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RESUMO

Contextualizacdo do tema: O aumento da expectativa de vida traz a tona a preocupagdo com o quadro que se
faz presente atualmente no cenario mundial: cada vez mais pessoas apresentam aumento dos niveis de colesterol,
seja por fatores genéticos ou fatores ambientais. A compreensédo de que existe uma complexa rede de fatores de
riscos cardiovasculares interrelacionados, faz com que seja necessario aprofundar o conhecimento e além disso,
promover agdes para contencdo dos riscos, a partir da implementacao da triagem dos perfis lipidicos. Objetivo
Geral: Analisar com base em exames laboratoriais de perfil lipidico, pacientes que apresentam valores de
colesterol total e fragdes alterados. Objetivos Especificos: Estimar a prevaléncia de pacientes com alguma
fracdo lipidica alterada e relacionar os resultados encontrados, a idade, género e ao grau de risco para possivel
desenvolvimento de doencas cardiovasculares. Metodologia: Estudo descritivo, transversal e quantitativo. A
coleta de dados foi realizada em um laboratério de analises clinicas do municipio de Sete Lagoas-MG. Foram
levantados dados de pacientes que realizaram exames laboratoriais afim de determinar valores dos seguintes
pardmetros lipidicos: Colesterol total, Colesterol HDL, LDL e triglicérides. O levantamento foi efetuado entre os
meses de janeiro e fevereiro de 2018. Na coleta de dados, foram recolhidos 250 resultados com os determinados
exames. Resultados: Os dados obtidos neste levantamento mostram a ocorréncia de dislipidemias em 23% da
populacdo estudada em que a maior prevaléncia de alteragdes esta entre os jovens e idosos. Estes achados podem
estar relacionados respectivamente a uma ma alimentacdo e ao sedentarismo. Foram encontradas alteragdes nos
perfis lipidicos estudados, sendo eles: colesterol total, triglicérides, LDL (Lipoproteinas de baixa densidade) e
HDL (Lipoproteinas de alta densidade). Consideragdes Finais: Evidencia-se que indices alterados de colesterol
se caracterizam como a principal causa de doengas coronarianas, em especial a aterosclerose, e que a triagem de
perfis lipidicos contribui para a adoc&o de estratégias que visem reduzir esses achados.
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ABSTRACT

Background: The increase in life expectancy raises the concern with the current scenario in the world scenario:
more and more people present an increase in cholesterol levels, whether due to genetic factors or due to
environmental factors. The understanding that there is a complex network of interrelated cardiovascular risk
factors makes it increasingly necessary to deepen the knowledge and actions necessary to contain the risks, in
this aspect is the screening of the lipid profiles. Overall Objective: To analyze, based on lipid profile laboratory
tests, patients presenting total cholesterol values and altered fractions. Specific Objectives: To perform a
quantitative analysis on lipid profile results, to estimate the prevalence of patients with some altered lipid
fraction and to relate the results found in these patients, age, gender and degree of risk for possible development
of cardiovascular diseases. Methodology: Descriptive, cross - sectional and quantitative study. Data collection
was performed in a clinical laboratory in the city of Sete lagoas - MG. Patients were submitted to laboratory tests
to determine the following lipid parameters: total cholesterol, HDL cholesterol, LDL and triglycerides. The
survey took place between the months of January and February of 2018. In the data collection, 250 results were
collected with the certain exams. Results: The data obtained in this survey show the occurrence of dyslipidemias
in 23% of the studied population where the highest prevalence of alterations is between the young and the
elderly. These findings may be related respectively to a poor diet and the sedentary lifestyle were alterations in
the lipid profiles studied , which are: total cholesterol, triglycerides, LDL (Lipopoteinas de baixa densidade) and
HDL (High Density Lipoproteins). Conclusion: Evidence that altered cholesterol levels are characterized as the
main cause of coronary diseases, especially arteriosclerosis, and that screening lipid profile contributes to the
adoption of strategies aimed at reducing these findings.
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1 INTRODUCAO

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude, as Doencas Cardiovasculares (DCVs) séo
classificadas como a primeira causa de morte no mundo. Dados demostram que essas doencas
tém indice de mortalidade maior que qualquer outra enfermidade. Estatisticas levantadas no
ano de 2016 estimam que 17,5 milhdes de pessoas morreram de DCVs, o que representa 31%
de todas as mortes mundiais, sendo que mais de trés quartos dessas mortes se deram em
paises de baixa e média renda. Estimativas afirmam que até 2020, a prevaléncia de DCVs
aumentara acima de 100% em paises em desenvolvimento e que até o ano de 2030, mais de
23 milhdes morram a cada ano. Os Estados Unidos da América (EUA) sdo o pais que mais
apresenta incidéncia para as DCVs, seguido de paises da Asia e da América Latina
(MACEDO, 2017; ABADI, 2017; REINALDO; CARDOSO, 2018).

As Evidéncias assinalam que as DCVs aparecem com maior frequéncia na fase
adulta, porém diversos estudos apontam que seu inicio pode ser desencadeado na adolescéncia
tendo estudos que comprovem esse desenvolvimento na infancia e até no periodo intradtero
(HALFON, 2013). Entre os fatores de riscos que mais contribuem para a incidéncia de DVCs
estdo: o tabagismo, sedentarismo e os niveis alterados de colesterol. Nesse aspecto, uma
enfermidade se destaca entre as DCVs, sendo esta a doenca aterosclerética que tem em sua
principal génese o aumento de colesterol (TKACH et al., 2015; REINALDO; CAUDO,
2018).

Em um estudo publicado no American Journal of Cardiology pelo Dr. Willian
Roberts foi evidenciado que fragdes do colesterol tem extrema ligagdo com o aparecimento de
doencga coronariana, em especial a aterosclerose. Nesse estudo foi demostrado que mesmo se
o individuo for obeso, diabético, sedentério e fumante ainda ndo desenvolvera aterosclerose se
seu nivel de colesterol estiver dentro do aceitavel. Nesse ambito, o estudo concluiu que varias
sd0 as estratégias para reverter essa situacao, entre elas a administracdo de medicamentos e
uma dieta regular, contudo, medidas de triagem desse perfil lipidico devem ser estabelecidas
para sO assim iniciar o tratamento (COPPO, 2016; LIMA, 2018).

