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INTRODUGAOQ

Introdugdo: A aterosclerose representa o principal contribuinte para a patogénese das
doengas cardiovasculares. A aterosclerose além de ser uma doenga decorrente do
acumulo de lipideos, também representa um processo inflamatério cronico.

OBIETIVOS

Objetivos: Identificar a correlacdo entre a proteina-C reativa ultrasensivel (PCRus) e os
marcadores classicos de risco cardiovascular em adultos hipercolesterclémicos com
diferentes estados nutricionais.

METODOLOGIA

Metodologia: Estudo transversal com 46 individuos hipercolesteroiémicos (LDL-c >
160mg/dL). Foram quantificadas as varidveis bioquimicas (PCRus, colesterol total, LDL-
colesterol, HDL-colesterol, triglicerideos, apolipoproteina A1, apolipoproteina B, insulina
de jejum, glicose de jejum, homa-IR) e antropométricas (Indice de Massa Corporal-IMC,
circunferéncia da cintura-CC, circunferéncia do quadril-CQ}. Realizou-se ANOVA,
correlagdo de Pearson, teste de comparagdo de médias e andlise de regressdo muitipla
stepwise ao nivel de significancia de 5%.

RESULTADOS

Resultados: Os individuos obesos apresentaram maiores valores de PCRus (1,38mg/L)
comparado aos eutréficos (0,98mg/L). O mesmo fol observado com a glicose de jejum,
apresentando médias de 101,55mg/dl e 92,41mg/dL, entre os individuos obesos e
eutréficos, respectivamente. Houve correlagdo positiva entre PCRus x glicose de jejum
{(r=0,423; p=0,0034), PCR x colesterol total (r=0,327; p=0,0267); PCR x IMC (r=0,321;
p=0,0293) e PCR x CQ (r=0,266; p=0,0457). A analise de regressédo linear multipla
mostrou que colesterol totai (B=0,009 p=0,004), glicose de jejum ($=0,021 p=0,03S) e
RCQ {B=2,686 p=0,022) explicam em 41% a variabilidade da PCRus.

CONCLUSAO

Conclustes: O aumento de IMC esta correlacionado com a piora da inflamacdo e da
glicose de jejum, fatores de risco para as doengas cardiovasculares. Portanto, a perda
de peso e a conseqlente methora do estado nutricional podem contribui para um perfil
cardiometabdlico mais favordvel em individuos hipercolesterolémicos.



