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Fatores de Risco Associados a Dislipidemia entre os
Funciondarios Atendidos no SESI — Servico Social da Industria
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Resumo: As doengas cronicas sao responsaveis por importantes problemas de satde publica no Brasil, com énfase
principalmente as dislipidemias. A dislipidemia é uma doenga metabdlica definida através da elevagéo dos niveis
plasmaéticos de colesterol de baixa densidade (LDL-c), diminuicdo dos niveis de colesterol de alta densidade
(HDL—c) ou aumento de triglicérides (TG). Portanto, este trabalho teve como objetivo identificar os fatores de
risco associados a Dislipidemia entre os funcionarios atendidos no SESI. Trata-se de um estudo de carater
transversal, de natureza descritiva com abordagem quantitativa, que foi realizada no ambulatério do SESI (Servico
Social da Industria) de Vitéria da Conquista. A popula¢do do estudo foi constituida de 83 pacientes. Foram
analisados o perfil lipidico, os principais fatores de risco e a associac¢ao da dislipidemia com as comorbidades. Em
relagdo ao perfil lipidico é possivel verificar maior nimero de homens que tinham colesterol total e triglicerideos
alterados. Os principais fatores de risco e as comorbidades associados & dislipidemia foram a hipertensdo e o
diabetes mellitus. Portanto, é de suma importancia que os profissionais da salde conscientizem os pacientes da
necessidade da adeséo e persisténcia do uso da terapéutica indicada, assim como, das mudancas de héabitos de vida
para a melhora dos resultados clinicos e para que possam ter uma melhor qualidade de vida.
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Risk Factors Associated with Dyslipidemia among
Employees Served at SESI - Social Service of the
Victory Industry of Conquista, Bahia

Abstract: Chronic diseases are responsible for important public health problems in Brazil, with an emphasis on
dyslipidemia. Dyslipidemia is a metabolic disease defined by elevated plasma levels of low-density cholesterol
(LDL-c), decreased levels of high-density cholesterol (HDL — ¢) or increased triglycerides (TG). Therefore, this
study aimed to identify the risk factors associated with dyslipidemia among the employees assisted at SESI. This
is a cross-sectional study, of a descriptive nature with a quantitative approach, which was carried out at the SESI
(Social Service of Industry) outpatient clinic in Vitéria da Conquista. The study population consisted of 83 patients.
The lipid profile, the main risk factors and the association of dyslipidemia with comorbidities were analyzed.
Regarding the lipid profile, it is possible to verify a greater number of men who had total cholesterol and altered
triglycerides. The main risk factors and comorbidities associated with dyslipidemia were hypertension and diabetes
mellitus. Therefore, it is extremely important that health professionals make patients aware of the need for
adherence and persistence in the use of the indicated therapy, as well as changes in lifestyle habits to improve
clinical results and so that they can have a better quality of life.
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Introducéo

As doencas cronicas sdo responsaveis por importantes problemas de saude publica no
Brasil, com énfase principalmente as dislipidemias (SANTOS, 2013). Destaca-se que um em
cada cinco brasileiros tém a concentracdo de colesterol total acima de 200 mg/dL representando
cerca de 21,6% da populacéo brasileira (MIRANDA et al., 2011, p. 1; ROMERO, 2015, p. 11).
Os principais problemas identificados foram a elevada prevaléncia do alto indice de
dislipidemia (triglicérides e colesterol), sendo um fator de risco cardiovascular consideravel
para o desenvolvimento da aterosclerose (ROMERO, 2015).

A dislipidemia ¢ uma doenca metabdlica definida atraves da elevacdo dos niveis
plasmaticos de colesterol de baixa densidade (LDL-c), diminuicdo dos niveis de colesterol de
alta densidade (HDL—c) ou aumento de triglicérides (TG). Sao desenvolvidas de acordo com a
origem genética ou causadas por outras doencas. Os niveis elevados das lipoproteinas aumentam
0 risco para as doencas cardiovasculares, sendo responsaveis por 30% do total de mortes
(OLIVEIRA et al., 2017; KOPIN et al. 2017; SOUZA et al., 2019).