O presente estudo trabalha a tematica de alteracGes lipidicas no &mbito das doencas
coronarianas e visa responder a seguinte questdo norteadora: O aumento nos niveis de
colesterol total e fracdes no sangue em uma populacdo é um fator de risco determinante para o
surgimento de patologias cardiovasculares? Para a efetivacdo do estudo levanta-se as
seguintes hipoteses: H1: O aumento de parametros no perfil lipidico de pacientes pode

ocasionar o surgimento de problemas de saude. H2: Pacientes que apresentam indices
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elevados de lipoproteinas no sangue, constatados em exames laboratoriais, apresentam maior
preponderéncia no desenvolvimento de problemas coronarianos e H3: Os indices de
colesteroéis elevados na populacdo sdo sinais bioquimicos de alerta ao paciente para futuros
riscos de eventos cardiovasculares.

Objetiva-se com esse estudo analisar, com base em exames laboratoriais de perfil
lipidico, pacientes que apresentam valores de colesterol total e fracBes alterados. Como
objetivos especificos o estudo visa estimar qual a prevaléncia de pacientes com alguma fracao
lipidica alterada e relacionar os resultados encontrados destes pacientes, a idade, género e ao
grau de risco para possivel desenvolvimento de doengas cardiovasculares.

Este trabalho justifica-se devido a grande taxa dos niveis de colesterol total e suas
fragdes na populacdo, visto que estes parametros podem condicionar o desenvolvimento de
doencas cardiovasculares. Pacientes que possuem perfis lipidicos alterados, somados a outros
fatores de riscos, tem maior susceptibilidade ao desenvolvimento de patologias de origem
cardiovascular. Desta forma, faz-se necessario o surgimento de novos estudos de
esclarecimento a populacdo sobre a importancia de realizar a triagem dos niveis lipidicos
sanguineos para que haja o devido tratamento, seja alimentar ou se necessario medicamentoso

e assim diminuir riscos associados a certas doencas decorrentes da alteracéo destes perfis.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 FATORES DE RISCO ASSOCIADO AS DOENGCAS CARDIOVASCULARES

Nas ultimas décadas, se presenciou uma drastica mudanca no perfil epidemiolégico
de doencas, sendo que a mortalidade mundial, que antes era decorrente de doencas
infectocontagiosas, passou a ser relacionada a Doengas Cronicas ndo Transmissiveis (DCNT).
Vérios fatores contribuiram para essa mudanca, entre eles a transi¢cdo nutricional, processos
de industrializacdo e modernizacgdo tecnoldgica assim como o sedentarismo. As DCNTs se
destacam como uma epidemia mundial, representando assim um vasto gasto com a saude em
todo mundo (DOS SANTOS et al., 2016; MULLER, 2018).

Nota-se que a exposic¢ao aos riscos cardiovasculares que se iniciam precocemente na

infancia ou adolescéncia tende a progredir e assim condicionar problemas clinicos na vida
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adulta. Esse processo de progressao clinica tem levado a uma compreensdo sobre a génese e
desenvolvimento de doengas como a Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS), Diabetes
mellitus, dislipidemia e sindrome metabdlica. Tal fato tem gerado uma atencdo direcionada
em relacdo aos diferentes fatores de riscos e de protecao que podem influenciar os caminhos
que levam a construcdo da saude ao longo do ciclo vital (SPOSITO, 2015, PICIN; LOPES,
2018).

As DCVs tém, em sua génese, carater multifatorial, se estabelecendo como a soma
de fatores de riscos podendo estes ser isolados ou concomitantes. Entre os fatores de riscos
mais descritos pela literatura estdo os mecanismos epigenéticos, o aumento do colesterol, a
obesidade, HAS, habitos como o tabagismo, sedentarismo e uma dieta hiperlipidica.
Entetanto, estudos recentes apontam que o principal fator de risco para as DCVs, em especial
a aterosclerose, é 0 aumento do colesterol (XAVIER, 2013; MIRANDA, 2017).

O aumento da expectativa de vida traz a tona a preocupacdo com o quadro que se faz
presente atualmente no cendrio mundial: temos cada vez mais pessoas com aumento do
colesterol. Tal fato se relaciona com uma complexa rede de fatores interrelacionados e faz
com que cada vez mais seja necessario aprofundar o conhecimento e as a¢fes necessarias para
0 controle desses riscos. Nessa perspectiva, se encontra a triagem laboratorial dos perfis
lipidicos, que se caracteriza como um conjunto de exames laboratoriais o qual visa descrever
cada fragdo do colesterol e assim classifica-los em muito alto, alto, limitrofe, desejavel e
baixo. A classificacdo desses niveis se relaciona com critérios bioquimicos e fisioldgicos que
compreendem, deste modo, a fisiopatologia do aumento do colesterol (FERREIRA et al.,
2016; BARBOSA, 2017).

2.2 FISIOPATOLOGIA DO AUMENTO DO NIVEL DE COLESTEROL

As alteracBes encontradas nos niveis de colesterol total ou fracionado denominam-se
dislipidemias e sdo caracterizadas como desequilibrios patolégicos dos niveis de lipideos ou
de lipoproteinas sanguineas que apresentam como causas primarias alteracGes genéticas no
metabolismo dos lipideos, assim como o consumo alimentar hiperlipidico. Tais causas, na
maioria das vezes, decorrem do padrdo de vida inadequado como a inatividade fisica e a
obesidade (BONFIM et al., 2015; CASA GRANDE et al.,2017).
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O aumento do colesterol se relaciona primordialmente a obesidade, e esse é
caracterizado pelo aumento dos triglicerideos, a diminui¢do dos niveis de lipoproteinas de alta
densidade (HDL) e as mudanca nas lipoproteinas de baixa densidade (LDL), condicionando
assim, um fator pro-aterogénico. O colesterol é transportado por meio de moléculas de
lipoproteinas no organismo que se apresentam na forma de quilomicrons, que apresentam
como caracteristicas intrinsecas a ndo hidrossolubilidade. Ele é reduzido a acidos graxos
livres pela acdo da enzima lipase lipoprotéica que circulam na corrente sanguinea e se ligam a
proteinas, sendo depositados no tecido muscular ou adiposo para armazenamento ou
betaoxidacgdo. A lipase lipoprotéica, enzima que transforma o colesterol, é o mais importante
regulador do metabolismo das gorduras, e sua fungéo se relaciona com o biometabolismo e
sintese da insulina (DINIZ et al., 2018; WILLS-SANI et al., 2017; PEREIRA, 2017).

