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RESUMO

Objetivo: analisar os fatores de risco para o diabetes mellitus tipo 2. Método: estudo transversal, de
abordagem quantitativa, com 35 trabalhadores do cargo de servicos gerais e 27 técnicos administrativos de
uma universidade publica federal. A coleta de dados foi realizada com um formulario e os dados analisados
pela estatistica descritiva. O estudo teve o projeto aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, CAAE
0216.0.045.000-11. Resultados: verificou-se que 62,9% eram trabalhadores do sexo masculino e 51,6% tinham
de 23 a 33 anos. A ocorréncia de taxas glicémicas alteradas foi significante (p<0,05) quando comparada a
idade dos trabalhadores em ambos os cargos. Os fatores de risco mais presentes foram o excesso de peso e
valores alterados da circunferéncia abdominal. Concluséo: os resultados mostraram a ocorréncia de fatores
de risco em trabalhadores jovens associados a possibilidade de desenvolver doenca cardiovascular e
direcionaram para a necessidade de avaliacao clinica continua. Descritores: Salude do Trabalhador; Promocéo
da Saude; Diabetes Mellitus Tipo 2; Fatores de Risco.

ABSTRACT

Objective: to analyze risk factors for diabetes mellitus type 2. Method: this cross-sectional, quantitative
study, was conducted with 35 general services employees and 27 administrative technicians from a federal
public university. Data collection was performed using a questionnaire. Data were analyzed using descriptive
statistics. The study project was approved by the Research Ethics Committee, CAAE 0216.0.045.000-11.
Results: We found that 62.9% of workers were male and 51.6% were 23-33 years old. The presence of altered
glucose levels was significant (p <0.05) when compared to the workers’ age in both job titles. The most
common risk factors found were overweight and abnormal waist circumference. Conclusion: The results
revealed the presence of risk factors in young workers, which were associated with the possibility of
developing cardiovascular disease. Continued clinical evaluation is necessary. Descriptors: Occupational
Health; Health Promotion; Type 2 Diabetes Mellitus; Risk Factors.

RESUMEN

Objetivo: analisar los factores de riesgo para la diabetes mellitus tipo 2. Método: Estudio transversal,
cuantitativo, realizado con 35 empleados de servicios generales y 27 técnicos administrativos de una
universidad pulblica. La recoleccion de datos se realizo a través de un formulario y los datos fueron analizados
utilizando estadistica descriptiva. El estudio fue aprobado por el Comité de Etica en Investigacion, CAAE
0216.0.045.000-11. Resultados: se encontro que el 62,9% eran del sexo masculino y el 51,6% tenia entre 23 y
33 afos. La ocurrencia de niveles de glucosa alterados fue significativa (p <0,05) en comparacion con la edad
de los trabajadores en ambas profesiones. Los factores de riesgo mas comunes fueron sobrepeso y
circunferencia de la cintura aumentada. Conclusién: Los resultados mostraron la presencia de factores de
riesgo en los trabajadores jovenes, que se encuentran asociadas a la posibilidad de desarrollar enfermedad
cardiovascular. Se observa la necesidad de una evaluacion clinica continuada. Descriptores: Salud Laboral;
Promocion de la Salud; Diabetes mellitus tipo 2; Factores de Riesgo.
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INTRODUCAO

O aumento da prevaléncia de doencas
cronicas decorre do processo de
envelhecimento populacional e da
persisténcia de fatores de risco para estes
agravos relacionados ao estilo de vida. Nesse
contexto, destaca-se o diabetes mellitus (DM)
como epidemia mundial cujo controle traduz-
se em grande desafio para os profissionais de
saude.

O DM é considerado uma das principais
doencas cronicas que afetam o homem,
acometendo populacoes de paises em todos os
estagios de desenvolvimento biologico e
socioecondmico.! Muitos individuos com DM
sao incapazes de continuar a trabalhar em
decorréncia de complicacdes cronicas. Outros
permanecem no trabalho, porém com alguma
limitac@o no seu desempenho profissional.
Essa perda de produtividade tem um custo
social muito elevado, chegando a equivaler ou
superar os custos diretos com a satde.’

Em média, metade dos individuos
brasileiros portadores de DM desconhece sua
condicao. Cerca de um quinto dos que a
conhecem nao realizam qualquer tipo de
tratamento. Essa situacao gera a necessidade
de praticas de saude mais abrangentes que
minimizem o aparecimento dos fatores de
risco para o DM ou que reduzam a exposicao
das pessoas a esses fatores.?

