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RESUMO 

 
INTRODUÇÃO: Marcadores bioquímicos de creatinina são fundamentais para estimar a taxa 
de filtração glomerular (TFG), possibilitando estabelecer o diagnóstico de doença renal 
crônica (DRC). Os valores de intervalos de referência (VR) de exames laboratoriais são 
elementos cruciais para a tomada de decisão, pois são utilizados para a interpretação de 
resultados. Os VRs podem variar de acordo com fatores biológicos, ambientais, culturais e 
individuais, tais como raça, etnia, dieta, tabagismo, medicamentos, álcool e cafeína. Porém, 
no Brasil são utilizados VR oriundos da literatura internacional, uma vez que tais valores são 
obtidos de estudos com grandes amostras ou restrito a países que realizam inquéritos 
populacionais. Logo, torna-se importante obter valores próprios de referência que sejam 
adequados para as características da população brasileira. Entre 2014 e 2015, a Pesquisa 
Nacional de Saúde coletou de forma inédita exames de sangue, o que possibilitou calcular 
parâmetros de creatinina para adultos brasileiros. Além disso, na Atenção Primária à Saúde 
(APS), os enfermeiros desempenham um papel fundamental na avaliação contínua, utilizando 
uma variedade de técnicas, incluindo testes laboratoriais, para obter informações precisas 
relacionadas à DRC. OBJETIVOS: Estimar VR de creatinina em adultos brasileiros. 
MÉTODOS: Estudo transversal, utilizando a base de dados da Pesquisa Nacional de Saúde 
(PNS), entre os anos 2014 e 2015, composta por 8.952 adultos. Para estabelecer os VR de 
creatinina, aplicaram-se critérios de exclusão, removeram-se outliers e foi feita a 
estratificação. Após esses procedimentos, a amostra constituiu-se de 2.738 adultos, sendo 
1.278 indivíduos do sexo masculino e 1.460 do sexo feminino. Foram calculadas as medianas 
dos níveis de creatinina e avaliaram-se diferenças pelos testes de Mann Withney (p≤0,05). 
RESULTADOS: Homens (mediana 0,95 mg/dL) apresentaram maiores VR de creatinina que 
mulheres (mediana 0,74 mg/dL). CONCLUSÕES: A obtenção de VR próprios da população 
brasileira, para parâmetros de creatina possibilitam desvelar as condições de saúde e podem 
subsidiar a identificação e o manejo adequado da doença renal crônica no país. Os 
enfermeiros são agentes essenciais na APS no que tange a detecção precoce da DRC por meio 
da interpretação de exames laboratoriais. 
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1 INTRODUÇÃO 

Os marcadores bioquímicos, como a creatinina, desempenham um papel crucial na 
avaliação da função renal, fornecendo informações essenciais para o diagnóstico de Doença 
Renal Crônica (DRC) (Adeli et al., 2015). Os valores de referência (VR) são componentes 
vitais dos testes laboratoriais, pois são essenciais para interpretar os resultados e guiar a 
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tomada de decisões clínicas (Szwarcwald et al., 2019). Portanto, é crucial selecionar e 
monitorar cuidadosamente os VR de creatinina para estimar a taxa de filtração glomerular 
(TFG) e avaliar a função renal dos pacientes. 

É bem estabelecido que os VR de exames laboratoriais podem ser influenciados por 
uma variedade de fatores, incluindo características biológicas, como o sexo. (Edinga-Melenge 
et al., 2019). Para garantir uma interpretação precisa dos resultados, é preferível estabelecer 
valores de referência próprios, específicos para a população-alvo (Edinga-Melenge et al., 
2019). No entanto, no Brasil, os VR comumente utilizados são derivados de estudos 
internacionais, o que pode resultar em imprecisões devido à diversidade da população 
brasileira (Szwarcwald et al., 2019). 

A enfermagem desempenha um papel crucial na Atenção Primária à Saúde (APS), 
inclusive na interpretação de exames laboratoriais para a detecção da DRC (Cofen, 2024). Por 
meio de sua formação e experiência, os enfermeiros têm a capacidade de analisar resultados 
de exames, identificar padrões e sinais que possam indicar a presença ou progressão da DRC 
(Cofen, 2024). Além disso, sua proximidade com os pacientes permite uma abordagem 
holística, integrando os resultados dos exames com o histórico clínico e estilo de vida do 
paciente, facilitando a detecção precoce e o gerenciamento eficaz da doença. (Oliveira, 2023). 

Diante desse contexto, este estudo teve como objetivo determinar os VR da creatinina 
conforme o sexo em adultos brasileiros. Destaca-se que este estudo avança ao estabelecer 
esses VR por meio do método não paramétrico, abordagem ainda não explorada na literatura. 
 
2 MATERIAL E MÉTODOS 

Trata-se de um estudo transversal, com a base de dados Pesquisa Nacional de Saúde 
(PNS), entre os anos 2014-2015, composta por 8.952 adultos a partir de 18 anos. Para 
estabelecer o estimar VR do parâmetro laboratorial de creatinina em adultos brasileiros, 
aplicaram-se critérios de exclusão, removeram-se outliers e foi feita a estratificação. Após 
esses procedimentos, a amostra constituiu-se de 2.738 adultos para creatinina, sendo 1.278 
indivíduos do sexo masculino e 1.460 indivíduos do sexo feminino. 

