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Prevaléncia de risco cardiovascular entre
trabalhadores de uma instituicao de
ensino superior privada*

Prevalence of cardiovascular risk among
workers of a private institution of higher
education

Resumo

O objetivo deste artigo é identificar e mensurar fatores relacionados ao
Risco Cardiovascular (RCV) entre trabalhadores uma instituicio de ensino
superior privada do Distrito Federal. O presente estudo apresenta um deline-
amento observacional, com metodologia que descreve fatores de risco e o cal-
culo do RCV por meio do escore de Framingham. Os resultados obtidos em
relagdo aos possiveis fatores interferentes no RCV dos trabalhadores indicam
que a maioria apresentou valores de colesterol, triglicerideos, glicemia de je-
jum e valores de pressao arterial adequados, além de uma reduzida proporgao
de tabagistas. Entre os participantes acima de 30 anos, 97,2% foram classifi-
cados como baixo RCV. Conclui-se que os trabalhadores apresentaram baixo
risco de evento cardiovascular em 10 anos. Os fatores de RCV modificaveis
apresentados pelos trabalhadores estio em sua maioria dentro do padrdo da
normalidade. Porém, foram identificados em uma pequena parcela dos indi-

viduos estudados, alteragdes nos referidos parametros.
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Abstract

The goal of this work is to identify and measure factors related to
cardiovascular risk (CVR), among workers in a private institution of higher
education in Distrito Federal. This study presented an observational design,
with a methodology that describes factors and calculation of CVR by Framin-
gham score. The results related to possible interfering factors in CVR workers
indicate that themost had adequate values of cholesterol, triglycerides, glu-
cose and blood pressure, and there is a low proportion of smokers. Among
those over 30 years, 97.2% were classified as low CVR. The results show that
the interviewed workers have a low risk of cardiovascular event in 10 years.
The CVR modifiable factors, presented by the workers, are mostly within the
standard of normality. However, alterations in the analyzed parameters could

be identified in a few workers.
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1 Introducéao

A doenca cardiovascular é considerada mundial-
mente a principal causa de morte e de invalidez. Apesar
da queda na propor¢do de mortes ocorridas por doenga
cardiovascular em paises desenvolvidos, nas tltimas dé-
cadas, os indices tém crescido enormemente em paises
de baixa e média renda. Tem-se estabelecido uma relagdo
positiva entre as manifestacdes cardiovasculares, os fato-
res genéticos, ambientais e de estilo de vida. Ressaltando-
se ainda, o efeito multiplicativo da coexisténcia destes
com os fatores de risco, os quais aumentam exponencial-
mente o risco da doenga arterial coronariana (OLIVEIRA
etal., 2010).

Os fatores de risco podem ser divididos em duas
categorias: fatores de riscos modificaveis (ambientais e
comportamentais), como o tabagismo, colesterol sérico
elevado, hipertensao arterial sistémica, inatividade fisica,
diabetes, obesidade, estresse, uso de anticoncepcional e
obesidade abdominal; e fatores de risco nio modificaveis
(genéticos e biologicos), sendo estes, hereditariedade,
sexo e idade avancada (CORREIA et al., 2010).

Diversos fatores estdo relacionados ao elevado
risco cardiovascular, sendo assim, quanto maior o nu-
mero de fatores de risco presente, maior sera a probabili-
dade de apresentar um evento cardiovascular no futuro.
Da mesma forma, quanto melhor o controle dos habitos
de vida, com reducio do nimero de fatores modificaveis
associados, maior é a reducdo deste risco (CORREIA et
al., 2010).

O conhecimento da prevaléncia dos principais
fatores de risco para doenga cardiovascular e o reconhe-
cimento da necessidade de implantagdo de medidas ca-
pazes de modificar tais fatores é o primeiro passo para re-
duzir os efeitos deletérios sobre o sistema cardiovascular
(RAMOS et al., 2006).