Evidéncias cientificas recentes demostram que a presenca de diabetes pode
desencadear um aumento do colesterol, devido a lipase lipoprotéica se relacionar com
insulina. Alteragdes lipidicas podem estar associadas ao quadro de Resisténcia a Insulina (RI),
que se caracteriza pela menor acdo metabdlica do horménio frente a liberacdo e controle da
glicose sanguinea. Estudos evidenciaram que a presenca de RI precede o inicio do
desenvolvimento de dislipidemias em individuos obesos e diabéticos. Deste modo, a Rl se
caracteriza como uns dos principais pontos da fisiopatologia do aumento do colesterol
(ADRIANA, 2017; DE OLIVEIRA et al., 2017).

Evidéncias demostram que a RI age sobre a lipase lipoprotéica e promove a liberagédo
de &cidos graxos, 0 que proporciona maior sintese hepatica de triglicerideos e lipoproteinas de
densidade muito baixa (VLDL colesterol), além do aumento da secrecdo de LDL e de
triglicerideos, e, ainda a redu¢cdo do HDL. Deste modo, moléculas de gordura mais densas
como as de LDL e VLDL, que apresentam maior tropismo a intima arterial, ficam mais
disponiveis, 0 que caracteriza assim uma maior oxidacdo dessas moléculas, consequentemente
predispondo a formacdo de estrias e placas ateromatosas na parede dessas artérias,
estabelecendo assim carater aterogénico, podendo, dessa maneira, evoluir para quadros de
aterosclerose. Nessa perspectiva, deve-se buscar rastrear os perfis lipidicos da populacdo
através da triagem laboratorial o mais precocemente possivel. (FALUDI et al., 2017;
RODRIGUES et al., 2017).



Anédlise de alteragdes no perfil lipidico de pacientes de um laboratério
darede particular de satude do municipio de Sete Lagoas/ MG
Eliane Lemos Gomes | Juliana Neves de Paula e Souza

Revista Brasileira de Ciéncias da Vida
v. 06 | n. 04 | 2018 | p. 01-21

2.3 PARAMETROS LIPIDICOS E TRIAGEM LABORATORIAL REFERENTE AO SEU
RASTREIO

O colesterol é caracterizado como um alcool policiclico de cadeia longa, sendo
considerado um esteroide encontrado nas membranas celulares. Transportado no plasma
sanguineo atua como precursor de hormonios esteroides assim como dos acidos biliares e da
vitamina D. O CT corresponde a soma das fragdes do colesterol, tanto de baixa densidade
quanto de alta densidade (LIMA, 2018).

A recomendacdo para triagem de dislipidemia com a dosagem sérica de
triglicerideos, colesterol e suas fracdes pode ser realizada em todos os individuos a partir dos
2 anos de idade, entretanto evidéncias ainda ndo sdo suficientes para avaliar o equilibrio de
beneficios e danos do rastreio de distirbios lipidicos em pessoas com menos de 20 anos,
devido a fatores relacionados ao metabolismo celular e desenvolvimento de érgéos e tecidos.
Recomenda-se a triagem universal do colesterol ndo HDL sem jejum em individuos a partir
dos 21 anos, ja o rastreamento de colesterol e suas fragdes pode ser realizado em qualquer
individuo que por indicagdo médica ou de salde carece de resultados para esse parametro
(PETRIS et al., 2016).

O rastreio de perfis lipidicos é bastante utilizado no ambito da clinica médica
apresentando varias utilidades, sendo elas: verificar a avaliacdo do controle da pressdo
arterial, avaliar o risco de desenvolvimento de DCVs, assim como em procedimentos pré-
cirirgicos de baixa e alta complexidade. Assim sendo, apds emitido o resultado do
rastreamento, este deve ser avaliado pelo médico, e s6 a partir desse momento, torna-se
possivel a adogcdo de medidas de protecdo e contencdo de riscos. A conclusdo de qualquer
diagnostico relacionado as DCVs ndo se da exclusivamente por algum perfil lipidico alterado
e sim pela juncdo de inumeros fatores clinicos e a realizagdo de exames mais especificos
como o eletrocardiograma, ecocardiograma e as grandes variagcdes de doopler. No universo
desse rastreamento esta o farmacéutico, que pode realizar inmeros procedimentos frente aos
exames laboratoriais como: a coleta de material bioldgico (sangue) e a realizacdo das anélises
sanguineas e bioquimicas. (SANTOS et al., 2016; DA SILVA RESENDE et al., 2017).
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3 METODOLOGIA

A presente pesquisa se classifica quanto ao objetivo como descritiva, pois pretende
descrever o fendmeno ou situacdo de estudo em detalhes. Esse tipo de pesquisa expde as
caracteristicas de determinada populacdo ou fendmeno sem interferir nos resultados. Quanto
aos meios € classificada como uma pesquisa de campo em que os dados sobre dislipidemia
numa certa populacdo, foram levantados afim de responder o problema proposto, assim como
efetivar as hipoteses. Em relacdo aos fins € classificada como quantitativa, pois utiliza o
emprego da quantificacdo tanto na coleta dos dados quanto no tratamento dos resultados por
meio de técnicas estatisticas. A pesquisa quantitativa aplica meios sistematicos, com o
propdsito de produzir e apurar o conhecimento. (MARCONI; LAKATOS, 2014; QUEIROZ,
2016).