Sabe-se que o DM nao se configura como
doenca ocupacional, tampouco esta associado
a uma categoria profissional especifica.
Apesar disso, € conhecido que os habitos de
vida adotados pelos trabalhadores podem
potencializar os riscos para o desenvolvimento
da doenca. Especificamente para aqueles com
jornada de trabalho em turnos, o que implica
em dificuldades para assumir habitos de vida
saudaveis, o0s riscos a saude podem
apresentar-se de forma insidiosa.*

Considera-se que o exercicio laboral de
qualquer atividade circunda-se de riscos a
saide fisica e mental. Portanto, é
fundamental o envolvimento do enfermeiro no
atendimento ao trabalhador, com vistas ao
estimulo a adocao de habitos de vida
saudaveis. Cabe ressaltar, ainda, que
identificando problemas advindos de riscos
encontrados em trabalhadores, pode-se, a
partir do diagnostico feito, investir em acoes
educativas no trabalho que promovam a saude
dessas pessoas e contribuam para o
decréscimo dos casos de DM nessa populacao.

A criacao de espacos voltados a valorizacao
da aquisicio de novas praticas de salde
promotoras de bem-estar dos trabalhadores
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contribui de forma relevante para evitar os
riscos a sua saude. Tais riscos sao decorrentes
da falta de informacao e de habitos
alimentares inadequados, que podem ser
evitados ou identificados em tempo oportuno
para provocar mudancas comportamentais por
meio de atividades educativas.

Reconhecendo a importancia da deteccao
precoce dos fatores de risco para DM e
sabendo-se que varios desses fatores sao
potencialmente modificaveis, o estudo ora
apresentado objetiva:

e Analisar os fatores de risco para diabetes
mellitus tipo 2.

METODO

Estudo transversal, realizado com
funcionarios de uma universidade publica de
Picos-PI. A amostra constituiu-se de 35
técnicos administrativos e 27 trabalhadores do
setor de servicos gerais. Foram excluidos do
estudo sujeitos com diagnostico prévio de
diabetes, funcionarios em férias ou em
licenca.

Os dados foram coletados em marco de
2011, por meio de formulario contemplando as
seguintes variaveis: dados pessoais, atividade
profissional, carga horaria diaria de trabalho,
altura, peso, Indice de Massa Corporal (IMC),
medida da Circunferéncia Abdominal (CA),
glicemia capilar e pratica de atividade fisica.

Os dados relativos a estatura foram
verificados utilizando-se uma fita métrica
inelastica, com escala de 0,5cm. A fim de
assegurar a precisao da estatura, o0s
pesquisados  foram  orientados a @ se
posicionarem eretos e imdveis, com as maos
espalmadas sobre as coxas e com a cabeca
ajustada ao plano.’ O peso foi mensurado com
os sujeitos descalcos e vestindo roupas leves,
por meio de uma balanca portatil analogica
com capacidade de 150 kg e precisao de 0,1
kg. A partir dos dois valores foi calculado o
ImC.®

A medida da CA foi realizada com fita
métrica inextensivel, no ponto médio entre a
crista iliaca anterior superior e a Ultima
costela, com precisao de 0,1 cm. Valores
abaixo de 80,0 cm para as mulheres e 94,0 cm
para os homens foram classificados como
adequados.’

A medida da glicemia capilar ao acaso foi
obtida por meio de glicosimetro e das
respectivas fitas de teste. Os resultados foram
analisados conforme indicadores da Sociedade
Brasileira de Diabetes.?

Para analise da pratica de atividade fisica
foram considerados praticantes aqueles que se
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exercitavam pelo menos trés
semana durante 30 minutos.?

Os dados foram inicialmente analisados
utilizando-se o software Statistical Package
for Social Sciences (SPSS) versao 17.0, por
meio do calculo de medidas de tendéncia
central das variaveis continuas (média e
desvio padrao), além da realizacao de testes
estatisticos para verificar a associacao entre
as variaveis: faixa etaria e niveis glicémicos;
cargo e valores de IMC; cargo, sexo e valores
da circunferéncia abdominal.

vezes por

Ressalta-se que o estudo foi realizado
respeitando a regulamentacao ética de
pesquisas envolvendo seres humanos’, sendo
aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade Federal do Piaui sob o protocolo
n°. 0216.0.045.000-11. Todos os participantes
da pesquisa foram informados dos objetivos e
riscos da investigacao e assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

RESULTADOS
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Identificou-se que os funcionarios na faixa
etaria de 23 a 33 anos apresentaram
predominancia de valores glicémicos normais,
ao contrario do grupo de trabalhadores entre
56 e 66 anos, no qual apenas 2 apresentavam
essa condicao. Associacao estatisticamente
significativa entre as variaveis sugere que o
aumento da idade predispoe a tolerancia
diminuida a glicose, fato observado no grupo
etario de 45 a 66 anos, onde (p<0,05). (Tabela
1).