As dislipidemias séo classificadas como primarias e secundarias. As primarias sdo de
origem genética, ja as secundarias sdo ocasionadas por outras doencas como: diabetes mellitus,
hipotireoidismo, obesidade, secundaria ao uso de medicamentos como: corticosteroides ou
anabolizantes, diuréticos e betablogueadores. (DUTRA et al., 2010; OLIVEIRA et al., 2017).

A dislipidemia € um fator de risco cardiovascular relevante para o desenvolvimento da
aterosclerose. A Aterosclerose acontece através da formacdo de aterogénicos placas lipidicas
depositadas no parede arterial (HONORATO et al., 2010). Essas placas lipidicas podem surgir
no capilar superficie da aorta a partir dos 3 anos e em coronérias na adolescéncia. (FRANCA,
2006; SOUZA et al., 2019).

Na aterogénese, a funcdo do colesterol total, particularmente contido nas particulas de
LDL (LDL-C), advem de uma série de estudos observacionais e experimentais das ultimas
décadas, passando por estudos patoldgicos, e genéticos, pré-clinicos e clinicos, em diferentes
populacdes (LOZANO et al., 2017, p. 162; MINISTERIO DA SAUDE, 2019, p. 6).

A hipertensdo arterial e o diabetes mellitus sdo alguns fatores de riscos para o
desenvolvimento das dislipidemias. A hipertenséo arterial sistémica é uma das doengas crénicas
mais prevalentes em adultos e um grave problema de salde publica, além disso, € o segundo

principal fator de risco para as doencas cardiovasculares em adultos e o primeiro fator de risco
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para os acidentes vasculares cerebrais (MACHADO et al., 2012, p. 1366; RADOVANOVIC et
al., 2014, p. 548).

O diabetes mellitus vem tomando proporc¢des epidémicas em razdo do aumento da
expectativa de vida, do crescimento da prevaléncia de obesidade e dos habitos de vida sedentaria
(SANTOS et al., 2011, p. 85). Estudos vém destacando que a resisténcia a insulina € o principal
fator na patogénese do Diabetes tipo 2, além de ser um cofator no desenvolvimento da HAS,
dislipidemia e aterosclerose (SILVA, 2007, p. 20; OLIVEIRA et al., 2017, p. 324).

Estima-se que 20 milhGes de brasileiros sofram de dislipidemia, altos indices de gordura
no sangue, popularmente chamados de colesterol. Desta populagéo, metade ndo sabe que tem
esta condigdo, 25% sabem, mas ndo tratam e apenas 25% tratam adequadamente (ROMERO,
2015, p. 16). Desta forma, o presente trabalho justifica-se pela alta prevaléncia de dislipidemia,
sendo assim, é de extrema importdncia o estudo sobre os fatores de risco associados a
dislipidemia entre os funcionarios atendidos no SESI — Servigo Social da Industria de Vitoria
da Conquista, Bahia.

Portanto, este trabalho teve como objetivo identificar os fatores de risco associados a

Dislipidemia entre os funcionérios atendidos no SESI.

Materiais e Métodos

O presente estudo é de carater transversal, de natureza descritiva com abordagem
guantitativa. Dessa forma, o presente estudo ocorreu no ambulatério do SESI (Servigo Social
da Industria) situado na cidade de Vitoria da Conquista-Ba. O critério de inclusdo utilizado para
participar da pesquisa foram constituido por funcionarios que forem agendados o atendimento
médico e laboratorial no periodo da coleta de dados. A exclusdo foram os portadores de
necessidades especiais, menores de 18 anos que fazem parte do Programa Jovem Aprendiz,
nutrizes e gestantes.

Para analise do perfil lipidico foram utilizados os valores do triglicérides, glicemia e
colesterol total. A determinacdo dos triglicérides, colesterol total e da glicemia foram
quantificados pelo método QUIMICA SECA VITROS. Os parametros foram expressos em
mg/dL. Os parametros referéncias sdo: colesterol total > 200 mg/dl; triglicérides > 150 mg/dL
ou uso de medicamentos para dislipidemia.