A partir do estudo de Framingham, identificaram-
se os principais fatores de risco para as doencas cardio-
vasculares, sendo eles: hipertensdo arterial, niveis ele-
vados de colesterol total e/ou reduzidos de HDL-coles-
terol, tabagismo, diabetes mellitus e idade (OLIVEIRA
etal., 2010).

O escore de Framingham continua sendo até os
dias atuais uma forma confiavel, simples e de baixo custo

de identificagdo de pacientes ambulatoriais sob maior ris-

co de doenga cardiovascular, o que possibilita a introdu-
¢do de rastreamento mais rigoroso e terapias mais agres-
sivas como forma de prevengio de eventos coronarianos
que possam acontecer nos proximos 10 anos (OLIVEIRA
etal., 2007).

Os avangos tecnoldgicos conquistados propi-
ciaram as pessoas beneficios para a vida em sociedade,
mas o novo estilo de vida criado também trouxe novas
implicagdes. As pessoas tém trabalhado cada vez mais e,
portanto, tém tido menos tempo para cuidar de si mes-
mas. Os avangos também trouxeram consigo os males do
século, como a pratica irregular de atividade fisica, a ma
alimentacdo, a obesidade e o tabagismo, o que acarreta
um maior risco para doencas cardiovasculares (EYKEN
et al., 2009).

O impacto das doencas cardiovasculares serd
maior nos paises em desenvolvimento, como o Brasil,
pois contribuem mais sobre o seu 6nus em rela¢do aos pa-
ises desenvolvidos. Hd previsao de que nos paises desen-
volvidos o risco de morte deve aumentar 20% até 2020,
e naqueles em desenvolvimento, deverd dobrar. Segundo
dados da Universidade de Columbia e do Banco Mundial,
se forem mantidas as atuais propor¢des, o Brasil tera as
maiores taxas de novos eventos do mundo nas proximas
décadas (CORREIA et al., 2010).

Acdes que avaliam o risco cardiovascular podem
ser o inicio de um processo sistematico de promogéo da
saude do trabalhador.

Neste contexto, o presente estudo pretende iden-
tificar fatores que podem contribuir para ocorréncia de
um evento cardiovascular, tais como: tabagismo, niveis
elevados de colesterol, triglicérides e glicemia, além de
mensurar o risco cardiovascular, entre os trabalhadores,

por meio do escore de Framingham.

2 Material e métodos

O estudo apresenta um delineamento observa-
cional, com metodologia descritiva, que avalia o ris-
co cardiovascular entre trabalhadores de um centro de
atendimento a comunidade em uma Instituicio de En-
sino Superior (IES) privada do Distrito Federal. As in-
vestigagdes epidemioldgicas, de cunho descritivo, tém o

objetivo de informar sobre a frequéncia e a distribuigdo
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de um evento, na popula¢do, em termos quantitativos
(PEREIRA, 2002).

Dos 130 funciondrios que integram o quadro fun-
cional da referida institui¢do, 47 aceitaram participar
da pesquisa, realizada entre agosto de 2010 e fevereiro
de 2011. Todos os participantes assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e a presente
pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisas

do Centro Universitario de Brasilia (Protocolo n°162/10).

A presente pesquisa realizada com 47 funcionarios
constituiu em avaliar fatores relacionados ao risco cardio-
vascular. Foram coletados dados sociodemogrificos e in-
vestigado o risco cardiovascular, entre os trabalhadores
com mais de 30 anos. Os pardmetros relacionados ao ris-
co cardiovascular como colesterol total, LDL-colesterol
(LDL-c), HDL-colesterol (HDL-c), triglicerideos, glice-
mia, tabagismo e pressdo arterial foram mensurados em
todos os trabalhadores independentemente da idade. A
coleta de sangue e a andlise foram realizadas por acadé-
micos de enfermagem e de biomedicina, respectivamen-

te, sob a supervisao de docentes da IES.