A coleta de dados foi realizada em um banco de dados de um laboratério de analises
clinicas do municipio de Sete Lagoas - MG. Foram levantados pacientes que realizaram
exames laboratoriais e que os resultados ficaram armazenados em um banco de dados do
laboratério estudado, afim de determinar valores dos seguintes parametros lipidicos:
Colesterol total, Colesterol HDL, LDL e triglicérides. O levantamento foi realizado entre os
meses de janeiro e fevereiro do ano de 2018. Na coleta de dados, foram recolhidos 250
exames no banco de informacg6es do laboratério. Foram extraidos dados dos perfis lipidicos
assim como a idade e género dos pacientes. Contudo, o foco da pesquisa foi analisar exames
com perfil lipidico alterado. Para isso, estabeleceu-se como critério de inclusdo que alguma
alteracéo fosse detectada em algum dos parametros estudados, assim sendo, a amostra final se
constituiu de 59 exames.

Essa pesquisa fez uso de preceitos éticos e legais e manteve a integridade dos
participantes da pesquisa, preservando a identidade destes e quaisquer riscos fisicos e
psicoldgicos aos mesmos; além de ter sido previamente autorizada pelo gestor do laboratério.
Os dados coletados foram tabulados pelo programa Microsoft Office Excel, para melhor
entendimento dos parametros a ser analisados. Foi aplicada a estatistica descritiva a partir do
programa Minitab 15.0 com célculo de média, mediana, desvio padrdo e frequéncia relativa e
absoluta das variaveis colhidas.

A amostra do estudo compreendeu 250 individuos, ap6s a adocdo do critério de
inclusdo, a amostra foi reduzida a 59 pacientes que apresentaram alteracdo em algum

parametro lipidico isolado ou concomitantemente. O fluxograma 1 apresenta o refinamento da
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amostra e os subgrupos dos perfis lipidicos alterados. Em relacdo ao perfil da amostra, 33
individuos sdo homens (55,93%) e 26 sdo mulheres (44,07 %). A idade da populagdo
estudada teve média e mediana de 49 anos e um desvio padrdo de 18,66. A idade minima
correspondeu a 10 anos e a maxima a 83 anos. A tabela 1 demonstra a faixa etaria da amostra

em um intervalo de 9 anos, além de exibir a frequéncia relativa (FR) e absoluta (FA).

Fluxograma 1: Refinamento da amostra

Amaostra total: N=250
Critério de
Inclus&o
Refinamento:
M=59
Triglicérides: Colesterol LDL: Colesterol HDL: Colesterol Total:
=25 =8 N=3 N=51

Fonte: Dados da Pesquisa, 2018.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os intervalos que representaram maior frequéncia correspondem a faixa etaria de 21
a 30 anos e de 61 a 70 anos, correspondendo a 18,59%. Esse resultado vai ao encontro de
dados da Diretriz Brasileira de Dislipidemias e Prevenc¢do da Aterosclerose (2017) que relata
que os valores elevados de colesterol se caracterizam como um achado diagndstico sendo,
dessa maneira, ferramenta importante no rastreamento da populagéo a partir da determinacéo

do perfil lipidico. A Diretriz ainda indica que pessoas acima de 10 anos de idade ja podem
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realizar esse conjunto de exames, principalmente se sdo expostas a algum fator de risco

associado como o historico familiar positivo para dislipidemia, sedentarismo ou HAS.

Tabela 1: Faixa etaria da populagdo estudada

Faixa etéria FA FR
0-10 1 1,69
11-20 1 1,69
21-30 11 18,59
31-40 8 13,52
41 -50 9 15,21
51 -60 10 16,9
61-70 11 18,59
71-80 5 8,45
81-90 3 5,07
N=59 100%

Fonte: Dados da Pesquisa, 2018.

Inimeros sdo os fatores de riscos que contribuem para o aparecimento de DCVs, a
obesidade e a dislipidemia sdo fatores de riscos mais bem estabelecidos para o
desenvolvimento de Doenca Arterial Coronariana (DAC). Em relacdo aos valores de
colesterol as DCVs estdo associadas ao aumento das concentracdes séricas de colesterol total
(CT) e colesterol de lipoproteina de baixa densidade (LDL), bem como reducdo da
concentracdo sérica de alta densidade (HDL) (RABELO et al., 2017; BORGES et al., 2017;
DA SILVA MIGUEL et al., 2017).

O perfil lipidico é avaliado laboratorialmente através de concentracdes séricas e esta
relacionado com a sintese e 0 metabolismo das lipoproteinas, que sdo armagfes complexas
compostas de fosfolipides, triglicérides e colesterol, que estdo associados a apolipoproteinas.
O perfil lipidico, foco do rastreamento, envolve cota¢des bioquimicas do colesterol total e de
suas derivacdes. As dislipidemias se caracterizam pelo aumento dos niveis séricos de CT e
LDL e a decorrente diminuicdo de HDL, sendo a deteccao de tais achados, fatores principais
para o desenvolvimento de DCVs. Estudos randomizados evidenciaram que uma diminuicao
dos niveis do CT e do LDL esta associada a uma menor incidéncia de Infarto Agudo do
Miocardio (IAM) e Acidente Vascular Encefalico (AVE) o que torna essencial o rastreio
desses disturbios (WILL-SANIN, 2017).

Nessa perspectiva, o controle do colesterol pode subsidiar estratégias de promogéo a

salde e prevencdo de agravos. Um estudo desenvolvido pela Universidade Federal de Santa
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Catarina com 567 idosos, que foram divididos em dois grupos: um com rastreamento lipidico
e outro ndo, demostrou que o grupo que realizou o rastreamento do perfil lipidico apresentou
apenas 10,3% de chance de desenvolver um AVE, ja o grupo que ndo realizou o rastreamento,
apresentou 43% de chance para o desenvolvimento de um AVE. (IVO et al.,, 2018;
DOMINGUES, 2017).

Tabela 2: Valores de referéncia do perfil lipidico segundo a Diretriz Brasileira de Cardiologia, 2017.