Os resultados laboratoriais foram liberados pelo laboratério de apoio, que emprega o

sistema SMART, onde também se encontrara as informac6es acerca do uso dos medicamentos
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para dislipidemia e para diabetes. Os funcionarios foram devidamente orientados a fazerem
jejum de 8-12 horas, ndo praticar atividades fisicas e a ndo fazer consumo de bebidas alcodlicas
no dia anterior a coleta do sangue (SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA, 2010).

Para a avaliacdo sociodemografica foram empregado um questionario estruturado e
padronizado, para aquisicdo das varidveis socio demogréficas. Foram avaliadas também
determinadas variaveis independentes, como: sexo e a faixa etéaria.

A descricdo das Comorbidades foram empregados o prontudrio eletrdnico do sistema S4
e SMAIS, determinado a partir do atendimento médico, neste constara os elementos
concernentes ao peso, altura, IMC que se utilizara para determinar se a obesidade estara
presente, além da identificacdo das demais patologias. Segundo a OMS, os valores de
referenciais sdo: Obesidade- IMC igual ou superior a 30,0 kg/m? (WHO, 2000).

As entrevistas para aplicacdo dos questionarios para obtencdo dos dados referentes aos
dados s6cio demogréfico e da coleta de sangue foram efetivadas no ambulatério do SESI pela
autora do trabalho e por uma equipe formada por alunos do grupo de pesquisa no periodo de
julho e agosto. No periodo das entrevistas foram prestadas explicacdes dos objetivos desta
pesquisa, bem como de sua importancia para a saude publica.

Apo6s o periodo de coleta, a analise dos dados foram feitas através dos dados obtidos
utilizado o programa Epi Info 3.5.4, versdo para Windows e em seguida foram oferecidos os
resultados em forma de graficos e tabelas. Fazer parte também de analises descritivas dos
fatores de risco, das comorbidade.

Esse projeto faz parte de um projeto “Guarda-chuva” intitulado: Comorbidades e
Fatores de Riscos Associados a Sindrome Metabdlica: Uma Avaliacdo dos Funcionarios
Atendidos no Ambulatério do Sesi - Servico Social da Industria de Vitdria da Conquista, onde
0 mesmo foi aprovado pelo CEP da FAINOR, sob o CAAE: 14390919.0.0000.5578, em
24/05/2019.

Resultados e Discussao

A dislipidemia é considerada como um dos principais determinantes da ocorréncia de
doencgas cardiovasculares e cerebrovasculares, dentre elas aterosclerose, infarto agudo do
miocéardio, doenca isquémica do coragdo, acidente vascular cerebral, hipertensdo arterial
sistemica e o diabetes mellitus (ANVISA, 2011).
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A seguir, serd apresentado na Tabela 1 o perfil lipidico dos funcionarios atendidos no

SESI — Servico Social da Industria de Vitdria da Conquista, Bahia.

Tabela 1 - Perfil Lipidico

Parametro Colesterol Total Triglicerideos
Homens (Alterado) 50 21
Mulheres (Alterado) 11 1
Total (Alterado) 61 22

Fonte: Dados da pesquisa

Neste estudo, o risco de dislipidemia em diferentes idades foi maior em homens que
em mulheres. Em relagao ao “perfil lipidico”, é possivel verificar o perfil de distribui¢do dessa
classificacdo entre homens e mulheres, observou-se que 50 homens e 11 das mulheres tinham
colesterol total alterado. Quanto aos niveis séricos de triglicerideos 21 homens e 1 das
mulheres apresentaram niveis elevados, dados condizentes com o estudo de Oliveira et al.
(2017). Nos estudos do autor Salinas et al. (2011) e Koch et al. (2007) conduzidos em
diferentes populacGes revelaram alteracdes nas fracOes lipidicas, dados semelhantes a este
estudo.

