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EXISTE DIFERENGA ENTRE A FORCA DE PREENSAO PALMAR E MARCADORES
BIOQUIMICOS EM TRABALHADORES RURAIS?
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RESUMO

Introducao: A Forca de Preenséo Palmar (FPP)
pode predizer diversos biomarcadores, como
niveis musculares, estado nutricional, nivel de
atividade fisica e doencas cardiovasculares.
Objetivo: Analisar a diferenca dos niveis de
FPP a partir dos marcadores bioquimicos entre
trabalhadores rurais. Materiais e métodos:
Estudo transversal, analitico e descritivo
realizado entre 2022 e 2023 com trabalhadores
rurais. Os niveis de glicose e colesterol foram
obtidos por exame sanguineo, e a FPP foi
determinada com um dinamdmetro manual,
com trés medicbes por membro. Os
participantes foram divididos em grupos de
acordo com a classificacdo de diabetes (Sem
diabetes - SD e Com diabetes - CD) e colesterol
(Desejavel - GD e Nao desejavel - GDN). A
andlise estatistica foi feita com o software
SPSS, usando o teste de Shapiro-Wilk para
normalidade e o teste t de Student (dados
paramétricos) ou U de Mann-Whitney (dados
nao paramétricos), com significancia de p <
0,05. Resultados: A amostra foi composta por
110 trabalhadores rurais. 93 foram alocados no
grupo SD e 17 no grupo CD. Quando analisada
aglicose, aidade e a FPP do membro esquerdo
ndo resultaram em diferenca estatistica entre
0s grupos. A glicose (p<0,001) e a FPP do
membro direito (p=0,020) apresentaram
significancia entre os grupos. Em relagdo ao
colesterol total, o grupo GD teve 36 individuos,
enquanto o grupo GDN teve 74. Apenas o
colesterol total apresentou diferenca estatistica
(p<0,001). Conclusdo: N&o houve diferenca
entre FPP e colesterol total, mas a FPP do
membro direito apresentou diferenca
significativa entre os grupos.
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ABSTRACT

Is there a difference between handgrip strength
and biochemical markers in rural workers?

Introduction: Handgrip Strength (HGS) can
predict various biomarkers, such as muscle
levels, nutritional status, physical activity level,
and cardiovascular diseases. Objective: To
analyze the difference in HGS levels based on
biochemical markers among rural workers.
Materials e methods: A cross-sectional,
analytical, and descriptive study conducted
between 2022 and 2023 with rural workers.
Glucose and cholesterol levels were obtained
through blood tests, and HGS was measured
using a hand-held dynamometer with three
measurements per hand. Participants were
divided into groups according to diabetes
classification (No diabetes - ND and With
diabetes - WD) and cholesterol levels
(Desirable - D and Not desirable - ND).
Statistical analysis was performed using SPSS
software, with the Shapiro-Wilk test for
normality and Student’s t-test (parametric data)
or Mann-Whitney U test (non-parametric data),
with significance set at p < 0.05. Results: The
sample consisted of 110 rural workers, with 93
allocated to the ND group and 17 to the WD
group. When glucose, age, and HGS of the left
hand were analyzed, no statistical difference
was found between the groups. Glucose
(p<0.001) and HGS of the right hand (p=0.020)
showed significance between the groups.
Regarding total cholesterol, the D group had 36
individuals, while the ND group had 74. Only
total cholesterol showed a statistical difference
(p<0.001). Conclusion: There was no difference
between HGS and total cholesterol, but HGS of
the right hand showed a significant difference
between the groups.
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Mellitus. Cholesterol.
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INTRODUCAO

Através da dinamometria manual, é
possivel obter a forca de preensdo palmar
(FPP), no qual é uma medida de 6timo custo-
beneficio, facil, pratica e de rapida aplicacao,
utilizada para determinar a contragdo, o
relaxamento e a fadiga muscular (Kunz e
colaboradores, 2024; Trotta, Beraldo, Ulbricht,
2021).

Ademais, por meio da FPP, é possivel
também identificar outros marcadores de
salde, como, os niveis musculares, o estado
de atividade fisica, doencas cardiovasculares e
estado nutricional, além de ser um indicativo
importante para detec¢cdo de sarcopenia e
osteo sarcopenia (Lupton-Smith e
colaboradores, 2022; Genis-Mendoza e
colaboradores, 2022; Vaishya e colaboradores,
2024; Krzyscin e colaboradores, 2023).

Recentemente, a FPP vem sendo
destacada como um importante marcador para
saude de forma geral se tornando um fator
imprescindivel para uma boa qualidade de vida

e uma salde adequada (Vaishya e
colaboradores, 2024).
Entretanto, apesar de estar bem

esclarecida as principais aplicabilidades da
FPP no ambiente cientifico, para alguns
determinantes a FPP segue sendo pouco
explorada e compreendida a sua aplicabilidade
no meio clinico.

