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1. INTRODUCAO

As dislipidemias sdo caracterizadas por distarbios no metabolismo dos
lipideos. Estéo diretamente relacionadas ao fator de risco de desenvolvimento de
doencas cardiovasculares, que segundo a Organizacdo Mundial da Saude, séo
consideradas uma das principais causas de mortalidade em adultos no mundo
(GOMES et al., 2006).

De acordo com a Sociedade Brasileira de Cardiologia, o controle do perfil
lipidico deve ser realizado para prevenir o aparecimento de doencas
cardiovasculares, bem como a aterosclerose, ou para o monitoramento de suas
complicacdes. E determinado pelas dosagens bioquimicas de colesterol total,
HDL colesterol, LDL colesterol e triglicerideos (IV Diretriz Sobre Dislipidemias e
Prevencao da Aterosclerose, 2007).

Dados sobre o perfil lipidico podem determinar a prevaléncia de
dislipidemias em uma regido e/ou populacdo. Essa enfermidade tem variaveis
como caracteristicas socioecondmicas, sexo, idade, estilo de vida e habitos
alimentares (KOLANKIEWICZ et al., 2008).

A fronteira oeste do Rio Grande do Sul € uma regido com alto consumo de
alimentos cérneos por forte influéncia cultural, sendo um dos fatores relacionados
ao aparecimento de dislipidemias. Sendo assim, o objetivo deste estudo foi avaliar
o perfil lipidico em adultos jovens que realizaram seus exames em um laboratorio
particular no municipio de Santana do Livramento, fronteira oeste do Rio Grande
do Sul.

2. METODOLOGIA

Este estudo transversal foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em
Seres Humanos da Universidade Catdélica de Pelotas sob o Protocolo n® 377.733
/Julho 2013.

A amostra consistiu de todos os individuos que realizaram perfil lipidico, no
periodo de marco a maio de 2012, na faixa etaria de 18 a 30 anos de idade. A
coleta de dados dos exames laboratoriais foi realizada por meio dos registros
contidos no banco de dados do Laboratério particular Dr. Pio, no municipio de
Santana do Livramento, localizado na fronteira oeste do Rio Grande do Sul. Os
exames de monitoramento ou de repeticdo realizados pelos pacientes desta
amostra foram excluidos.

Foram coletadas as variaveis: sexo, idade e, resultado do perfil lipidico
(dosagem de Colesterol Total, HDL Colesterol, LDL Colesterol e Triglicerideos).
Para a avaliagédo do perfil lipidico foram adotados os critérios estabelecidos pela
IV Diretriz Brasileira sobre Dislipidemias e Prevencgao de Aterosclerose (2007).

Os dados foram validados por dupla digitacdo, analisados por estatistica
descritiva e as associacdes foram testadas pelo teste Qui-quadrado. Foi utilizado
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o Programa Estatistico Stata versédo 12.0 (Data Analysis and Statistical Software),
considerando o nivel de significancia de 95%.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram avaliados os exames laboratoriais de 90 individuos, sendo 45 (50%)
mulheres e, 45 (50%) homens. Os individuos tinham entre 18 e 30 anos de idade,
sendo a média da idade 24 anos. Os resultados de avaliacdo do perfil lipidico dos
pacientes avaliados de acordo com 0 sexo estdo apresentados na Tabela 1. Com
relagdo aos valores analisados do exame de Triglicerideos, foi observado um
percentual de niveis desejaveis (+ 80%) em ambos os sexos. indices desejaveis
também foram observados para o exame de Colesterol Total com prevaléncia de
75,6% (34/45) para homens e de 71,1% (32/45) para mulheres. Ao analisar os
resultados para LDL Colesterol observou-se em que ambos os sexos a categoria
de valores desejaveis foi a prevalente com 75,6% (34/45). Esses dados sao
semelhantes ao encontrados no trabalho de GOMES et al. (2006) onde foi
avaliado o perfil lipidico de pacientes atendidos em laboratorio publico e privado
na cidade de Natal/RN, os autores também relataram que o maior percentual de
individuos estudados também apresentavam niveis de Triglicerideos, Colesterol
total e LDL Colesterol dentro dos parametros desejaveis.

Tabela 1 - Resultados da avaliacdo do perfil lipidico dos pacientes analisados

Lipideos Categoria** Masculino Feminino Total % p*
N° % N° %
Triglicerideos Desejavel (<150 mg/dl) 35 77,8 37 82,2 72 80 1,432
Limitrofe (150-199 mg/di) 5 11 6 13,3 11 12,2
Elevado (200-499 mg/dl) 5 11,1 2 4,4 7 7,8
Total 45 100 45 100 90 100
Colesterol Total Desejavel (<200 mg/dl) 34 75,6 32 71,1 66 73,3 0,238
Risco moderado (200- 7 15,6 8 17,8 15 16,7
239 mg/dl)
Alto risco (2 240 mg/dI) 4 8,9 5 11,1 9 10
Total 45 100 45 100 90 100
HDL Colesterol  Desejavel (<200 mg/dl) 7 15,6 9 20 16 17,7 0,736
Risco moderado (200- 27 60 23 51,1 50 55,6
239 mg/dl)
Alto risco (2 240 mg/dI) 1 24,4 13 28,9 24 26,7
Total 45 100 45 100 90 100
LDL Colesterol Desejavel (<130 mg/di) 34 75,6 34 75,6 68 756 0,181
Risco moderado (130- 6 133 5 111 11 12,2
159 mg/dl)
Alto risco (= 160 mg/dI) 5 111 6 13,3 11 12,2
Total 45 100 45 100 90 100
** |V Diretriz Brasileira sobre Dislipidemias e Prevencéo de Aterosclerose (2007)
*p< 0,005

O nivel Risco moderado foi prevalente (55,6%) no exame HDL Colesterol,
com taxas de 51,1% (23) para o sexo feminino e, 60% (27) para o masculino.
Neste mesmo parametro também, houve um percentual consideravel de
resultados de Alto risco, onde 11 homens (24,4%) e 13 mulheres (28,9%)
estavam nesta categoria. Prevaléncia semelhante de risco moderado e alto risco
também séo citados nos estudos de SEKI et al. (2001), COELHO et al. (2005) e
GOMES et al. (2006). Os valores médios de HDL Colesterol encontrados neste
estudo estdo apresentados na Tabela 2.
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Tabela 2 — Valores de HDL Colesterol de acordo com o sexo.

HDL Colesterol Masculino (n=45) Feminino (n=45)
Média (mg/dl) 44 54
Desvio Padréo 12,6 13,1
Valor Minimo (mg/dl) 25,9 32,5
Valor Maximo (mg/dl) 87,6 97,2

Nesse estudo, os homens mostraram niveis de HDL Colesterol mais
reduzidos comparado as mulheres. Sabe-se que o HDL Colesterol tem a funcéo
de atuar como fator protetor ao risco cardiovascular, portanto € importante que os
adultos jovens adotem medidas de habitos de vida e alimentacdo mais saudaveis
para contribuir com o aumento dos valores desta lipoproteina (KOLANKIEWICZ et
al., 2008).

4. CONCLUSOES

Os resultados da pesquisa evidenciaram que a maior parte da populacéo
estudada encontra-se com o perfil lipidico dentro dos parametros desejaveis, mas,
h&d uma quantidade significativa de pacientes com niveis de risco que séo
susceptiveis, associados a outros fatores, ao desenvolvimento de doencas
cardiovasculares. Portanto, hd necessidade constante de conscientizacdo dos
problemas de saude que podem ser desencadeados e o incentivo a medidas
preventivas.
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