Lipides Valores (mg/dl) Categoria

CT <200 Desejavel
200-239 Limitrofe
2240 Alto

LDL-C <100 Otimo
100-129 Desejavel
130-159 Limitrofe
160-189 Alto
2190 Muito alto

HDL-C > 60 Desejavel
<40 Baixo

TG <150 Desejavel
150-200 Limitrofe
200-499 Alto
2 500 Muito alto

O presente estudo utilizou como valores de referéncia do perfil lipidico a
recomendacdo da Diretriz Brasileira de Cardiologia (2017), tais dados constam na tabela 2.
Apbs estabelecer os valores de referéncia, realizou-se um levantamento a partir de exames
laboratoriais, sendo incluidos os padrdes alterados no perfil lipidico de 59 pacientes. Em
relacdo a analise dos dados levantados, o primeiro grupo analisado foi o do Colesterol Total
(CT). Na pesquisa, 51 individuos apresentaram alteracdo no valor de CT. A média de idade
dos homens correspondeu a 55,03 anos e a das mulheres a 41,50 anos. A média tanto para o
sexo masculino, quanto para o feminino ficou acima dos valores de referéncia segundo
recomendacdes da Diretriz Brasileira de Cardiologia (2017). Evidéncias sugerem que a
hipercolesterolemia, ou seja, aumento do colesterol total colabora para o progresso da

hipertenséo arterial e eventos como o IAM.
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Tabela 3: Média, desvio padrdo, minimo e maximo dos niveis séricos de colesterol segundo 0 sexo.

Sexo N Média Desvio Minimo Maximo
Padréo
Masculino 31 262,61 41,15 201 mg/dL 339 mg/dL
mg/dL
Feminino 20 247,90 28,26 202 mg/dL 292 mg/dL
mg/dL

Fonte: Dados da pesquisa, 2018.

De fisiopatologia complexa o aumento do CT desencadeia eventos como a ativagéo
do sistema renina-angiotensina, a reducdo da disponibilidade de 6xido nitrico e a disfuncao
endotelial, o que contribui para distirbios fisiopatogénicos relacionados ao sistema
cardiovascular. A incidéncia de hipercolesterolemia, segundo a literatura, € mais frequente em
homens devido a fatores como a alimentacdo, o sedentarismo, mecanismos fisioldgicos
complexos, menor sensibilidade ao sal bem como a ndo adesdo a medidas de cuidado e a
resisténcia a participacdo em programas de educacdo em salde. O dado observado nesse
estudo vai ao encontro da literatura e demonstra a maior prevaléncia do aumento do colesterol
em homens. (SANTOS et al., 2015; BEBER et al., 2017).

80
60
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B Limitrofe
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Grafico 1: Percentual da classificacdo do Colesterol Total por Sexo,
Fonte: Dados da pesquisa
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O gréfico 1 apresenta o percentual da classificagdo do CT por sexo. Os homens
apresentaram percentual de 79,97% para o CT alto e 29,03% para limitrofe, ja nas mulheres o
CT classificado em alto correspondeu a 55% e o limitrofe em 45%. Atualmente, tem-se
presenciado um estilo de vida pautado na modernidade o que contribui positivamente para o
sedentarismo. Deste modo, a composic¢do nutricional da alimentagdo do século XXI também
se relaciona ao sedentarismo, seja através de dietas hiperlipidicas, o que contribui, a principio,
para 0 desenvolvimento da obesidade e posteriormente para a sobrecarga metabdlica,
parametros estes diretamente relacionados ao desenvolvimento de dislipidemia.

Estudos randomizados evidenciam uma associagéo forte entre 0 aumento do CT com 0
aumento progressivo da pressdo arterial; evidencia-se também uma correlagdo entre o CT alto
e alteracGes nas paredes arteriais. Tal fato, pode ser vislumbrado nos consultérios médicos,
onde pacientes diagnosticados com HAS normalmente utilizam algum farmaco da classe das
estatinas  (farmacos wusados no tratamento da hipercolesterolemiae na prevencdo
da aterosclerose). Segundo a SBC (Sociedade Brasileira de Cardiologia), em um levantamento
no ano de 2016, 40% da populacéo brasileira apresentou aumento do CT, neste estudo, 20,4%
da populacdo apresentou aumento desse mesmo parametro, o que indica uma reducdo nos
niveis de hipercolesterolemia, e consequentemente um aumento da expectativa e qualidade de
vida, devido a uma diminuicdo desse fator de risco para o desenvolvimento de DCVs.
(VALVERDE, 2017; CHIOU, 2017).

Outro parametro analisado do perfil lipidico foi o nivel sérico de triglicérides, 25
individuos apresentaram disfuncdo nesse parametro, sendo 12 homens e 13 mulheres. A
média no sexo masculino foi de 373,6 mg/dL e do feminino 264,1 mg/dL. Neste subgrupo,
houve um nivel méximo bastante elevado que correspondeu ao sexo masculino em um valor
de 930 mg/dL. Esses dados podem ser observados na Tabela 4. A média de ambos 0s sexos
estd acima das recomendacg6es da SBC.

As triglicérides sdo descritas pela literatura como os agressores do endotélio
vascular, fato que se deve ao seu maior contato com seus remanescentes f-VLDLS. Inimeros
eventos negativos podem ser associados a uma elevagdo dos niveis de triglicérides, entre eles,
a ativacdo de fatores de coagulacdo sanguinea seguida pela producdo excessiva do complexo
formado por fator tecidual, fator Vlla, fosfolipidios, ions de célcio e protrombinase. Essas
alteracdes relacionam-se a uma rede de fatores intrinsecos que podem estar relacionados ao
IAM e a distarbios primarios da coagulagdo sanguinea, que podem favorecer a producdo de
trombos e assim condicionar outros riscos como o AVE isquémico e a embolia pulmonar.

Neste estudo, o sexo feminino apresentou maior disfuncdo no nivel sérico de triglicérides, o
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que vai de encontro a literatura, que demostra maior incidéncia de hipertrigliceridemia no
sexo masculino (CARVALHO, 2015; MENDONZA et al., 2017). A tabela 4 apresenta a

estatistica descritiva do subgrupo dos triglicérides.