Alguns estudos, destacam uma relacéo
entre a FPP e diversos marcadores de saudes,
como, diabetes (Li e colaboradores, 2018; Kaur
e colaboradores, 2021), obesidade abdominal
(Keevil e colaboradores, 2015), sindrome
metabdlica (Wen e colaboradores, 2022),
acidente vascular cerebral (Li e colaboradores,
2023), doengas renais crbnicas (Hogan e
colaboradores, 2020), doencas hepéticas
cronicas (Park e colaboradores, 2020) e saude
mental (Fukumori e colaboradores, 2015).

Além disso, também apresenta
relacbes com fatores sociais, como, a etnia,
status socioeconémico, educacdo e emprego
(Arokiasamy e colabo-radores, 2021; Thorpe e
colaboradores, 2016).

Os marcadores bioquimicos refletem
na compreensdo das possiveis alteracdes
metabdlicas no organismo (Zamora-Obando e
colaboradores, 2022).

Para identificacdo de doencas crbnicas
nao transmissiveis, especialmente a diabetes e
a dislipidemia, é necessario a obtencdo dos
valores dos niveis de glicose e colesterol total

por meio do exame sanguineo (Malta e
colaboradores, 2015).

Apesar disso, € possivel rastrear
individuos com alteragGes nos marcadores de
glicose (ou seja, aqueles que apresentam
diabetes) através da FPP (Kaur e
colaboradores, 2021), entretanto, ndo existe
uma definicho de pontos de corte que
estratifiquem valores de FPP em relacdo a
diabetes.

Por outro lado, a literatura carece de
informacdes acerca de uma possivel relacdo
entre o colesterol total e a FPP.

Dessa forma, tem-se como objetivo
analisar a diferenca dos niveis de FPP a partir
dos marcadores bioquimicos em trabalhadores
rurais.

MATERIAIS E METODOS

Caracteriza-se como um estudo
transversal, de cunho analitico e descritivo, que
integra o projeto “Triagem de Fatores de Risco
Relacionados a Obesidade, Estilo de Vida,
Saude Cardiometabdlica e Doencgas Crénicas
N&o Transmissiveis: impacto da promocao e
educacdo em saude em trabalhadores rurais e
urbanos - Fase IV, aprovado pelo Comite Etica
e Pesquisa (CAAE:43252721.1.0000.5343) da
UNISC. As coletas foram realizadas em 2022 e
2023, tendo a amostra composta de
trabalhadores rurais do interior do Rio Grande
do Sul, residentes nos municipios de
Candelaria, Encruzilhada do Sul, Passo do
Sobrado, Rio Pardo, Vale Verde e Venancio
Aires.

Os critérios de inclusdo seguiram: ter o
trabalho rural como fonte de renda principal, ter
idade superior a 18 anos, estar em jejum de 12
horas antes das coletas e ndo ter praticado
atividade fisica extenuante no dia anterior a
coleta de dados. Os seguintes critérios de
exclusao foram: ndo conseguir realizar o teste
de forca de preensdo palmar e néo ter
condicdbes de responder o questionario
solicitado. Por meio do questionario (Pohl e
colaboradores, 2018), foram obtidas
informacg6es acerca de condicbes
socioecondmicas, sociodemograficas, de estilo
de vida, porém, neste estudo foi utilizado
apenas a idade.

Através de um dinamémetro portétil
manual SAEHAN (Changwon, Coreia do Sul),
guantificamos a FPP, seguindo as
recomendacfes propostas pelo fabricante
quanto ao posicionamento do individuo
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submetido ao teste, além disso, o punho foi
posicionado em posicdo neutra, com uma
variagdo permitida de 0° a 30° de extenséo
durante o teste (DIAS e colaboradores, 2010),
com as medidas sendo intercaladas com um
breve intervalo entre as mesmas para
descanso. Realizou-se trés medicdes em cada
segmento superior (FPPd e FPPe), e
posteriormente foi calculada a média. Em todas
as medidas, um estimulo verbal era realizado
para o avaliado.

O exame sanguineo ocorreu durante a
manha, logo apds a chegada dos trabalhadores
ao local da coleta em jejum de no minimo 12
horas. Foram coletados 10mL de sangue,
acondicionados em tubo vacutainer sem
anticoagulante (5 mL) e tubo vacutainer com
EDTA (5 mL) para posterior andlise de
marcadores bioquimicos. Os indicadores
bioguimicos considerados para este estudo
foram a glicose e o colesterol total, nos quais,
foram mensurados por meio de equipamento
automatizado Miura 200®, utilizando kits
comerciais da Kovalent®.