O estudo revelou nao haver associacao
entre os niveis glicémicos e o cargo ocupado
pelos funcionarios (p>0,05). Apesar disso,
observou-se que, entre os participantes que
ocupam cargo de servicos gerais, 43,5%
possuiam valores compativeis com o de
glicemia capilar normal e 1,8% tolerancia a
glicose diminuida. Em relacdo aos que ocupam
cargo de técnico administrativo, 48,3%
possuiam valores compativeis com glicemia
normal e 6,4% com tolerancia a glicose
diminuida.

Tabela 1. Associacdo entre faixa etaria, niveis glicémicos e pratica de atividade fisica dos funcionarios de uma

universidade publica. Picos-Pl, 2011.

Valores normais

Valores de tolerancia P

de glicemia a glicose diminuida
n=57 % n=15 %

Faixa Etaria 0,001 *
23-33 anos 32 100,00%
34-44 anos 14 100,00% - -
45-55 anos 9 81,80% 2 18,20%
56-66 anos 2 40,00% 3 60,00%
Cargo 0,220*
Servicos 27 43,50% 1 1,80%
Gerais
T.A. 30 48,30% 4 6,40%
Atividade 0,524*
fisica
Sim 26 96,30% 1 3,70%
Néao 31 88,30% 4 11,40%

*Referente a razdo de verossimilhanca. ** Referente ao X2 com relacdo de continuidade. TA: técnico

administrativo.

Apesar de nao haver associacao
estatisticamente significante entre a pratica
de atividade fisica e os niveis de glicemia
(p>0,05), como descrito na Tabela 1, observa-
se que, entre os participantes praticantes de
atividade fisica, 96,3% apresentaram valores
glicémicos ideais.

Os participantes que ocupavam funcao de
técnico administrativo prevaleceram como o
grupo cujos valores de IMC foram classificados

como sobrepeso (32,4%), sendo que 17,6%
destes  trabalhadores  possuiam  valores
compativeis com obesidade. No entanto, nao
foi identificada relacao estatisticamente
significativa entre atividade exercida e
ocorréncia desse fator de risco (p>0,05), como
demonstrado na tabela 2.

Tabela 2. Associacdo entre o cargo ocupado e os valores de IMC dos participantes. Picos-Pl, 2011.

Cargo Indice de Massa Corporal (IMC)
Normal Sobrepeso Obesidade P
n= % % n=9 %
Servicos Gerais 33 59,3 n=20 33,3 3 7,4% 0,485*
16 % 9 %
T.A. 17 50,0 11 32,4 6 17,6
% % %

*Referente ao X2 de Pearson. TA: técnico administrativo.
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A tabela 3 apresenta o risco cardiovascular
dos trabalhadores investigados. Observa-se
que 0 mesmo encontrou-se aumentado entre
as mulheres que ocupavam cargo de servicos
gerais, (54,55%) e técnico administrativo
(45,44%). Entre as mulheres, o menor valor
encontrado de circunferéncia abdominal (CA)
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foi de 78 cm e o maior foi de 106 cm. A
variacao da CA para o sexo masculino foi entre
71 e 125 cm, sendo a média de CA dos homens
de 93,6 + 10,4 cm. Entre os homens que
ocupavam cargo de servicos gerais, apenas um
apresentou valor alterado da CA, contrastando
com seis técnicos administrativos.

Tabela 3. Distribuicdao dos participantes segundo o cargo e o risco cardiovascular (RCV), baseado no valor da

circunferéncia abdominal. Picos-PI, 2011.

Cargo Sexo Circunferéncia Abdominal P
Normal Aumentada
n=43 % n=18 %
Servicos Gerais Masculino 15 93,75% 1 6,25% 0,009*
Feminino 5 45,45% 6 54,55%
T.A. Masculino 17 73,91% 6 26,09% 0,434*
Feminino 6 54,55% 5 45,44%

*Referente ao t de Fisher. TA: técnico administrativo.