Para a mensuragdo do risco cardiovascular, ado-
tou-se o escore de Framingham, que classifica os indi-
viduos de acordo com o risco atribuivel aos valores da
idade, pressdo arterial, colesterol total, HDL-c, LDL-c, ta-
bagismo e diabetes nas categorias de risco: baixo (< 10%),
médio (10% a < 20%) e alto risco (20%) da ocorréncia de
infarto agudo do miocardio (IAM) fatal e néo fatal; morte

stibita, ou angina nos préximos 10 anos.

O estudo realizou a analise de dados quantitativa
aplicada aos dados sociodemogréficos dos trabalhadores
(idade, sexo, escolaridade, funcdo etc.), aos resultados
numéricos obtidos no escore de Framingham e aos fa-
tores de risco, além da andlise estatistica exploratoria e
descritiva, com calculo dos respectivos percentuais. Para
a execugdo das andlises estatisticas, foi utilizado o pro-
grama Epi Info, verso 3.5.1., licenciado para desenvolvi-

mento de projetos académicos.

3 Resultados

Dos 130 trabalhadores, 47 aceitaram participar da
pesquisa. A mensuragao dos fatores que podem interferir
no risco cardiovascular (Colesterol total, LDL-c, HDL-c, tri-

Tabela 1 - Variaveis sociodemograficas.

. N=47
Variaveis P %
Sexo
F 28 59,6
M 19 40,4
Faixa etaria
18 a 23 anos 5 10,6
24 a 34 anos 15 31,9
35 a 45 anos 17 36,2
46 a 56 anos 5 10,6
57 a 67 anos 5 10,6
Cor/Etnia
Branco 16 34,0
Negro 5 10,6
Pardo 26 55,3
Estado civil
Casado 23 48,9
Divorciado 9 19,1
Solteiro 15 31,9
Residéncia
Alugada 12 25,5
Emprestada 3 6,4
Prépria quitada 29 61,7
Prépria em pagamento 3 6,4
Escolaridade
Ensino fundamental
completo 4 8,5
Ensino fundamental
incompleto 16 34,0
Ensino médio completo 10 21,3
Ensino médio incompleto 5 10,6
Ensino superior completo 9 19,1
Ensino superior incompleto 3 6,4
Funcao
Auxiliar de servicos gerais 37 78,7
Orientador de atividades
pedagdgicas > 10,6
Servi¢os administrativos 5 10,6
Renda mensal da familia
Até 1 saldrio minimo 2 43
De 1 a 3 salarios minimos 22 46,8
De 4 a 6 saldrios minimos 12 25,5
De 7 a 10 salarios minimos 9 19,1
Acima de 10 salarios
minimos 2 43
Carga horaria semanal de trabalho
Até 20h semanais 2 4,3
De 21 a 30h semanais 5 10,6
De 31 a 40h semanais 40 85,1
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glicerideos, tabagismo, glicemia e niveis de pressao arterial)
foi obtida de todos os participantes. O risco de ocorrer um
evento cardiovascular em 10 anos foi obtido de 37 funcio-
narios uma vez que 10 ndo atenderam aos critérios de inclu-
sa0 para o calculo do risco cardiovascular, de acordo com o

escore de Framingham, por terem idade inferior a 30 anos.

A Tabela 1 especifica as caracteristicas sociodemo-
graficas e funcionais dos individuos estudados, apresentan-

do o niimero absoluto e o percentual de todas as variaveis.

