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RESUMO - Imtroducdo: O projeto de extensdo "Analise Laboratorial de Estudantes na APAE de Ponta
Grossa”, preconiza a realizagdo de exames, como glicose ¢ hemoglobina glicada (HbAlc), fornecendo o
acompanhamento e/ou diagnostico do risco aumentado para o desenvolvimento de diabetes ou a existéncia desta
patologia. Objetivos: Identificar o percentual individuos, com alteragdo do perfil glicémico, por meio dos niveis
de glicemia de jejum ¢ HbAlc. Referencial teérico-metodolégico: Niveis glicémicos foram determinados em
equipamento automatizado, pelo método da glicose-oxidase e a HbAlc foi obtida por HPLC (High-Performance
Liquid Chromatography). Resultades: O grupo de estudantes apresentou 22% e 19% de individuos com pré-
diabetes, pelos critérios de glicemia de jejum e HbAlc, respectivamente. O grupo de funcionarios ou
responsaveis pelos estudantes apresentou 37% e 47% de individuos com pré-diabetes, pelos critérios de glicemia
de jejum e HbAlc, respectivamente. A provavel presenca de diabetes foi detectada somente em 6 (7.3%)
individuos do grupo de funcionarios da APAE ou responsaveis pelos estudantes. Consideracdes Finais:
Ressalta-se a importancia do projeto de extensdo realizado, proporcionando o acompanhamento laboratorial e
servindo de alerta para evitar a progressao da doenga; e desta forma, contribuindo para a melhoria das condigoes
de satde destes individuos.

PALAVRAS-CHAVE — Glicose. HbAlc. Diabetes. APAE.

Introducio
A promocao da saude representa agdes multidisciplinares para enfrentar os diversos
problemas de satde que afetam a populacdo, exigindo a compreensao dos fatores bioldgicos,
sociais e comportamentais determinantes do processo saude/doencga (BUSS, 2000)
Neste contexto, insere-se o trabalho realizado pelo projeto de extensdo "Andlise

Laboratorial de Estudantes na APAE (Associagdo de Pais e Amigos dos Excepcionais) de
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Ponta Grossa”, vinculado a Universidade Estadual de Ponta Grossa (UEPG). Este projeto
preconiza a realizagdo de exames laboratoriais, como glicose e hemoglobina glicada (HbAlc),
dos estudantes, funcionarios, pais e/ou responsaveis pelos alunos atendidos na instituicdo,
fornecendo o acompanhamento e/ou diagndstico do risco aumentado para o desenvolvimento
de diabetes ou a existéncia desta patologia.

A diabetes ¢ uma patologia endocrino-metabolica caracterizada por hiperglicemia
cronica devido a uma menor sensibilidade insulinica em tecidos alvos e/ou redug¢dao ou
auséncia de secrecdo de insulina (ARSA et al., 2009). A importancia clinica da diabetes ¢
devido a persisténcia do estado hiperglicémico e sua consequente associagdo com diversos
processos patologicos; como a disfungdo, dano ou faléncia de diferentes Orgaos,
principalmente rins, cora¢do, vasos sanguineos, nervos e¢ olhos (BARBOSA; OLIVEIRA;
SEARA, 2009).

Além disso, ¢ uma das principais doengas cronicas que acomete a populacdo mundial e
estd se tornando cada vez mais importante, alcangcando proporgdes crescentes no que se refere
ao surgimento de novos casos, sendo considerada um problema de satde publica (GRILLO;
GORINI, 2007)

Desta forma, o diagndstico precose da diabetes e o controle da hiperglicemia ¢
importante para prevencdo das complicagdes relacionadas a esta patologia (DUNCAN;
SCHIMDT; GIULIANI, 1996). O médoto diagnostico de triagem ¢ a glicose plasmatica em
jejum, caso seja verificado uma elevagdo consideravel da taxa glicémica, deve ser realizado o
teste de tolerancia oral a glicose (SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES, 2013). O
limite maximo da normalidade da glicemia de jejum est4 definida em 99mg/dL, enquanto que
entre 100 e 125mg/dL determina o do risco aumentado para o desenvolvimento de diabetes ou
também denominado pré-diabetes (AMERICAN DIABETES ASSOCIATION, 2014).

Apesar disso, a dosagem da glicose plasmatica ndo produz a avaliagao do controle da
glicemia durante um intervalo de tempo prolongado (BEM; KUNDE, 2006). Nesse sentido, a
dosagem da HbAlc reflete a “hemoglobina conjugada a glicose”, processo que ocorre de
forma lenta, ndo enzimatica e ¢ diretamente proporcional a glicose no ambiente
(SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES, 2013). Desse modo, a HbAlc reflete o
historico da glicemia de acordo com o tempo de vida médio dos eritrdcitos, ao longo dos 120
dias prévios a dosagem (GRUPO INTERDISCIPLINAR DE PADRONIZACAO DA
HEMOGLOBINA GLICADA, 2009; SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES, 2013).

