa un prim episod de litiaza urinara este estimat la peste 50% in primii
cinci ani daca nu sunt luate masuri preventive specifice. Analiza chimica a pietrelor,
monitorizarea simptomelor si schimbarea obiceiurilor alimentare sunt esentiale pentru preventia

ulterioarg Ll

Recomandari de Preventie (Ghiduri Oficiale)

e Consumul a minimum 2-3 litri de apa pe zi este recomandat de ghidurile internationale

pentru prevenirea litiazei urinare.2

e Adoptarea unei diete echilibrate, limitarea aportului de sare, oxalati si proteine animale,
precum si identificarea si tratarea bolilor favorizante sunt principii de baza pentru

profilaxia calculilor urinari .4l

Concluzii

e Litiaza urinara reprezinta o problema semnificativa de sanatate publica, cu o prevalenta

crescuta in societatile moderne si un risc mare de recidiva. 212

e intelegerea factorilor de risc si aplicarea strategiilor de preventie, conform ghidurilor

oficiale, pot reduce semnificativ incidenta acestei afectiuni in randul populatiei.[4Z:1

Este recomandat ca orice pacient cu suspiciune de litiaza urinara sa discute deschis cu medicul
urolog despre preventie, investigatii suplimentare si monitorizare periodica pentru a evita

complicatiile si recidiva bolii. [l

Regimul alimentar in functie de compozitia chimica a calculilor urinari

Adaptarea dietei in functie de tipul de calculi este una dintre cele mai importante masuri de
preventie a recidivei litiazei urinare. Fiecare tip de calcul necesita recomandari dietetice

specifice, bazate pe mecanismul formarii sale si pe factori metabolici asociati.[4l42l43](24]

Calculii de oxalat de calciu



Aproximativ 70-80% dintre calculii urinari sunt reprezentati de oxalat de calciu, ceea ce ii face

cel mai frecvent tip de calcul. Managementul dietic al acestor pacienti include mai multe
componente:122l26li4l

Pacientii trebuie sa evite alimentele bogate in oxalati, printre care: spanacul, sfecla, rubarba,
macris, ceaiul negru si verde, ciocolata, cacao, nuci, migdale, arahide, semintele de susan si
soia. Consumul vitaminei C in exces trebuie de asemenea evitat, deoarece aceasta se

. o on
metabolizeaza in oxalat. 14&ll42l471[48]

Un punct important este ca aportul de calciu nu trebuie redus semnificativ, ci mai degraba
mentinut in limite normale (600-1200 mg/zi). Reducerea drastica a calciului alimentar paradoxal
creste riscul de formare a calculilor, deoarece calciul din intestin se leaga de oxalat si il face
neabsorbibil; atunci cand calciul este insuficient, oxalatul liber este absorbit si eliminat renal.
Prin urmare, este mai benefic sa se combine consumul de alimente bogate in calciu (iaurt, lapte
degresat, branzeturi cu continut scazut de grasimi) cu reducerea oxalatilor decéat sa se exclude

complet calciul.4&l4allal

Consumul de sare trebuie redus la maxim 4-6 grame pe zi, deoarece aportul crescut de sodiu

favorizeaza eliminarea renala de calciu, conducand la formarea cristalelor de oxalat de calciu in
Uriné 471[43][41

Proteinele de origine animala trebuie limitate la 0,8-1,0 grame per kilogram de greutate
corporala pe zi. Un consum excesiv de proteina animala creste eliminarea renala de calciu si

oxalat, si scade pH-ul urinar, favorizand precipitarea calculilor 14244121

Hidratarea este esentiala, cu recomandarea unui aport de lichide de 2-3 litri zilnic, mentinand o
diureza de peste 2,0-2,5 litri pe zi. Este preferata apa plata, iar sucurile naturale de fructe
bogate in acid citric (citrice, portocale, lamai) sunt benefice datorita aportului de citrat, care se

< _ S . R [421[441[47][43]
leaga de ionii de calciu din uring, reducand supersaturarea.

Calculii de fosfat de calciu

Calculii fosfati de calciu constituie o proportie mai mica din totalul calculilor urinari si au o
etiopatologie distincta, fiind adesea asociati cu hiperparatiroidism, acidoza tubulara renala sau

infectii urinare .14



in cazul acestor pacienti, modificarea regimului alimentar nu influenteaz atat de mult formarea
calculilor comparativ cu tratamentul cauzei subiacente. Cu toate acestea, sunt valabile

recomandarile generale privind limitarea sarii, proteinelor si optimizarea hidratarii. 42143l

Acidificarea urinei este 0 masura importanta, putand fi obtinuta prin consum de vitamina C si
prin evitarea alcalinizarii urinei. Sucul de merisor poate fi benefic datorita proprietatilor sale

acidifiante si usor reductiei nivelului de oxalati din urin3.42ll4el

Calculii de acid uric

Calculii de acid uric sunt mai frecventi la persoanele cu nivel crescut de acid uric seric, la cele

cu diete bogate in proteine si la cele cu obezitate 44143

Preventia acestor calculi necesita alcalinizarea urinei prin consum de citrat alcalin (9-12 g pe zi)
sau bicarbonat de sodiu (1,5 g de doua ori pe zi), pentru mentinerea pH-ului urinar intre 6,2 si

6,8. O dieta bogata in fructe si legume contribuie la alcalinizarea urinei si la cresterea excretiei
de citrat.[4sll46ll43]

Trebuie reduce proteinele de origine animala, in special: carne de vanat, pui, carne de vita,
mezeluri, viscere (ficat, rinichi, creier), sardele, supe de oase, branzeturile fermentate,

ciupercile, fasolea, mazarea, lintea si bob 4243

Pentru pacientii cu nivel ridicat de acid uric seric, medicul poate recomanda medicamentul
alopurinol in doze de 100-300 mg pe zi. Pierderea in greutate poate de asemenea scadea

semnificativ nivelul de acid uric si riscul de formare a calculilor.44143!

Calculii de cistina

Acestia sunt calculii cei mai rar intalniti si sunt cauzati de o tulburare genetica care duce la
excretie urinara crescuta de cistina. Managementul acestor pacienti include alcalinizarea urinei
si consum crescut de lichide (peste 3 litri pe zi), iar in cazurile severe medicul poate recomanda

medicamente specifice care se leaga de cistina.4

Recomandari generale pentru toti pacientii cu litiaza urinara

Indiferent de tipul de calcul, principiile generale include: consum zilnic de 2-3 litri de apa,

limitarea sarii la 4-6 grame, consum adecvat de calciu (1-1,2 g pe zi) din surse alimentare,



reducerea proteinelor animale la 0,8-1,0 g/kg greutate corporald, si consumul zilnic de fructe si

legume proaspete pentru aportul de fibre, citrat si alti nutrienti protectori,=alaulal4sliazl

Este esential ca pacientii cu litiaza urinara sa consulte medicul urolog si un nutritionist pentru
adaptarea regimului alimentar la tipul specific de calculi, deocarece compozitia chimica

determina recomandatii dietetice precise care sa previn recidiva bolii. 421421431
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