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Resumo

Comorbidades podem estar presentes em pacientes com artrite reumatoide e serem
associadas causalmente a doenca, serem desencadeadas de forma independente a
ela, ou até mesmo serem resultantes de processos fisiopatolégicos comuns ou da
terapéutica utilizada no seu tratamento. O presente estudo objetivou quantificar a
prevaléncia de comorbidades presentes em pacientes com artrite reumatoide
atendidos em um ambulatério de reumatologia. Para isso, foram realizadas andlises
de prontuarios, aplicacdo de questionarios validados e andlises laboratoriais. A
amostra correspondeu a 59 pacientes, com idade média de 52,7 anos, sendo que
67,8% dos pacientes apresentaram alguma comorbidade. Hipertensdo arterial
sistémica foi a mais prevalente, correspondendo a 32,2% da amostra. Diabetes
mellitus ocupou a segunda posicdo, com 16,9% dos pacientes, seguido por
hipotireoidismo/hipotireoidismo subclinico, com 10,2% e 1,7% respectivamente, e
LUpus eritematoso sistémico com 1,7%. Pacientes acima do peso corporal
considerado ideal corresponderam a 57,6%. As comorbidades podem agravar a
qualidade de vida e o desfecho dos pacientes com artrite reumatoide.

Introducéo

A prevaléncia mundial da artrite reumatoide (AR) é estimada em 0,5% a 1%, e
acomete principalmente mulheres. O pico de incidéncia ocorre de 30 a 50 anos
(WASSERMAN, 2018). Pacientes com AR podem apresentar comorbidades, sejam
estas associadas casualmente a AR; desencadeadas de forma independente a ela;
resultarem de processos fisiopatoldgicos comuns ou da terapéutica utilizada no
tratamento da AR (NORTON et al, 2013).

A literatura sugere que pacientes com AR apresentam em média 1,6 comorbidades,
e que estas associam-se a pior desfecho, com aumento da mortalidade prematura e
diminuicao da qualidade de vida (NORTON et al, 2013).

O presente estudo objetivou quantificar a prevaléncia de comorbidades presentes
em pacientes com AR atendidos no Ambulatério de Reumatologia do Hospital
Universitario Regional dos Campos Gerais (HURCG).

Material e Métodos

A pesquisa ocorreu através da avaliacdo de prontuarios, de questionarios e de
exames laboratoriais realizados com pacientes portadores de AR, que frequentaram
o Ambulatério de Reumatologia do HURCG. Os pacientes que aceitaram participar
da pesquisa assinaram o termo de compromisso livre e esclarecido (TCLE). O
estudo obteve parecer consubstanciado do CEP, cujo numero é 2.932.709. Foram
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realizados no laboratoério de Analises Clinicas da UEPG os seguintes exames: TSH,
T4 livre, glicose de jejum e fator reumatoide.Testes estatisticos foram empregados
através do programa Excel 2010. Os resultados obtidos foram comparados com 0s
disponiveis na literatura, nas bases de pesquisa Scielo, LILACS, Medline e PubMed.

Resultados e Discusséo
Foram analisados 59 pacientes no periodo do estudo, e destes 51 (86,44%) eram do
génerofeminino e 8 (13,56%) do género masculino. As comorbidades obtidas
encontram-se na tabela 1.

Tabela 1 Comorbidades presentes em pacientes com AR, em relacdo ao sexo, e a
respectiva porcentagem.

Variaveis Género Percentual na
amostra
Feminino n(%) Masculino n(%) Total n %
HAS 17 (89,5) 2 (10,5) 19 32,2
DM 9 (90) 1(10) 10 16,9
Hipotireoidismo 5(83,3) 1(16,7) 6 10,2
Hipotireoidismo 1 (100) 0 (0) 1 1,7
subclinico
LES 1 (100) 0 (0) 1 1,7
Intoleréncia a 2 (100) 0 (0) 2 3,4
lactose
Asma 1 (100) 0 (0) 1 1,7

Fonte: a autora. HAS: hipertensado arterial sistémica; DM: diabetes mellitus; LES: lUpus eritematoso
sistémico.

