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Introducdo: As doencas cardiovasculares (DCV) sdo o principal problema de saude
publica no mundo. A politica Nacional de Salude revelou que no Brasil em 2013, 4,2%
(6,1 milhdes) de pessoas de 18 anos de idade ou mais, tiveram algum diagndstico
médico de doenca cardiovascular. Estima-se ainda que em 2030, 23,6 milhdes de
pessoas morrerdo de doengas cardiovasculares no mundo (WHO, 2011). Na Amazénia,
0 nimero de mortes devido a DCV teve um aumento para 28% nos ultimos anos (esse
valor pode ainda estar subestimado devido as subnotificacdes causadas pelo grande
isolamento das comunidades ribeirinhas) (Mansur e Favarato, 2012). As populacfes
ribeirinhas da Amazonia sdo muito diferentes de outras populacdes do Brasil, tanto nos
habitos alimentares, como estilo de vida e miscigenacdo racial. A dieta destas
populacdes € bem especifica, sendo o peixe o prato principal da mesa, perfazendo cerca
de 80% da ingestdo de proteinas (além do consumo de vegetais e frutas tipicas da
regido, como, 0 acai, 0 pequia, a mandioca e a castanha-do-para). O desenvolvimento de
DCV é um processo cronico e longo cujo desfecho final pode ser evitado pela
prevencdo de fatores como o habito de fumar, o sedentarismo ou a hipertensdo arterial
sisttmica, além de outros fatores, como a suscetibilidade genética e a presenca de
dislipidemias. As dislipidemias sdo entendidas como distdrbios caracterizados por
niveis alterados de lipideos ou lipoproteinas no sistema circulatério que precisam de
controle permanente. O controle desses fatores de risco consegue reduzir a mortalidade
provocada pelas DCV em, no minimo, 50%. Dentre os fatores de risco para doencas
cardiovasculares, se destaca 0 HDL que € uma lipoproteina de alta densidade que
apresenta acao antiaterogénica através da sua principal funcdo (promover o transporte
reverso do colesterol dos tecidos periféricos para o figado) e pelas propriedades
antioxidantes, anti-inflamatorias, anticoagulantes, pré-fibrinoliticas e de protecdo
endotelial. Estudos experimentais, clinicos, epidemiologicos e de intervencdo
terapéutica mostram que baixos niveis de HDL contribuem diretamente para evitar o
desenvolvimento de DCV. A probabilidade de ocorrer DCV na populacdo, pode ser
calculada com base nos resultados do Framingham Heart Study através do Escore de
Risco de Framingham (ERF). No Brasil, a utilizacdo do escore de Framingham é
recomendada pelo Ministério da Salde como um meio de identificacdo de individuos
para se estimar o risco cardiovascular (BRASIL, 2006). O ERF ¢é determinado de acordo
com faixa etaria, sexo, valores de pressdo arterial sistolica, valores da razdo entre o
colesterol total e a fragdo HDL, presenca de tabagismo e diagnostico de diabetes.
Assim, e possivel estabelecer a chance de apresentar episodios de infarto do miocardio e
angina nos proximos 10 anos, identificando adequadamente individuos com risco baixo,
intermediario e alto. A possibilidade de se estimar o risco absoluto em 10 anos permite
que sejam realizadas a¢Ges preventivas centradas nessa problematica. Dessa maneira, a
avaliacdo desses fatores ao mesmo tempo, permite identificar individuos com alta
probabilidade e modular os esforgcos para que o risco seja reduzido. Objetivos: Nesse
contexto, o objetivo do nosso estudo foi analisar o Escore de risco de Framingham
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(ERF) e as possiveis alteracbes nos niveis de HDL em populacdes amazonicas.
Metodos: Participantes (111) de 4 comunidades ribeirinhas (Pimental, Barreiras, Boa
Vista do Tapajés e Tucurui) foram selecionados de acordo a critérios de
inclusdo/exclusdao. Foram incluidos no estudo individuos a partir de 18 anos, de ambos
0S sexos, ribeirinhos moradores no municipio h4 mais de dois anos e que consumiam
semanalmente peixe em cinco refeicdes ou mais. Foram excluidos portadores de
doencas aguda e cronica grave ou que estavam em tratamento a base de medicamentos
nos ultimos dois meses e usuarios farmacos-dependentes. Apds assinar o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, os individuos respondiam a um questionario que
avaliava o perfil socioeconémico, habitos alimentares e condi¢des de saude. Finalmente,
era coletada uma amostra de sangue que se usava para realizar analises clinicas de rotina
(glicose, colesterol total, HDL,) com kits especificos (Labtest, Bioclin, Doles), além dos
marcadores hepéticos (TGO, TGP e GAMA GT) e renais (ureia e creatinina). Na analise
do ERF foi considerado risco baixo quando o individuo apresentou escore abaixo de
10%, intermediario entre 10 e 20% e alto acima de 20%. Todos os procedimentos foram
aprovados pela Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP, Brasil). Resultados
e Discussdo: Embora as populagdes de Pimental e Barreiras tenham revelado ERF
baixas (ERF médios de 1% e 2,1%, respectivamente), 28% e 11% dos individuos de
Tucurui e Boa Vista, respectivamente, mostraram um risco cardiovascular intermediario
(ERF médias de 17,4% e 14,6%, respectivamente), dado relevante quando se percebe
que essas comunidades tem a grande possibilidade de desenvolver problemas cardiacos
apenas com os critérios utilizados no Escore. Nestas duas ultimas populacdes, os baixos
niveis de HDL foram um evento frequente com uma prevaléncia de 29,1% e 30%,
respectivamente. Baixos niveis de HDL podem ser decorrentes de deficiéncia ou
mutacdo na Apolipoproteina Al, diminuindo a acdo de HDL e elevando a quantidade de
colesterol na corrente sanguinea, contribuindo significativamente para o aparecimento
de DCV. O HDL e originado a partir de um complexo fosfolipideo-apolipoproteina Al
chamado de HDL-nascente. A Apolipoproteina Al se origina no figado e constitui 70%-
80% de sua estrutura. Assim, um resultado preocupante para todas as populacoes foi a
elevada proporcédo de individuos com baixos niveis de HDL, mesmo quando o ERF foi
baixo. Uma possivel hipo6tese para explicar esse fendmeno seria que, apesar do elevado
consumo de peixe (fonte rica em HDL) por estas populacbes, outros fatores, como a
susceptibilidade genética ou as questdes ambientais como a exposicdo cronica a baixos
niveis de mercurio poderia estar sendo responsavel pelos baixos niveis de HDL
encontrados no nosso trabalho. Entretanto, nossos resultados j& apontam para a
necessidade de que, mesmo na confirmacdo do ERF considerado baixo, se tenha uma
atencdo especial voltada aos niveis de HDL para que sejam mantidos normais.
Conclusédo: A utilizacdo do Escore de Framingham mostrou-se como uma ferramenta
essencial para estimar o risco de doencas cardiovasculares em populagcdes amazonicas.
Ainda assim, outros fatores que agueles considerados em critérios do ERF podem estar
exercendo uma influéncia séria nestas populacfes. Nossos resultados ja apontam que
estudos adicionais devem ser realizados com essas populagOes para esclarecer essas
questdes.
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