Tabela 2 - Fatores interferentes no risco cardiovascular

. N=47
Variaveis f %
LDL Colesterol
Otimo: <100 17 36,2
Desejavel: 100 - 129 29 61,7
Moderado: 130 -159 2 4,3
Alto: >=160 1 2,1
HDL Colesterol
Baixo: < 40 30 63,8
Moderado: 41 - 59 9 19,2
Desejével: >= 60 8 17,0
Colesterol Total
Alto:>= a 240mg/dl 4 8,5
Limitrofe: 200 a 239mg/dl 7 14,9
Otimo: < 199mg/dl 36 76,6
Triglicerideos
Alto: 200 a 499mg/dl 3 6,4
Limitrofe: 150 a 199mg/dl 34 72,3
Otimo: < 150mg/dl 10 21,3
Niveis de Pressao Arterial
Normal: <120 X <80 39 83
Pré-hipertenséo:
3 6,4
120-139 X 80-89
Estdgio 1: 140- 159 X 90-99 5 10,6
Estdgio 2: >= 160 X >=100 0 0
Glicemia
Diabetes mellitus: >126mg/dl 2 43
Intolerancia a glicose:
5 10,6
100 a 125mg/dl
Normal: 70 a 99mg/dl 40 85,1
Diabetes
Sim 4 8,5%
Nao 43 91,5
Tabagismo
Sim 5 10,6
Nao 42 89,4
Risco Cardiovascular em 10 anos
Baixo: <10%/10anos 36 97,2
Moderado: 10 a 20%/ 10 anos 0 0
Alt0:>20%/10 anos 1 2,8

A Tabela 2 apresenta varidveis relacionadas ao
risco cardiovascular, descrevendo aspectos como: perfil
lipidico; niveis pressdo arterial e glicemia; respostas so-
bre as arguicdes se sdo ou ndo diabéticos e/ou tabagistas,
além dos resultados obtidos a partir do célculo do escore

de Framingham.

4 Discussao

O presente estudo identificou uma populagio re-
lativamente jovem, 59,2% dos participantes tinham ida-
de entre 35 e 45 anos e a maioria dos participantes era
do sexo feminino (59,6%). Em relacdo as caracteristicas
sociodemograficas, 34% da populagdo possuia ensino
fundamental incompleto, 78,7% exercia o cargo de auxi-
liar de servigos gerais; 46,8% dos trabalhadores relataram
renda mensal entre 1 e 3 salarios minimos e 85,1% cum-

priam jornada semanal de trabalho entre 31 e 40 horas.

Em relacdo aos resultados dos exames laborato-
riais, 76,6% da populagdo estava com os niveis de coles-
terol total < 199mg/dL. O colesterol total compreende to-
das as formas de colesterol encontradas nas lipoproteinas,
e existe forte associa¢do entre os niveis aumentados deste
colesterol e o desenvolvimento de doenga aterosclerdtica
(XAVIER et al., 2010). O valor de referéncia desejavel esta
entre 140 e 200 mg/dL (FISCHBACH, 2005).

Em 17% dos trabalhadores, os niveis de HDL-c es-
tavam > 60 mg/dL. Nesse sentido, de acordo com Xavier
e colaboradores (2010), baixos niveis de HDL-c sdo con-
siderados como fator de risco independente para doenga
cardiovascular, sendo que o valor considerado como fator
protetor é superior a 60mg/dL. Assim, a maior parte da
populacio estudada estava com os niveis de HDL-c fora
do padrao. Analisando os niveis de LDL-c, 36,2% dos par-
ticipantes os apresentavam < 100mg/dL e 61,7%%%, entre
100 e 120 mg/dL, o que, de acordo com Xavier et al. (2010),
pode ser considerado como niveis timos e desejaveis, res-
pectivamente. Outro dado importante constitui-se pelos
valores dos triglicerideos que se apresentaram < 150mg/
dL em 72,3% dos participantes. De acordo com Fischbach

(2005), esse é um valor classificado como 6timo.

Em entrevista, 91,5% dos participantes da pesqui-
sa relataram ndo serem diabéticos. Todavia, apenas 85,1%
encontravam-se na faixa da normalidade para glicemia