Observa-se que 67,8% (n=40) dos pacientes apresentaram alguma comorbidade. Os
resultados apresentados estdo proximos ao disponivel na literatura, como em estudo
com 71 pacientes com AR, em que 50% (n=36) deles apresentaram HAS; 12,7%
(n=9) DM e 22,6% (n=16) hipotireoidismo (DEUS et al, 2015).

Com relacdo aos disturbios da tiredide, 6 pacientes apresentaram diagnostico de
hipotireoidismo. Observou-se que 13,5%(n=8) pacientes apresentavam-se com
hipotireoidismo subclinico; 1,7% (n=1) paciente com hipertireoidismo subclinico;
8,5% (n=5) pacientes com hipotireoidismo primario e 6,5% (n=4) pacientes com
hipotireoidismo central. Trés pacientes com hipotireoidismo primério estavam sem
tratamento.

Tireoidopatias sédo descritas com frequéncia em pacientes com doencgas autoimunes,
incluindo a AR. Um estudo realizado por Ferrari et al, em 2019, demonstrou que
1,9% dos pacientes com doenca de Graves tiveram associacdo com AR. Outros
trabalhos também observaram aumento de distUrbios da tireoide em pacientes com
AR (EL-SHERIF et al, 2004; LI et al, 2018).

De todos os pacientes, 1 apresentou LES. A ocorréncia simultanea de AR e LES tem
sido relatada com pouca frequéncia (MARTINEZ, 2007).

N&o foram encontrados trabalhos sobre a prevaléncia concomitante entre AR e
asma ou AR e intolerancia a lactose. Provavelmente, estes foram achados ao acaso.
A tabela 2 demonstra a relacdo de pacientes com AR e seus respectivos indices de
massa corporea (IMC).
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Tabela 2. Estratificacdo dos pacientes com AR de acordo com seus respectivos
Indices de Massa Corporea (IMC)

IMC Classificacao Pacientes n(%)
<18,5 Baixo Peso 3(51)

18,6 - 24,9 Peso Ideal 22 (37,3)

25 - 29,99 Sobrepeso 17 (28,8)
30-34,9 Obesidade | 10 (16,9)
35-39.9 Obesidade I 3(51)

240 Obesidade Il 4 (6,8)

Total 59 (100)

Fonte: A autora.

Observa-se que 37,3%(n=22) dos pacientes possuiam peso corpéreo considerado
ideal. Pacientes acima do peso corresponderam a 57,6% (n=34), enquanto 5,1%
(n=3) estavam abaixo do peso. Em um estudo que analisou a relacéo entre os dados
antropométricos e a AR, 62% dos pacientes com AR apresentavam sobrepeso ou
obesidade, sendo que a atividade da doenca foi significativamente maior nos
pacientes obesos (NAGHASHIAN et al, 2019). Uma pesquisa concluiu que ha
associacdo entre comorbidades e limitacdo de mobilidade, além de incapacidade
funcional, em pacientes com AR (MARQUES et al, 2014), o que também foi
demonstrado por Norton et al em 2013.

Esse trabalho teve como limitacbes de estudo a forma de identificacdo das
comorbidades, através de questionarios autorreferidos e de prontuarios, o que pode
estar sujeito a subdiagnosticos.

Estudos futuros sdo necessarios para avaliar o impacto das comorbidades na
evolucdo da AR. A¢cBes em saude e de vigilancia poderéo ser estabelecidas a partir
da maior compreenséo do comportamento da AR na presenca de outras doencas.

Concluséo/des

As comorbidades encontradas nos pacientes com AR estdo de acordo com a
literatura, em relagcdo a ocorréncia e as respectivas propor¢des, com HAS, DM,
disfunc@es tireoidianas e LES, em ordem decrescente. Além disso, peso corporeo
acima do valor ideal também foi prevalente na amostra.
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