DISCUSSAO

Em relacdo aos achados, destaca-se,
primeiramente, a participacao majoritaria de
homens, constatando a predominancia do sexo
masculino na forca de trabalho em servicos
gerais e atividades administrativas nesta
investigacao.

Estudo com o objetivo de estimar a
prevaléncia de sobrepeso e obesidade entre
docentes de uma instituicao de ensino
superior de Fortaleza identificou que a
obesidade foi identificada em 33% da amostra
e o sobrepeso em 14,5% dos professores. Com
relacdo a associacdo entre o excesso de peso
e as variaveis sociodemograficas, o sobrepeso
e a obesidade estiveram presentes em maiores
proporcoes no sexo masculino (53,8%), nos
individuos com a faixa etaria entre 36 e 45
anos (52,2%) e naqueles com renda entre 5 e 6
salarios minimos (60%).™

Do ponto de vista de risco para DM2, foram
observadas diferencas em relacao ao sexo,
principalmente no que concerne ao risco
cardiovascular aumentado. Tem sido relatada
forte correlacao entre o sexo feminino e
alteracoes nas medidas de risco
cardiovascular'’,  corroborando com  os
achados desta pesquisa, na qual se observou
maior frequéncia de casos com alteracdes na
medida da CA em mulheres do cargo de
servicos gerais.

A medida
abdominal é

alterada da circunferéncia
um marcador de risco
cardiovascular em adultos e se mostrou
presente em alguns participantes nesta
investigacao. A CA é mais simples para medir
e interpretar e pesquisas congéneres
demonstraram uma boa associacao dessa
medida com a mortalidade por doencas
cardiovasculares, principalmente entre as
mulheres.'*"

No que se refere a faixa etaria, observou-se
o fato de que a maior parte da amostra
constituiu-se por trabalhadores jovens que,
portanto, nao haviam atingido a idade critica
para o aparecimento de fatores de risco para
DM2.

Os riscos para a elevacao da glicemia, por
exemplo, sao maiores com o aumento da
idade por fatores como a ocorréncia
simultanea com outras doencas cronicas e
historico familiar acentuado.”? No presente
estudo observou-se essa associacao,
corroborando  os achados de outra
investigacdo na qual se observaram niveis
elevados de glicemia capilar em individuos
com idade entre 60 e 69 anos, 13,9%.5

Estudo multicéntrico revelou que, entre 30
e 39 anos, a frequéncia de niveis glicémicos
alterados foi de 1,7% dos casos. Em
contrapartida, na faixa etaria entre 60 e 69
anos, observou-se o fenomeno em 13,2% dos
casos." Assim, pode-se observar que os
valores alterados de glicemia capilar
relacionados a idade encontrados nesta
pesquisa sao semelhantes aos resultados de
pesquisas congéneres.

Pesquisa que objetivou verificar a
prevaléncia dos fatores de risco para diabetes
mellitus tipo 2 de servidores puUblicos e
relacionar os fatores de risco segundo as
variaveis sexo e glicemia, identificou que os
fatores de risco mais prevalentes foram:
indice de massa corpérea alterado (66,1%),
idade>45 anos (64,6%), circunferéncia
abdominal alterada (61,5%) e sedentarismo
(61,5%). Observou-se associacao entre a
pressao arterial e a glicemia capilar de jejum
alterada (p=0,01). Os homens apresentaram
maior prevaléncia de glicemia capilar de
jejum alterada (p<0,035) e indice de massa
corporea alterado (p<0,007)."
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No que tange a obesidade abdominal,
importante fator de risco para diabetes,
destacam-se alteracdes neste parametro nos
trabalhadores investigados, como excesso de
peso (IMC elevado) em ambos os cargos. Esse
dado reforca a importancia de correlacionar
as variaveis antropométricas para maior
conhecimento do risco individual para doencas
cronicas, como o DM2.

Em estudo realizado com 419 individuos
sobre fatores de risco para DM2, constatou-se
que cerca de dois tercos dos individuos tém
alteracoes do IMC (73,2%) e da medida da
cintura (71,4%), com baixa porcentagem nos
individuos que praticam atividade fisica
regular (7,4%)."