Para a classificagdo, a glicose foi
classificada de acordo com a Diretriz Oficial da
Sociedade Brasileira de Diabetes (Rodacki e
colaboradores, 2024), sendo considerada a
glicemia em jejum, considerando os valores de:
<100 mg/dl, como normais, entre 100 mg/dl e
125 mg/dl, pré-diabéticos e 2126 mg/dl como
diabéticos. J& o colesterol total foi classificado
de acordo com a Diretriz de Dislipidemias
(SOCESP, 2017), sendo desejavel (<190
mg/dl) e ndo desejavel (>190mg/dl).

Em relacdo a andlise estatistica, a
amostra foi analisada de acordo com o

marcador bioquimico seguindo as respectivas
classificacBes. Para a glicose, os grupos foram
separados entre sem diabetes (SD) e com
diabetes (CD). Os individuos classificados com
pré-diabetes, foram alocados no grupo SD.
Quanto ao colesterol os participantes foram
separados segundos os resultados em grupo
desejavel (GD) e nédo desejavel (GDN). Os
dados foram analisados no Statistical Package
of Social Sciences (SPSS versdo 23.0). A
normalidade foi testada através do teste de
Shapiro- Site Wilk. Para comparar as variaveis
guantitativas, foi aplicado o teste t de Student
(dados paramétricos) ou teste de U de Mann-
Whitney (dados ndo paramétricos), com
significancia de p < 0,05.

RESULTADOS

A amostra do estudo foi composta de
110 trabalhadores rurais, separados no grupo
sem diabetes (SD), com 93 individuos, e no
grupo diabético (CD), com 17 individuos. A
média de idade dos grupos SD e CD, foi de
54,12 + 13,77 e 56,70 * 11,87 anos
respectivamente, ndo apresentando uma
diferenca estatistica entre os grupos (p=0,430).
Quando analisada a glicose, foi encontrada
significancia entre os grupos (p<0,001).

A FPP média do segmento direito,
resultou em valores de 37,45 + 10,19 KgF para
o SD e 32,57 £ 13,30 KgF para o CD, foi
evidenciado uma diferenca entre os grupos
(p=0,020), enquanto para o membro esquerdo
nao se obteve significaAncia, sendo p=0,271
(Tabela 1).

Tabela 1 - Informacdes sobre a Forca de Preensdo Palmar e glicose.

Glicose
Variavel Sem diabetes n=93 Diabetes n=17 Valor p
X (DP)

Idadet 54,12 (13,77) 56,70 (11,87) 0,430
Glicose (mg/dl) v 94,49 (17,64) 185,35 (91,11) <0,001*
FPPd (KgF)v 37,45 (10,19) 32,57 (13,30) 0,020*
FPPe (KgF)v 35,98 (9,99) 33,42 (13,85) 0,271

Legenda: X : média; (DP): desvio-padrao; t: teste t de amostras independentes; u: teste de U de Mann-
Whitney; p: nivel de significancia; *: diferenca estatistica; FPPd: For¢ca de preensdo palmar média da
mao direita; FPPe: Forca de preensdo palmar média da mdo esquerda.

Quanto aos resultados do colesterol
total, os participantes foram dicotomizados em
dois grupos com colesterol desejavel (GD) com
36 participantes, e grupo néo desejavel (GND),
com 74 individuos. A média de idade dos

grupos, resultou em 52,50 £ 15,65 anos para o
GD, e 55,50 + 12,28 anos para o GDN, ndo
apresentando diferenca estatistica (p=0,316).
@) colesterol  total apresentou
significancia estatistica entre o0s grupos
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(p<0,001). Em relacdo a FPP, ambos os
segmentos nao resultaram em diferenca entre
0s grupos, com valores de 37,71 + 10,25 KgF
(GD) e 36,20 + 11,10 (GDN) para o membro

direito, enquanto para o membro esquerdo
apresentou valores de 35,85 + 10,09 KgF (GD)
e 35,45 + 10,96 KgF (GDN) (Tabela 2).

Tabela 2 - Informacdes sobre a Forca de Preensdo Palmar e colesterol total

Colesterol
Variavel Desejavel n=36 Nao desejavel n=74 Valor p
X (DP)
Idadet 52,50 (15,65) 55,50 (12,28) 0,316
Colesterol total(mg/dI) 4 161,00 (25,29) 245,21 (47,77) <0,001*
FPPd (KgF)U 37,71 (10,25) 36,20 (11,10) 0,470
FPPe (KgF)! 35,85 (10,09) 35,45 (10,96) 0,931

Legenda: X : média; (DP): desvio-padréo; t: teste t de amostras independentes; u: teste de U de Mann-
Whitney; p: nivel de significancia; *: diferenca estatistica; FPPd: Forca de preenséo palmar média da
mao direita; FPPe: Forca de preensao palmar média da méo esquerda.