de jejum que, de acordo com a Sociedade Brasileira de
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Diabetes, os valores de referéncia em adultos estdo entre
70 — 99 mg/dL. Uma possivel explicagdo para a diferenca
entre os que referiram ndo serem diabéticos e os que de
fato tiveram glicemia normal, pode se encontrar no fato
de que 10,6% dos pacientes estavam com a glicemia de je-
jum inapropriada se caracterizando como pré-diabéticos,
0 que para a Sociedade Brasileira de Diabetes, o termo
pré-diabético é utilizado para os pacientes com glicemia
de jejum entre 100 e 125 mg/dL. Conforme um estudo
feito em Sao Paulo, entre trabalhadores de uma industria
em 2009 por Cassani e colaboradores, no que tange a in-
tolerancia a glicose, verificou-se que 51% da populagdo
avaliada apresentava glicemia abaixo de 100 mg/dL, e
40% encontrava-se na faixa de intolerancia a glicose, ma-
nifestando niveis glicémicos iguais ou superiores a 100

mg/dL e menores que 126 mg/dL.

A maioria da populagio (83%) apresentou niveis
de pressao arterial dentro dos padroes da normalidade
(120x80 mmHg) de acordo com o Ministério da Saude
(2006). Conforme estudo feito por Cassani e colabora-
dores (2009), em relagdo a pressdo arterial, verificou-se
que apenas 27% da populacio apresentava niveis presso-
ricos considerados normais ou desejaveis. Em contras-
te, os pré-hipertensos atingiram 45% da populagdo, e a
HAS (estdgio 1 ou 2) foi identificada em 293 individuos,
correspondendo a 28% da populagdo estudada, sendo a

maioria do sexo masculino (94%).

A prevaléncia de individuos tabagistas foi de
10,6%, indice parecido ao encontrado em um estudo so-
bre a prevaléncia de fatores de risco cardiovascular em
trabalhadores de uma industria brasileira realizado em
Sao Paulo, cujo tabagismo estava presente em 11% da po-
pulagdo estudada (CASSANI et al., 2009).

A populagido que atendia aos critérios de inclusdo
para o calculo do risco cardiovascular (trabalhadores cuja
idade era maior que 30 anos) apresentou em sua maijoria
(97,2%) risco baixo para um evento cardiovascular em 10
anos. Rodrigues e Philippi (2008) avaliaram os fatores de
risco cardiovascular por meio do escore de Framingham
em 329 trabalhadores com idade entre 30 e 71 anos, iden-
tificando uma maior prevaléncia de baixo risco, ou seja,

um risco inferior a 10%.

Mediante o exposto, verifica-se que a maijoria apre-
sentou um baixo risco cardiovascular, embora tenham

sido observadas algumas alteragdes nas variaveis que des-

crevem o perfil lipidico, a glicemia e o tabagismo. Estabe-
lecendo-se, portanto, um ambiente fértil para promogcéo
da satde do trabalhador, possibilitando a incorporagio de
propostas preconizadas nas conferéncias internacionais
sobre promogao da saude que, de acordo com Heidmann
et al (2006), apresentam premissas e estratégias que cami-
nham para a busca da superagdo das iniquidades sociais
e de saude, requerendo autonomia e respeito dos sujeitos
que, por meio de uma relagio de didlogo entre os diversos
atores sociais, possam melhorar o acesso a a¢des de saude

e adquirir o direito a satde e a cidadania.

5 Conclusao

Os trabalhadores avaliados apresentaram baixo
risco de evento cardiovascular em 10 anos. Os fatores
de risco cardiovascular modificaveis apresentados pelos
trabalhadores, como niveis de colesterol, pressio arterial
e diabetes, estio em sua maioria dentro do padrido da
normalidade. Todavia, alguns riscos em potencial foram
identificados como: tabagismo, glicose, triglicerideos, co-
lesterol total e HDL-c que, quando analisados, apresenta-

ram-se alterados na minoria dos participantes.

O reconhecimento do perfil dos trabalhadores em
relagdo a esses fatores de risco torna-se importante, para
que sejam tracadas medidas promotoras da satde frente
aos achados deste estudo, pois os profissionais de saude
tém o dever de se preocupar com a satide dos trabalhado-
res, especialmente na vigéncia dos elevados coeficientes
de morbimortalidade cardiovascular nos paises em de-

senvolvimento.
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