Outro fator de risco importante para
diabetes entre os trabalhadores investigados
foi o sedentarismo. Os achados confirmam a
assertiva de que a atividade fisica auxilia na
manutencao de valores ideais de glicemia
capilar, pois foram observadas melhores taxas
glicémicas no grupo de trabalhadores
praticantes de  exercicios.  Evidéncias
cientificas sugerem que o sedentarismo,
favorecido pela vida moderna, é um fator de
risco tao importante quanto a dieta
inadequada na etiologia do DM2.%"” Uma dieta
hipocaldrica e hipolipidica associada a 150
minutos de caminhada por semana resultam
em reducao de 58% na incidéncia de diabetes,
enquanto que apenas a utilizacao dos
farmacos hipoglicemiantes reduzem os niveis
glicémicos em apenas 31%."®

Compreende-se que a baixa pratica de
atividade fisica ou mesmo a inatividade pode
estar associada ao trabalho, pois algumas
profissbes limitam a atividade fisica do
profissional. Em alguns casos, como o dos
trabalhadores dos servicos gerais, as
atividades que executam exigem frequente
deslocamento do seu posto de trabalho,
gerando a falsa sensacao de atividade
corporal. Apesar disso, sabe-se que, para a
atividade fisica ter efeito protetor para a
saude, ela deve ser regular, continua e
obedecer a um adequado grau de
intensidade.’

Apesar das vantagens deste habito de vida,
grande parte da populacdao é inativa ou se
exercita em niveis insuficientes para alcancar
resultados satisfatorios para a salde. Estima-
se que 50% dos individuos que comecam um
programa de exercicio o interrompem nos
primeiros seis meses. A literatura tem
mostrado que a maioria das desisténcias
ocorre durante os trés meses iniciais, com
resultados semelhantes em todas as faixas
etérias, independentemente do sexo."
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Assim, o aparecimento da diabetes tipo 2 é
uma conjugacao de fatores genéticos,
ambientais e comportamentais, associados aos
estilos de vida. Caracteriza-se  por
sedentarismo com aumento proporcional da
ingestao caldrica.”

Os resultados encontrados neste grupo de
trabalhadores demonstram que 0
conhecimento da condicao de salde desses
funcionarios deve estimular a adocao de
politicas institucionais através de programas
de intervencao para boas praticas alimentares
e controle do peso a fim de reduzir a
morbimortalidade da doenca entre os
trabalhadores.

CONCLUSAO

O estudo evidenciou que o risco de
desenvolvimento do DM entre os funcionarios
eleva-se a partir dos quarenta e cinco anos,
apesar de o estudo ter demonstrado maior
numero de adultos jovens no grupo de
trabalhadores estudados. Os fatores de risco
apresentados pelos participantes sao, em sua
maioria, modificaveis, como sobrepeso e
sedentarismo.

Esses achados apontam para a maior
urgéncia de praticas de saude no ambiente de
trabalho que esclarecam e incentivem a
alimentacdo adequada e a pratica de
exercicios fisicos, favorecendo o controle dos
fatores de risco para o diabetes mellitus e
outras doencas cronicas.

Nao foi identificada associacao entre o
cargo exercido e o surgimento desses fatores.
No entanto, risco cardiovascular aumentado
foi identificado nos funcionarios do sexo
feminino. Esse fato representa para esse
grupo maior probabilidade de desenvolver
doenca cardiovascular e, por isso, essas
mulheres devem ser alvo de atividades
educativas para que sejam informadas e
possam conhecer novas praticas de salde que
colaborem com o controle rigoroso da dieta.

Ressalta-se, ainda, que o ambiente de
trabalho constitui local apropriado para o
empreendimento de ac¢bes educativas que
proporcionem mudancas de comportamento
nutricional e de pratica regular de atividades
fisicas. E essencial enfocar a importancia do
controle dos fatores de risco para diabetes em
trabalhadores, principalmente na
universidade, local em que os estudantes
podem exercitar o aprendizado acerca de boas
praticas de salude e contribuir para a reducao
das taxas de morbimortalidade da doenca.

Como limitacao do estudo destaca-se o

numero de participantes que preencheram os
critérios de inclusao, destacando-se restricoes
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nas generalizacoes feitas na analise dos
resultados. Enquanto sugestao do estudo
propde-se que ambulatoérios de atendimento a
servidores publicos nas instituicoes de ensino
superior sejam ampliados, pois seu numero
reduzido potencializa a dificuldade de
visibilidade do cuidado aos seus funcionarios e
limita a integracao de estudos multicéntricos
que tratem da salde desse publico.
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