DISCUSSAO

O presente estudo teve como objetivo
analisar a diferenca dos niveis de FPP
Associados aos marcadores bioquimicos em
trabalhadores rurais. Identificou-se uma
diferenca entre a FPP do membro superior
direito entre os individuos diabéticos em
comparacéo aos nao diabéticos, no entanto, o
mesmo ndo foi encontrado para o membro
esquerdo, observou-se também uma diferenca
nos niveis de glicose entre os grupos, bem
como, uma diferenga estatistica nos niveis do
colesterol total entre os individuos do grupo GD
e GDN.

A FPP é uma variavel sujeita a reducao
dos valores no processo de envelhecimento
(Lee e colaboradores, 2020), entretanto, em
nosso estudo, ndo foi identificada diferenga
estatistica entre a idade e as variaveis
analisadas, sugerindo que a significancia
obtida, estd possivelmente relacionada com a
presenca da diabetes.

A diminuicdo da FPP em individuos
diabéticos é multifatorial, tanto em homens,
quanto em mulheres. Esse declinio
consideravel da FPP pode estar associada a
composicao corporal, principalmente
relacionada ao acumulo de gordura, qualidade
da musculatura, excesso de citocinas,
neuropatias, resisténcia a insulina e um

controle deficithrio da (glicose (Kaur e
colaboradores, 2021).
Kaur e colaboradores  (2021),

identificaram a diminuicdo da FPP em 194
individuos, sendo homens e mulheres
diabéticos que apresentavam uma meédia de
idade de 42,8 £ 12,6 anos e 46,1 £ 8,9 anos

respectivamente, além de observar que cerca
da metade da amostra estudada, apresentava
sarcopenia em ambos 0s grupos. Em nosso
estudo, também foi constatada a diferenca
entre a FPP entre o grupo SD e CD.

Em nossa analise, ndo foi constatada
diferenca entre a FPP e os grupos GD e GDN.
O mesmo, ndo foi descrito em um estudo
desenvolvido por He e colaboradores (2023),
néo foi identificada uma correlagcéo entre a FPP
e diversos marcadores de lipidios, como HDL-
¢, LDL-c, colesterol total e triglicerideos.

A proposta de que a FPP possa ser um
indicativo de possiveis patologias
cardiovasculares, se d&a pela propensédo deste
individuo apresentar consequentemente uma
diminuicdo da massa muscular, além de ser
levado em consideragdo outras variaveis,
principalmente relacionadas ao estilo de vida e
fatores genéticos (He e colaboradores, 2023;
Gerber e colaboradores, 2022).

Outro aspecto a salientar é o alto
namero de participantes classificados no grupo
Ndo Desejavel para o colesterol total, onde
mais da metade da amostra estudada foi
classificada neste grupo de risco. O colesterol
€ um importante marcador para 0 surgimento
de doencas cardiovasculares, visto que o
mesmo atua na regulacdo metabdlica do
organismo e fluidez das membranas celulares
(Malta e colaboradores, 2019).

Segundo a Organizacdo Mundial da
Saude, aproximadamente 2,6 milhdes de
mortes anuais sao derivadas dos niveis de
colesterol elevado (Malta e colaboradores,
2019).

O presente estudo apresenta
limitacdes a serem destacadas, como o fato de
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se tratar de um estudo transversal, o que inibe
a relacdo de causa e efeito com a amostra do
estudo.

Além disso, 0o pequeno ndmero
amostral dos participantes classificados no
grupo diabético, ndo permite ter uma
compreensdo aprofundada e clara desta
diferenca nesses trabalhadores rurais, embora,
iSso possa sugerir que a prevaléncia da
diabetes nesta populacdo ndo é preponderante
se comparada com a prevaléncia daqueles
trabalhadores com os niveis de colesterol total
elevado.

Todavia, destaca-se a caréncia da
literatura a cerca destas varidveis nesta
populacdo, expondo assim, a necessidade de
pesquisas futuras.

CONCLUSAO

Dessa forma, os resultados apontam
gue a FPP é importante para a identificacdo do
acometimento de diabetes em diferentes
populacdes, desencadeada por diversos
fatores especificos que levam a diminuicdo da
massa muscular, bem como, a qualidade da
estrutura muscular e consequentemente a
reducdo da forca muscular.

Além disso, destacamos a necessidade
de intervencdes nessa populacao relacionadas
a educacao e promog¢do em saude, objetivando
o controle do alto nivel de colesterol total, por
meio do estilo de vida saudavel.
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