A probabilidade de ocorréncia de eventos relacionados a desordem no metabolismo
lipidico aumenta com a presenca de multiplos fatores de risco. Para a dislipidemia, o género
e a idade sdo fatores de risco ndo modificaveis significativos, pois os niveis de lipidios e
lipoproteinas sofrem variacGes importantes durante a fase de crescimento humano, com
diferencas segundo o género (OLIVEIRA et al., 2017, p. 322).

A realizacdo de exercicios fisicos regularmente esta sendo recomendada como parte
integrante da prevencdo dessas doencas, uma vez que se observa melhora do perfil lipidico a
longo prazo. O exercicio aerébico é o que mais atua no metabolismo de lipoproteinas, sendo
recomendados tambem os exercicios de flexibilidade (FAGHERAZZI et al., 2008, p. 382;
ABADI, BUDEL, 2017, p. 189).

A maioria dos pacientes com dislipidemias ndo apresentam sinais ou sintomas
diretamente relacionados as altera¢es nos niveis dos lipideos. Deste modo, seu diagnostico
quase que exclusivamente se d& por meio da determinacdo do perfil lipidico (ABADI, BUDEL,
2017, p. 186 - 187).

Na tabela 2 mostra os fatores de riscos da Dislipidemia dos funcionarios atendidos no

SESI — Servico Social da Industria de Vitoria da Conquista, Bahia.
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Tabela 2 - Fatores de Risco da Dislipidemia

Sexo Hipertenséo Diabetes
Feminino (22 — 53 anos) 4 1
Masculino (18 — 63 anos) 6 1

Total 10 2

Fonte: Dados da pesquisa

Entende-se como fator de risco as situacdes ou doencgas que aumentam o risco de
desenvolvimento de determinada doenga. Para que seja possivel monitorar os comportamentos
de risco que a populacdo venham a desenvolver tais doencas, é preciso que tenha o
conhecimento sobre os seus fatores de risco (OLIVEIRA etal., 2017, p. 322).

Entre os individuos com dislipidemia, foi verificada a presenca de fatores de risco
associado a dislipidemia, em que 4 mulheres e 6 homens tinham hipertensdo e 1 de ambos 0s
sexos tinham diabetes, estes dados corroboram com os estudos realizados por Oliveira et al.
(2017) e Ebrahimi et al. (2016).

Neste estudo a maior prevaléncia de hipertensdo demonstra no sexo masculino, esses
dados corroboram com achados de Feijdo et al. (2005) e Carvalho (2006). No estudo de
Martins et al. (1989) apresenta resultado semelhante a este trabalho, onde a que a hipertenséo
predomina no sexo masculino. A hipertensdo arterial € um importante fator de risco por ser
uma sindrome multifatorial, caracterizada por niveis tensionais elevados que podem ser
decorrentes de alteracGes metabolicas e hormonais (MIRANDA et al., 2011, p. 5).

Entre a categoria “idade e sexo” dos participantes, entre 22 a 53 anos eram do sexo
feminino e entre 18 a 63 anos eram do sexo masculino, resultado divergente encontrado no
estudo realizado por Guedes et al. (2016), que a faixa etaria é de 18 e 35 anos. De acordo com
Ebrahimi et al. (2016) a prevaléncia de dislipidemia em mulheres diminuiu com o aumento da
idade. Ja no estudo de Martins et al. (1989), destaca que as idades mais avancadas ha maior
predominancia de desenvolver dois ou mais fatores de risco da dislipidemia.

Diversos fatores estdo diretamente relacionados a elevada incidéncia de eventos
cardiovasculares, como a hipertensdo arterial, diabetes mellitus, tabagismo, alcoolismo,
obesidade, sedentarismo, estresse, sexo, idade, historia familiar precoce de aterosclerose e a
dislipidemia, que vem surgindo como um dos mais importantes (NESTEL et al., 2008;
FAGHERAZZI et al., 2008; KERBER et al., 2010; BRANDAO et al., 2001).

