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Introducdo: No contexto das Doencas Crénicas N&o Transmissiveis (DCNT), destaca-
se o diabetes mellitus, que se caracteriza por ser uma doenca metabolica que cursa com
aumento dos valores de glicemia plasmaética (hiperglicemia) devido a auséncia,
deficiéncia e/ou resisténcia a acdo do hormodnio sintetizado pelas células beta
pancreaticas, a insulina (1). O diabetes mellitus gera grande impacto econémico nos
servigos de salde, como consequéncia dos crescentes custos do tratamento da doenca e,
sobretudo das complicagcbes agudas assim como as cronicas, como a doenca
cardiovascular (DCV), causando alta morbimortalidade (2). A implantacdo das
mudancas de estilo de vida deve ocorrer de acordo com as necessidades e grau de risco
do portador de diabetes mellitus e da sua capacidade de adesao, e também a motivacao
para 0 autocuidado, a cada consulta (2). O escore de Framingham estima a
probabilidade de ocorrer infarto do miocardio ou morte por doenca coronariana no
periodo de 10 anos em individuos sem diagnostico prévio de aterosclerose clinica.
Assim, a abordagem do risco pelo tempo de vida pode ser usada para melhorar a
motivacdo de individuos com baixo risco predito em curto prazo, mas com alto risco
predito em longo prazo, a intensificar as mudancas de estilo de vida e o controle de
fatores de risco, o qual a identificacdo dos individuos assintomaticos que estdo mais
pré-dispostos € crucial para a prevencdo efetiva com a correta definicdo das metas
terapéuticas individuais (3). O escore avalia segundo seus padrbes, de acordo com
género e idade, as variaveis: colesterol total, HDL-c, tabaco e pressdo arterial, em que
quanto mais novo em idade e apresentar valores elevados e presenca de consumo de
tabaco e pressdo arterial tratada, demonstra mais riscos de desenvolvimento de doencas
cardiovasculares (3). Objetivos: Identificar os pacientes que apresentam risco de
doencas cardiovascular segundo escore de Framingham, que possuam diabetes mellitus
tipo 2 (DM2). Métodos: Estudo descritivo com delineamento transversal, realizado no
periodo de abril a julho de 2016, com os pacientes que utilizam o servico ambulatorial
de endocrinologia do Hospital Universitario Jodo de Barros Barreto (HUJBB),
localizado na &rea metropolitana de Belém (PA). Foram considerados critérios de
inclusdo: ser usuario do servigo de endocrinologia com tratamento para DM2, ser maior
de idade e assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Os critérios de
exclusdo da amostra foram: pacientes que fossem realizar cirurgia, ndo soubessem
assinar o proprio nome, estar gravida ou ndo se enquadrar em qualquer critério de
inclusdo da pesquisa. Os dados referentes a identificacdo do paciente (género, idade,
consumo de tabaco), antropometria (peso e altura), dados bioquimicos (colesterol total,
HDL-c, presséo arterial — tratada ou n&o) foram coletados do prontudrio no momento do
atendimento. O indice de Massa Corpdrea (IMC) foi calculado com base nos valores de
peso dividido por altura ao quadrado (kg/m2) e, comparados com o padréo de referéncia
para adultos e idosos (2). O peso e altura foram obtidos segundo parametros do
Ministério da Saude (2). Para identificar dentre os pacientes avaliados quais enquadram
dentro dos valores de referéncia para risco de doencas cardiovasculares, foram
utilizadas os valores da Sociedade Brasileira de Cardiologia (3). Resultados e
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Discussao: No presente estudo, observou-se ao todo 25 pacientes avaliados, composto
por uma populacdo adulta de 37 a 74 anos e predominantemente feminina (60%). Os
dados da avaliacdo antropométrica demonstram que 44% dos avaliados incluindo
adultos (20%) e idosos (24%) apresentam IMC de sobrepeso seguido de eutrofia (32%);
entre os idosos a eutrofia representou 28% e quanto a dos adultos apenas 4%, e
obesidade 20%. Segundo os valores do escore de Framingham, 60% dos avaliados
apresentam baixo risco para o desenvolvimento de doengas cardiovasculares em 10
anos. Considerando que o paciente que possui diabetes apresenta risco até quatro vezes
maior, quando comparados a individuos ndo diabéticos, para mortes de DCV, a
necessidade de se utilizar métodos como forma de estimar e prevenir eventos
coronarianos futuros em pacientes diabéticos é de grande importancia, visto que mais de
50% dos ébitos de pacientes com DM2 se devem a eventos cardiovasculares. Assim, 0
escore de Framingham ainda apresenta-se como um dos métodos confidveis e de baixo
custo utilizado para estimar o risco cardiovascular em 10 anos em pacientes
ambulatoriais, onde um estudo entre estes individuos com diabetes apontou uma média
de 18,7% em desenvolver DCV em 10 anos, mostrando que boa parte apresentava baixo
risco (4). Da mesma forma como ocorreu no presente estudo com maior prevaléncia
para individuos com baixo risco, Pinho et al. (5) ao utilizar o escore para determinar o
risco cardiovascular em pacientes com DCNT apresentou também um grande numero
de individuos classificados com baixo risco para DCV. Ao avaliar a antropometria foi
observada a prevaléncia de sobrepeso e ainda um ndmero significativo de individuos
com obesidade, resultado este semelhante a0 um estudo realizado em um hospital em
Belém-Pa onde os pacientes com DCNT, e dentre estes a diabetes, mostram-se com
excesso de peso (5) estando associado ao desenvolvimento de outros fatores de risco
cardiovascular como hipertensdo e dislipidemias. Da mesma forma ocorreu no estudo de
Oliveira et al. (4) no qual os pacientes com DM2 apresentaram media de IMC de 28,8
kg/m? contribuindo para maior resisténcia insulinica que por sua vez tambem
desempenha um papel importante no desenvolvimento de DCV por ser um dos fatores
de risco. Diante disto, a atencdo nutricional se torna essencial dentro das medidas
propostas tanto na prevencdo ao diabetes como no retardo das complicacdes que estdo
associadas a doenca. O excesso de peso, sendo um dos fatores que interfere no controle
da diabetes, assim como nos seus agravos, demonstra a importancia da educacgdo
nutricional para mudancgas de habitos desses individuos, ja que a modificacdo na
alimentagdo se torna um recurso para o controle glicémico assim como para a perda de
peso e controle pressorico, 0 que por sua vez atuaria na reducao de riscos associados a
DCV (2). Conclusdo: Os pacientes estudados com DM2 que utilizam o servico
ambulatorial de endocrinologia do HUJBB apresentaram-se com baixo risco em
desenvolver DCV em 10 anos segundo o escore de Framingham, porém os mesmo
encontram-se com excesso de peso, favorecendo o desenvolvimento da obesidade e de
doenca cardiovascular, mostrando-se necessario 0 acompanhamento constante de uma
equipe de saude para uma maior qualidade de vida e prevencdo cardiovascular para
estes individuos.
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