Tabela 4: Média, desvio padrdo, minimo e maximo dos niveis séricos de Triglicérides segundo 0 sexo

Sexo N Média Desvio Padréo Minimo Maximo
Masculino 12 373,6 mg/dl 18,21 220mg/dL 930mg/dL
Feminino 13 264,1 mg/dl 16,31 191mg/dL 347 mg/dL

Fonte: Dados da Pesquisa, 2018.

Em relacdo a classificacdo, a amostra apresentou 100% do sexo feminino com nivel
sérico de triglicérides alto, j& nos homens 83,33% correspondeu a indice alto e parametros
limitrofes e muito alto corresponderam a 8,33% cada, tais dados podem ser observados no
grafico 2. A andlise dos niveis de triglicérides fornece informacGes valiosas vinculadas as
lipoproteinas, que estdo relacionadas com o aumento da incidéncia de doencas coronarianas.
(LOMMA; FUENTE, 2017).
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Gréfico 2: Percentual da classificacdo de Triglicérides por Sexo,
Fonte: Dados da pesquisa, 2018.

Por fim, o estudo analisou os valores de LDL e HDL. Para o LDL o sexo masculino
apresentou meédia de 195 mg/dL e o feminino 177 mg/dL. Em relagcdo ao HDL, apenas 0s

homens apresentaram alteracdo nesse parametro, apresentando média de 18,33 mg/dL. Esses
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valores assim como o desvio padréo estdo descritos na tabela 5. O LDL corresponde a maior
parte do colesterol total sendo fracdo do colesterol com maior potencial aterogénico, ou seja,
de contribuir para a formacdo de placas de ateromatosas nas paredes dos vasos. Esta
correlacdo foi corroborada pela literatura em estudos de carater genético que evidenciaram
que mesmo com 0s demais parametros lipidicos dentro dos limites, 0 aumento do LDL
isoladamente pode contribuir para a aterosclerose. Em contrapartida, a reducao dos niveis de
LDL associa-se a reducdo do risco de desenvolvimento de DCVs, em especial a morte por
IAM (PASSARELLLI, 2017).

Em relacgdo a classificagdo dos indices séricos de colesterol LDL, o sexo masculino
apresentou 50% de nivel alto e 50% de nivel muito alto, j& as mulheres apresentaram 100% de

classificacdo no nivel alto. Essa relacdo esta representada no gréafico 3.
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Grafico 3: Percentual da classificacio de LDL por Sexo,
Fonte: Dados da pesquisa, 2018

Em relacdo ao colesterol HDL, evidéncias epidemiolégicas relacionam baixos niveis
desse parametro com aumento de morbimortalidade por DCVs. De caréater geral, a literatura
evidencia que uma reducdo de 1% nos niveis de HDL correlaciona-se com 2 a 3% do aumento
do risco de DCVs. Entretanto, niveis elevados de HDL, se associam a reducdo deste risco,
pois 0 HDL é popularmente conhecido como o “bom colesterol” e exerce fator protetor para
as DCVs, principalmente no desenvolvimento da aterosclerose. (BOURBOM, 2016).
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Tabela 5: Média e desvio padréo dos niveis séricos de LDL e HDL segundo 0 sexo.

N LDL HDL
Sexo
LDL HDL
Média DP Média DP
Masculino 4 3 195 49,1 18,33 7,77
Feminino 2 0 177 13,44 - -

Fonte: Dados da Pesquisa, 2018

5 CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo se finaliza demostrando alteracdes nos perfis lipidicos levantados,
sendo eles: colesterol total, triglicérides, LDL (Lipoproteinas de baixa densidade) e HDL
(Lipoproteinas de alta densidade). Os dados obtidos neste levantamento, mostram a
ocorréncia de dislipidemias em 23% da populacdo estudada, em que a maior prevaléncia de
alteracdes estad entre os jovens e idosos sugerindo, dessa maneira, uma relacdo com uma ma
alimentacdo aliada ao sedentarismo. Nesse contexto, busca-se estabelecer a necessidade da
prevencdo e do diagndstico precoce no &mbito das doencas cardiovasculares e na ocorréncia
dos fatores de riscos. Os profissionais da medicina laboratorial podem contribuir para a satde
da populacéo através de avaliaces de rastreio da prevaléncia de dislipidemias. Em relacdo a
leitura de resultados de perfis lipidicos, esses se caracterizam como marcadores bioquimicos
para as doencas do sistema cardiovascular, e por si sO ndo sdo suficientes para efetuar
qualquer diagndstico, sendo para esse, necessario elencar outros fatores relacionados como o
estilo de vida, consumo alimentar e histéria clinica pregressa.

O atual estudo foi realizado em um laboratério de analises clinicas da rede particular
de satde em um municipio do interior de Minas Gerais. Foram analisados 250 exames

laboratoriais em relagéo ao perfil lipidico, sendo que 59 apresentaram alteracdo. A faixa etaria
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dos individuos estudados foi de 10 a 81 anos e todos realizaram os exames laboratoriais no
ano de 2018. Apenas os perfis lipidicos foram analisados, sendo os resultados obtidos a partir
banco de dados do qual foi retirado os valores lipidicos, restringindo seu alcance apenas a
esses parametros.

Como implicagcbes desse estudo, podem-se citar a identificacdo de perfis lipidicos
alterados como triagem inicial para rastreio de doencas do sistema cardiovascular, além da
acuracia dos exames realizados e sua contribuicdo para a avaliagdo de parametros clinicos,
assim como, o estabelecimento de estatisticas do perfil de individuos que realizam exames
laboratoriais referentes ao colesterol e suas fragdes derivadas. Faz-se necessaria a realizacdo
de novos estudos sobre prevaléncia de dislipidemias na populacdo em geral, afim de alertar e
mobilizar as organizacdes de saude e a comunidade sobre os riscos futuros, além de estimular
programas de prevencdo a doencas cardiovasculares.