Na tabela 3 s&o descritos a associacdo da Dislipidemia com as comorbidades dos

funcionarios atendidos no SESI — Servico Social da Industria de Vitoria da Conquista, Bahia.
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Tabela 3 - Associacdo da Dislipidemia com as Comorbidades

Sexo Hipertensao Diabetes Hipertensao +
Diabetes
Feminino (22 - 53 anos) 4 1 0
Masculino (18 - 63 anos) 6 1 0
Total 10 2 0
Hipertensao + Diabetes + Hipertenséao +
Sexo Glicemia Glicemia Diabetes + Glicemia
(= 100mg/dL) (> 100mg/dL) (= 100mg/dL)
Feminino (22 - 53 anos) 0 0 0
Masculino (18 — 63 anos) 4 1 0
Total 4 1 0

Fonte: Dados da pesquisa

Neste estudo, a hipertensdo foi a comorbidade mais prevalente nos pacientes com
dislipidemia. Em ambos os sexos, 0 percentual de individuos dislipidémicos com hipertensao
foi 0 mais elevado, entre essa comorbidades encontrada, 6 foram em homens e 4 em mulheres,
dados encontrados na literatura de Oliveira et al. (2017).

Nenhum dos participantes apresentam hipertenséo e diabetes no mesmo paciente. Dos
participantes, apenas 4, do sexo masculino apresentam hipertenséo e glicemia maior ou igual a
100mg/dL, e 1 participante masculino apresentam diabetes e glicemia maior ou igual
100mg/dL. Nenhum paciente apresenta hipertensdo, diabetes e glicemia no mesmo participante.

O diabetes mellitus, é outra comorbidade de importancia para o desenvolvimento das
dislipidemias, teve 1 nos homens com dislipidemia, e 1 nas mulheres dislipidémicas, fato
semelhante ao estudo nomeado por Oliveira et al. (2017).

Portanto, a intervencdo direcionadas as mudancas no estilo de vida com habitos
alimentares saudaveis, exercicios fisicos, suspensdo do tabagismo e acompanhado de
intervencdes farmacoterapéuticas. Por isso, a prevencédo e o tratamento das dislipidemias pode
colaborar de forma efetiva para impedir o desenvolvimento de suas comorbidades
(ANDERSON et al., 2015; LIVRES et al., 2016; KOPIN et al. 2017).

Concluséao

Os estudos que analisam os fatores de risco associados a dislipidemia ainda sdo escassos

no pais. Conhecer os fatores é importante uma vez que tornam-se necessarias intervencoes
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eficazes, de baixo custo e de carater preventivo, sendo assim, ressaltando a grande relevancia
da ampliacédo de estudos populacionais sobre este tema.

Em nosso estudo, é possivel observar que o perfil lipidico, os fatores de riscos e as
comorbidades da dislipidemia foram mais prevalentes no sexo masculino. O diagndstico e 0
tratamento adequados da dislipidemia sdo fundamentais para prevencdo das doencas
cardiovasculares. Recomenda-se manter os niveis de LDL-C abaixo de 100 mg/dL e dos
triglicerideos abaixo de 150 mg/dL.

E possivel determinar que o estado nutricional apresenta forte associacdo com o
aumento do risco de desenvolver concentracdes elevadas de LDL-colesterol e triglicerideos
séricos (CAMBRI et al., 2006). Portanto, as pessoas que tem alteracGes lipidicas devem estar
sendo mais estimuladas a praticar atividade fisica e a adotar dietas saudaveis (MORAES et al.,
2013).

Portanto, é de suma importancia que os profissionais da saude conscientizem 0s
pacientes da necessidade da adesdo e persisténcia do uso da terapéutica indicada, assim como,
das mudancas de habitos de vida para a melhora dos resultados clinicos e para que possam ter
uma melhor qualidade de vida.

Conclui-se que politicas publicas de intervencdo direcionadas a adogdo de habitos
saudaveis de consumo alimentar e atividade fisica, a fim de contribuir para o declinio dos
fatores de risco associados a dislipidemia, para o diagnostico populacional e elaboracdo de

medidas preventivas para satide publica, evitando ou até minimizando a ocorréncia das doengas.
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