
RISCO CORONARIANO EM TRABALHADORES COM ATIVIDADE ESTÁTICA E
DINÂMICA DE UMA EMPRESA DA REGIÃO NORTE DO RIO GRANDE DO SUL

RESUMO

AUTOR PRINCIPAL:
CAMILA CEZAROTTO LAZZARETTI

E-MAIL:
camilacl.biomedicina@gmail.com

TRABALHO VINCULADO À BOLSA DE IC::
Não

CO-AUTORES:
Alexandre Ehrhardt

ORIENTADOR:
Alexandre Ehrhardt

ÁREA:
Ciências Biológicas e da Saúde

ÁREA DO CONHECIMENTO DO CNPQ:
BIOQUÍMICA

UNIVERSIDADE:
Universidade Luterana do Brasil

INTRODUÇÃO:
A Doença Arterial Coronariana (DAC) se caracteriza por acúmulo de placas ateroscleróticas nessa, que aos poucos leva a
obstrução do fluxo de sangue das mesmas, podendo causar um Infarto Agudo do Miocárdio (IAM). Existem diversos fatores
de risco que podem desencadear a DAC, tais como idade, sexo e história familiar, sedentarismo, tabagismo, dislipidemias,
índice glicêmico e outras variáveis que podem ser modificados com o estilo de vida.

METODOLOGIA:
Essa pesquisa tratou-se de um estudo analítico transversal, do qual participaram 22 (vinte e dois) funcionários de uma
empresa prestadora de serviços, que realizam atividade dinâmica e estática, situada em um município da região norte do
Rio Grande do Sul (RS).Foram realizadas dosagens séricas de glicose, colesterol total, HDL-C, triglicirídeos e calculado o
valor de HDL-C. Também foi realizada a aferição da pressão arterial, índice de massa corporal e levantamento de dados
sócio-epidemiológicos, através de um questionário.

RESULTADOS E DISCUSSÕES:
Quanto ao tipo de atividade realizada dentro da empresa, 9(38,09%) foram identificados com atividade estática. Destes,
3(33,33%) apresentaram risco baixo para desenvolvimento de doença coronariana, 4(44,45%) risco intermediário e
2(22,22%) risco alto. E 13(61,90%) trabalhadores com atividade dinâmica. Destes, 8(61,53%) apresentaram risco baixo,
4(30,78%) risco intermediário e apenas 1(7,69%) com risco alto.

CONCLUSÃO:
Constatou-se uma diferença não significativa relacionada ao trabalho. Em resumo, a possibilidade de aparecimento de
doença coronariana não pode ser correlacionada com a atividade laboral exercida.
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