Contudo, a determinagdo de HbAIlc recentemente estd sendo utilizada como

ferramenta diagnostica para o diabetes (AMERICAN DIABETES ASSOCIATION, 2014). O
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limite maximo da normalidade da HbAlc esta definida em 5,7%, enquanto entre 5,7% e 6,4%
determina o do risco aumentado para o desenvolvimento de diabetes ou pré-diabetes e
superior a 6,5% identifica individuos diabéticos (AMERICAN DIABETES ASSOCIATION,
2014).

Objetivos

O objetivo deste estudo foi identificar o percentual de participantes do projeto de
extensdo, desenvolvido na APAE de Ponta Grossa, com alteragdo do perfil glicémico, por
meio dos niveis plasmaticos de glicemia de jejum e determinacdo da hemoglobina glicada

(HbAlc).

Referencial tedérico-metodologico

Participaram como voluntarios do projeto de extensdo 109 individuos, sendo 27
estudantes da instituicdo e 82 funcionarios da APAE ou responsaveis pelos estudantes. Os
dados pessoais, como idade e sexo, foram fornecidos pelos dos participantes do projeto,
antecedendo a coleta de sangue.

A coleta de sangue por pun¢do venosa foi realizada somente nos individuos que
estavam em jejum de 12 horas. As amostras obtidas foram distribuidas em tubo fluoretado
para andlise dos niveis plasmaticos de glicose e tubo com EDTA (acido
etilenodiaminotetracetico), utilizado para determinacdo da hemoglobina glicada (HbAc).

Os niveis glicémicos foram determinados utilizando equipamento automatizado
(Selectra Junior - Vital Scientific, Netherlands), pelo método da glicose-oxidase. A
concentragdo de hemoglobina glicada (HbAlc) foi obtida no equipamento Diafast (Prime
Diagnostics), por HPLC (High-Performance Liquid Chromatography - Cromatografia
Liquida de Alta Eficiéncia).

O risco aumentado para o desenvolvimento de diabetes ou pré-diabetes, foi avaliada
pela glicemia de jejum entre 100 e 125 mg/dL e HbAlc entre 5,7 e 6,4%. E a provavel
presenca de diabetes mellitus pela glicemia de jejum igual ou superior a 126 mg/dL e HbAlc
igual ou superior a 6,5%, de acordo com a meta da Sociedade Brasileira de Diabetes (2013) e
da American Diabetes Association (2014).

Os dados pessoais, como o sexo dos participantes foi apresentada como como numero
e percentagem; enquanto que, a idade como mediana (valor minimo e maximo). Os resultados

para pré-diabetes e provavel presenca de diabetes mellitus foram apresentados pelo percentual
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de individuos com alteracdo dos parametros laboratoriais de glicose de jejum e HbAlc

analisados.

Resultados

Foram atendidos no projeto de extensdo 109 individuos, sendo 27 (25%) estudantes da
instituicdo, dos quais 11 (41%) eram mulheres e 16 (59%) eram homens; e 82 (75%)
funcionarios da APAE ou responsaveis pelos estudantes, dos quais 77 (94%) eram mulheres e
5 (6%) eram homens. A idade medida dos estudantes foi de 15 anos (variagdo 8 - 19 anos) e
dos funciondrios da instituicdo ou responsaveis pelos estudantes foi de 42 anos (variagdo 20 —
65 anos).

A avaliagdo de pré-diabetes ou risco aumentado para o desenvolvimento de diabetes,
pelos critérios de glicemia de jejum e HbAlc, estdo demonstrados no GRAFICO 1. Com
relagdo a provavel presenga de diabetes mellitus pela glicemia de jejum igual ou superior a
126 mg/dL e HbAlc igual ou superior a 6,5%, foi encontrado alteracdo somente em 6 (7.3%)

individuos do grupo de funcionérios da APAE ou responséaveis pelos estudantes.
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GRAFICO 1 — Percentual de individuos com risco aumentado para diabetes de acordo com os critérios de
glicemia de jejum e hemoglobina glicada para os participantes atendidos no projeto de extensao.

Consideracoes Finais
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Neste estudo verificamos um alto percentual de individuos com risco aumentado para
diabetes, uma vez que apresentaram niveis glicémicos acima do normal, mas ainda ndo podem
ser considerados diabéticos. Portanto, ¢ necessario o acompanhamento destes individuos para
evitar a progressao da doenga.

Sendo assim, ressalta-se a importancia do projeto de extensdo realizado na APAE de
Ponta Grossa, com objetivo de promog¢do a satde, proporcionando o acompanhamento

laboratorial e servindo de alerta para evitar a progressdao da doenga.
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