Em relacdo a estudos futuros, sugere-se a correlacdo de varidveis clinicas com
variaveis de estilo de vida como: padrdo alimentar, tabagismo e pratica de atividade fisica,
além da busca pela implementacdo do rastreio de dislipidemia em protocolos da rede publica

de salde como carater de rotina.

REFERENCIAS

ABADI, Luciani Brauner;. Aspectos Clinicos laboratoriais das dislipidemias. Cadernos da
Escola de Sadde, v. 1, n. 5, 2017.

ADRIANA, D.; BARLETA, Valéria Calmeto Noronha. Alimento funcional: uma nova
abordagem terapéutica das dislipidemias como prevencéo da doenca
aterosclerdtica. Cadernos UniFOA, v. 2, n. 3, p. 100-120, 2017.

BARBOSA, Kerson Rogério et al. AVALIACAO DO PERFIL METABOLICO DE
CRIANCAS E ADOLESCENTES DA CIDADE IGARAPAVA-SP: UM ESTUDO
RETROSPECTIVO. JORNAL DE CIENCIAS BIOMEDICAS E SAUDE, v. 3,n. 1, p. 8,
2017.

BEBER, Lilian Corréa Costa et al. RESIDUAL OIL FLY ASH E ATEROSCLEROSE: UMA
REVISAO. Saldo do Conhecimento, v. 3, n. 3, 2017.

BONFIM, Mariana Rotta et al. Tratamento das Dislipidemias com Estatinas e Exercicios
Fisicos: Evidéncias Recentes das Respostas Musculares. Arg Bras Cardiol, v. 104, n. 4, p.
324-332, 2015.



Anédlise de alteragdes no perfil lipidico de pacientes de um laboratério
darede particular de satude do municipio de Sete Lagoas/ MG
Eliane Lemos Gomes | Juliana Neves de Paula e Souza
Revista Brasileira de Ciéncias da Vida
v. 06 | n. 042018 | p. 01-21

11

BORGES, Aline Ferreira et al. O perfil lipidico dos pacientes do ambulatério central de
anépolis em uso de estatinas. Revista Educacdo em Saude, v. 5, 2017.

BOURBON, Mafalda. Dislipidemias da biologia molecular a clinica. Aula no @mbito do
Curso de Especializacéo e Pos-graduacao em Nutri¢cdo em Pediatria-Instituto de
Ciéncias da Saude da Universidade Catolica Portuguesa, 5 novembro 2016, 2016.

CASAGRANDE, Julia et al. ANALISE DOS FATORES DE RISCO PARA DOENCAS
CARDIOVASCULARES EM PACIENTES SUBMETIDOS A CIRURGIA
CARDIACA. Saldo do Conhecimento, v. 3, n. 3, 2017.

CARVALHO, Ticiana Sirqueira et al. Perfil epidemioldgico das dislipidemias: enfoque no
sexo e faixa etaria. 2015.

CHIOU, Cheng Suh. Associacao entre aterosclerose subclinica e funcéo renal na
populacéo do ELSA-Brasil. 2017. Tese de Doutorado. Universidade de Séo Paulo.

COPPO, NB de; COPPO, J. A.; LAZARTE, M. A. Intervalos de confianza para colesterol
ligado a lipoproteinas de alta y baja densidad en suero de bovinos, equinos, porcinos y
caninos. Revista Veterinaria, v. 14, n. 1, p. 3-10, 2016.

DA SILVA MIGUEL, Elizangela et al. Avaliacdo do perfil lipidico e estado nutricional de
adolescentes de um Colégio de Aplicacdo. JMPHC| Journal of Management & Primary
Health Care, v. 7, n. 1, p. 67-67, 2017.

DE OLIVEIRA REZENDE, Aline et al. AVALIAC;AO DO PERFIL LIPIDICO DE
ALUNOS UNIVERSITARIOS EM SAO LUIS-MA. Revista Ceuma Perspectivas, v. 30, n.
2, p. 161-171, 2017.

DE OLIVEIRA, Lorena Braz et al. Prevaléncia de dislipidemias e fatores de risco
associados. Journal of Health & Biological Sciences, v. 5, n. 4, p. 320-325, 2017.

DOMINGUES, Regina Helena Munhoz et al. Sintese de (E)-dimetoxi-estilbenos com
atividade preventiva a aterosclerose in vitro. Journal of Basic and Applied Pharmaceutical
Sciencies, v. 38, 2017.

DOS SANTOS, Sara Albuquerque et al. EXERCICIO INTERVALADO DE ALTA
INTENSIDADE MELHORA OS NiVEIS HDL COLESTEROL. In: Congresso
Internacional de Atividade Fisica, Nutrigcdo e Saude. 2016.

FALUDI, André Arpad et al. Atualizacdo da Diretriz Brasileira de Dislipidemias e Prevencédo
da Aterosclerose—2017. Arquivos Brasileiros de Cardiologia, v. 109, n. 2, p. 1-76, 2017.

FERREIRA, Marcia Gongalves et al. Acuracia da circunferéncia da cintura e da relacéo
cintura/quadril como preditores de dislipidemias em estudo transversal de doadores de sangue
de Cuiaba, Mato Grosso, Brasil. Cadernos de Saude Publica, v. 22, p. 307-314, 2016.

HALFON, Neal: A. Childhood antecedents to adult cardiovascular disease. Pediatrics in
Review, v. 33, n. 2, p. 51-60; quiz 61, 2013.



Anédlise de alteragdes no perfil lipidico de pacientes de um laboratério
darede particular de satude do municipio de Sete Lagoas/ MG
Eliane Lemos Gomes | Juliana Neves de Paula e Souza
Revista Brasileira de Ciéncias da Vida
v. 06 | n. 042018 | p. 01-21

12

IVVO, Elton Bandeira et al. ACOMPANHQMENTO FARMACOTERAPEUTICO PARA AS
DISLIPIDEMIAS: UMA CONTRIBUICAO PARA O TRATAMENTO. Mostra Cientifica
da Farmacia, v. 4, n. 2, 2018.

