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Introducao Objetivos
A Artrite Reumatoide (AR) é uma doenca sistémica inflamatoria
de etiologia autoimune na qual ha menor sobrevida em relacao
a populacao geral, principalmente pela maior mortalidade por
doenca cardiovascular (DCV) nos portadores de AR. A sindrome
metabodlica (SM), que designa um grupo de principais fatores de
risco para DCV, pode aumentar em até duas vezes o risco de
DCV. Além disso, a disfuncao endotelial, gerada pela reducao da
biodisponibilidade de oxido nitrico no endotélio, tem sido
reportada em pacientes com AR, os quais possuem uma
atividade aumentada da 6xido nitrico sintase induzivel e uma
resposta prejudicada ao oxido nitrico junto a parede vascular.

Avaliar a associacao de polimorfismos da oOxido nitrico sintase
endotelial com SM em uma amostra de pacientes portadores de AR
e controles saudaveis da regiao sul do Brasil.

Conclusao

A prevaléncia da SM foi maior nos pacientes com AR em relacao aos
controles e foi associada com a atividade da doenca. A maior

prevaléncia de fatores de risco cardiovasculares na AR sugere um

Meétodos

Foram estudados 283 pacientes com AR e 226 controles sem AR ou
outra doenca inflamatodria cronica do tecido conjuntivo, pareados por
idade e sexo. A SM foi definida de acordo com os critérios do NCEP.

A atividade da doenca AR foi avaliada pelo Disease Activity Score de
28 articulacoes (DAS28). Uma avaliacao clinica e um questionario que
continha aspectos demograficos e clinicos foram realizados. Além
disso, a fim de avaliar a associacao entre AR e fatores de risco
cardiovasculares, foi coletado sangue para dosagem de colesterol
total, colesterol-HDL, triglicerideos, glicemia de jejum, insulina de
jejum, proteina C reativa, TSH, e realizada a afericao da pressao

arterial e de medidas antropomeétricas, de acordo com as normas da
OMS.

Resultados

O estudo mostrou que a prevaléncia total da Sindrome Metabolica
(SM) foi de 39.2% nos pacientes com AR e de 19.5% nos controles (p
<0.001). Circunferéncia da cintura aumentada, pressao sanglinea e
glicemia de jejum elevadas foram mais frequentes nos pacientes com
AR na comparacao com os controles (p <0.001, p <0.001 e p <0.001;

respectivamente). O risco de ter SM foi significativamente maior nos
pacientes com AR do que nos controles (OR 1.87, 95% CI 1.17-3.00,
p=0.009) ap0ds ajustamento para idade, sexo e anos de escolaridade.
O DAS28 foi significativamente maior nos pacientes com SM se
comparado com aqueles sem SM (p=0.01).

papel da inflamacao na deflagracao da doenca cardiovascular (DCV) e
implica o controle rigoroso dos fatores de risco modificaveis para DCV
nestes pacientes. Agora esta pesquisa encontra-se na etapa de coleta
e genotipagem de controles no Servico de Hemoterapia do HCPA. Por
meio da ampliacao da amostra, visamos obter maior poder estatistico

devido a importancia cientifica e a escassez da literatura a respeito

ado assunto.

Tabela 1. Distribuicao dos componentes da SM e prevaléncia entre
pacientes com AR e controles.

AR (n=283) Controles (n=226) valor p
Clrcunf.e.renua Abdomlonal 156 (54,8) Q7 (38,5)  <0,001
> 88 (feminino) / > 102 (masculino) cm
Pressao arterial 198 (80,6) 95 (42) <0001
>=130/85 mmHg
Triglicerideos 78 (27.6) 51 (23,2) 0.3
>= 150 mg/dL
Colesterol HDL
<50 (feminino) / 40 (masculino) mg/dL 105 (37,1) 30 (35,7) 0,7
Glicemia de Jejum 62 (21,9) 6 (27) <0001
>= 100 mg/dL
Sindrome Metabdlica 111 (39,2) 44 (19,5) | <0,001

HDL: high-density lipoprotein.

Valores apresentados no formato n (%).
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