Foram critérios de exclusão: idade < 18 anos; obesidade (IMC ≥ 30 kg/m²); doenças e 
condições crônicas (hipertensão arterial; DRC; diabetes; hemoglobinopatias; anemia; 
gravidez; tabagismo; doença pulmonar, câncer, doença cardiovascular, acidente vascular 
cerebral, artrite e reumatismo). A exclusão de outlier foi feita visualmente e pelo método de 
Tukey. A amostra foi estratificada por sexo, por meio de testes que analisaram as diferenças 
estatísticas e com consideração as condições biológicas. Os VR foram determinados com base 
em 95% dos indivíduos saudáveis. 

A normalidade dos dados foi avaliada pelo teste de Shapiro Wilk. Foram calculadas as 
medianas dos níveis de creatinina. As diferenças foram avaliadas pelos testes Mann Withney 
(p≤0,05). As análises foram feitas no Data Analysis and Statistical Software (Stata), versão 
14, versão 25.0, e utilizou-se o módulo survey, que considera os pesos de pós-estratificação. 
 
3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Para creatinina (mg/dL), observou-se que os homens (mediana 0,95) apresentaram VR 
mais elevado que as mulheres (mediana 0,74) (p≤ 0,05) (Quadro 1). 
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Quadro 1 - Medianas de parâmetros laboratoriais (valores de referência de creatinina) em 
adultos segundo sexo, Pesquisa Nacional de Saúde, Brasil, 2014-2015. 

 
 
Neste estudo, os resultados mostraram diferenças nas medianas de creatinina quando 

analisadas segundo sexo, sendo mais elevados os VR desse parâmetro nos homens brasileiros. 
Outros estudos realizados no Brasil (Ozarda, 2016), Canadá (Adeli et al., 2015) e África 
Subsaariana (Edinga-Melenge et al., 2019), encontraram níveis mais elevados para creatinina 
no sexo masculino, o que indica a influência do sexo nesse parâmetro. Possíveis explicações 
se devem à variação da creatinina conforme a massa muscular, diferindo-se entre homens e 
mulheres adultos (Kdigo, 2012). 

Os achados laboratoriais aqui encontrados reforçam a relevância de se ter VR próprios, 
de creatinina, uma vez que, mesmo sendo importantes inquéritos auto referidos podem 
subnotificar DRC. Cabe ressaltar que nessa lógica, a PNS constituiu um marco na vigilância 
por incluir os exames laboratoriais e possibilitar estimativas mais precisas de creatinina, 
considerando que a prevenção e cuidado da DRC é essencial, pois repercute em impactos na 
morbimortalidade e na perda da qualidade de vida (Malta et al., 2019). 

Na Atenção Primária à Saúde (APS), onde o enfermeiro desempenha um papel central 
em consultas sistematizadas e na prevenção de doenças, é essencial estar atento à rápida 
detecção e compreensão das mudanças nos exames do paciente, o que pode ajudar a antecipar 
eventos críticos relacionados à DRC (Ribeiro, 2020; Pires, 2022). Nesse sentido, para um 
diagnóstico preciso e bem-sucedido, é crucial que os enfermeiros da APS possuam 
conhecimento da sintomatologia e detenham conhecimentos acerca da interpretação de 
exames laboratoriais (Ribeiro, 2020). 

Para promover o desenvolvimento contínuo dos profissionais de saúde e garantir 
acesso ao conhecimento, habilidades práticas e atualização de competências relevantes, a 
educação permanente é considerada uma estratégia crucial. Um estudo conduzido em Porto 
Alegre (RS) destacou a educação permanente em saúde como uma nova ferramenta que 
influencia tanto o conhecimento quanto às práticas na enfermagem, resultando em maior 
segurança e qualidade na assistência aos pacientes (de Jesus, 2019). 
 
4 CONCLUSÃO 

Este estudo conclui que homens brasileiros possuem valores mais elevados de 
creatinina do que as mulheres. O presente estudo utilizou os únicos dados laboratoriais 
existentes e disponíveis no país, de amostragem representativa da população brasileira da 
PNS, considerada o mais amplo inquérito nacional de saúde, coletados nos anos de 2014 e 
2015. Cabe ressaltar que exames laboratoriais são padrão-ouro, dessa forma, os resultados 
encontrados sobre os VR de creatinina, em homens e mulheres brasileiras, evidenciam a 
importância da manutenção e sustentabilidade de novas edições da PNS laboratorial, como 
subsídios para o monitoramento de doenças renais, e da vigilância em saúde. 

A obtenção de valores próprios de referência de creatinina em adultos brasileiros é de 
suma importância para a avaliação da função renal e diagnósticos da doença renal crônica 
cada vez mais precisos. Esses dados são essenciais para uma interpretação precisa dos exames 
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laboratoriais e para orientar intervenções clínicas adequadas, visando uma melhor saúde renal 
na população brasileira. Além disso, essa pesquisa mostra a necessidade de futuros estudos 
para validar os VR dos adultos brasileiros. 

Este estudo enfrentou limitações, pois podem ter sido incluídos na amostra da PNS 
adultos doentes que ainda não haviam sido diagnosticados. No entanto, devido à 
representatividade da amostra, ele forneceu insights valiosos e aproximou-se da realidade da 
saúde dos adultos brasileiros, e de suas características da população. Ademais, os resultados 
deste estudo revelam as condições de saúde renal dos adultos brasileiros e têm o potencial de 
fornecer apoio para iniciativas de saúde pública destinadas à identificação, prevenção, 
tratamento das doenças renais e a capacitação da equipe de saúde. 
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