LIMA, Ana Karla. Prevaléncia de dislipidemias em mulheres privadas de liberdade em
regime fechado. 2018. Trabalho de Conclusao de Curso. Universidade Federal do Rio
Grande do Norte.

LLONA, Antonio Arteaga; FUENTES, Nicolas Velasco. Dislipidemias. ARS MEDICA
Revista de Ciencias Médicas, v. 20, n. 2, p. 88-93, 2017.

MACEDO, Luis Eduardo Teixeira de; FAERSTEIN, E. Colesterol e a prevencdo de eventos
ateroscleroticos: limites de uma nova fronteira. Rev. Saude Pdblica, v. 51, p. -, 2017.

MIRANDA, Erique José Peixoto de. Associacéo entre doenca tireoidiana subclinica,
aterosclerose coronariana, indice de espessura de médio-intima carotidea e rigidez
arterial adrtica em analise transversal do Estudo Longitudinal de Satde do Adulto
(ELSA-Brasil). 2017. Tese de Doutorado. Universidade de S&o Paulo.

MENDOZA, Daoiz et al. Aterosclerose Experimental: efeito inibidor do iogurte na
aterogénese em coelhos. VITTALLE-Revista de Ciéncias da Saude, v. 1, n. 1, p. 39-48,
2017.

MULLER, Rodrigo Fornari. USO DO ANTICORPO MONOCLONAL EVOLOCUMAB
CONTRA DISLIPIDEMIAS E CONSEQUENTES DOENCAS
CARDIOVASCULARES. Revista UNIPLAC, v. 6, n. 1, 2018.

NASCIMENTO, Gabrielle Aradjo do. Avaliacdo do efeito de polimorfismos nos genes FTO,
ABCA1, ABCA7 e ABCGL1 sobre indicadores de obesidade e dislipidemias em criancgas e
adolescentes submetidos a treinamentos fisico. 2017.

PASSARELLI, Marisa et al. Dislipidemias. In: Endocrinologia: principios e praticas
[2ed.]. Atheneu, 2017. p. 1205-1226.

PEREIRA, Renata. A relacdo entre Dislipidemia e Diabetes Mellitus tipo 2. Cadernos
UniFOA, v. 6, n. 17, p. 89-94, 2017.

PETRIS, Airton José;. Participacdo do setor publico no fornecimento de medicamentos para
dislipidemias em estudo de base populacional. Ciéncia & Saude Coletiva, v. 21, p. 3899-
3906, 2016.

PICININ, ALINE ANTUNES; LOPES, GISELY CRISTINY. NUTRACEUTICOS NO
MANEJO DAS DISLIPIDEMIAS: TERAPIA BASEADA EM EVIDENCIA. REVISTA
UNINGA REVIEW, v. 29, n. 1, 2018.

RABELO, Daniel Mansur et al. AVALIA(;AO DA EFICACIA DA ATENQAO
FARMACEUTICA NO TRATAMENTO DAS DISLIPIDEMIAS. Revista Académica
Conecta FASF, v. 1, n. 2, 2017.



Anédlise de alteragdes no perfil lipidico de pacientes de um laboratério
darede particular de satude do municipio de Sete Lagoas/ MG
Eliane Lemos Gomes | Juliana Neves de Paula e Souza

13

Revista Brasileira de Ciéncias da Vida
v. 06 | n. 04 | 2018 | p. 01-21

REINALDO, Ricardo Persona; CARDOSO, Gleidson. Comparativo farmacoldgico de
tratamento de dislipidemias em criangas, diabéticos, HIV-positivos e idosos. ARCHIVES OF
HEALTH INVESTIGATION, v. 7, n. 3, 2018.

RODRIGUES, Juliane Soares et al. Are Body Fat and Uric Acid associated with
Cardiovascular Risk Scores? Cross-Sectional Analysis in the PROCARDIO-UFV
Trial. International Journal of Cardiovascular Sciences, v. 30, n. 4, p. 313-324, 2017.

SANTOS, Hanna Veloso! et al. Caracterizacdo laboratorial das dislipidemias e o uso de
fitoterapicos. Rev multitexto, v. 3, n. 1, p. 21-8, 2015.

SANTOS, Karoline Martins Moreira dos; PEREIRA, Shirley Ferreira. Prevaléncia de
dislipidemias em pacientes em terapia antirretroviral atendidos em um servico de assisténcia
especializada em Cuiabad (MT). DST j. bras. doencas sex. transm, v. 28, n. 3, p. 73-78,
2016.

SANTOS, Paulo Caleb Junior Lima et al. INTERFERENCIA DE MEDICAMENTOS
UTILIZADOS NOS EXAMES LABORATORIAIS PARA MONITORAMENTO DE
DISLIPIDEMIAS E DIABETES MELLITUS. Unisanta-Health Science, v. 1, n. 1, p. 18-32,
2017.

SPOSITO, Andrei C. et al. IV Diretriz brasileira sobre dislipidemias e prevencéo da
aterosclerose: Departamento de Aterosclerose da Sociedade Brasileira de
Cardiologia. Arquivos Brasileiros de Cardiologia, v. 88, p. 2-19, 2015.

TKACH, V. et al. O MECANISMO DO DESEMPENHO DE PQLI-Z-
MERCAPTOBENZIMIDAZOL NA DETECCAO ELETROQUIMICA DE
COLESTEROL. Blucher Chemistry Proceedings, v. 3, n. 1, p. 393-401, 2015.

VALVERDE, Ana Paula Caires dos Santos. Dislipidemias e transporte reverso do colesterol:
incorporacéo de colesterol livre, Atividade da paraoxonase e indices calculados na avaliagdo
do risco cardiovascular. 2017.

WILLS-SANIN, Beatriz et al. Inhibidores de la paraproteina convertasa subtilisina/kexina
tipo 9: una alternativa de manejo para las dislipidemias. Revista colombiana de cardiologia,
v.24,n. 4, p. 411-416, 2017.

XAVIER, Hermes T. et al. V Diretriz brasileira de dislipidemias e prevencdo da
aterosclerose. Arquivos brasileiros de cardiologia, v. 101, n. 4, p. 1-20, 2013.



