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RESUMO

A dislipidemia constitui um importante fator de risco para o
desenvolvimento de doencas cardiovasculares, estando relacionada
ao processo de formacao e progressao da aterosclerose. Alteracdes
nas concentracdes de lipoproteinas, especialmente do colesterol
associado a lipoproteina de baixa densidade (LDL-c), podem
favorecer o acumulo de lipidios na parede arterial e aumentar a
ocorréncia de eventos como infarto agudo do miocardio e acidente
vascular cerebral isquémico. O presente estudo teve como objetivo
analisar a associacao entre dislipidemia e eventos cardiovasculares,
considerando a participacao das diferentes fracdes lipidicas e sua
influéncia sobre o risco aterosclerdtico. Trata-se de uma revisao
integrativa, descritiva e qualitativa, realizada por meio de buscas nas
bases de dados PubMed e Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
contemplando publicacdées em portugués e inglés, no periodo de
2016 a 2026. Foram considerados estudos que abordassem a relacao
entre alteracdes do perfil lipidico e desfechos cardiovasculares,
incluindo pesquisas observacionais, estudos prospectivos, revisdes
sistematicas e metanalises. A analise das publicacdes evidenciou a
relevancia do LDL-c e da exposicao cumulativa a essa lipoproteina
na progressao da aterosclerose, além da participacao de outros
componentes, como triglicerideos, colesterol Nnao HDL,
lipoproteina(a) e subfracdes de LDL. Também foram considerados
fatores associados, como inflamacao, obesidade e variabilidade dos
parametros lipidicos. Conclui-se que a dislipidemia apresenta
associacao importante com o risco de eventos cardiovasculares,
sendo fundamental sua identificacao precoce, 0 acompanhamento
periddico do perfil lipidico e o controle dos fatores de risco
associados para a prevencao de complicagdes cardiovasculares.
Palavras-chave: Dislipidemia; Doencas cardiovasculares;

Aterosclerose.



ABSTRACT

Dyslipidemia is a significant risk factor for the development of
cardiovascular diseases, as it is linked to the formation and
progression of atherosclerosis. Alterations in lipoprotein
concentrations particularly low-density lipoprotein cholesterol (LDL-
c) can promote lipid accumulation within arterial walls, increasing
the likelihood of events such as acute myocardial infarction and
ischemic stroke. This study aimed to analyze the association
between dyslipidemia and cardiovascular events, examining the role
of various lipid fractions and their influence on atherosclerotic risk. It
is an integrative, descriptive, and qualitative review based on
searches conducted in the PubMed and Virtual Health Library (VHL)
databases, covering publications in Portuguese and English from
2016 to 2026. The review included research addressing the
relationship between lipid profile alterations and cardiovascular
outcomes, encompassing observational studies, prospective studies,
systematic reviews, and meta-analyses. The analysis highlighted the
significance of LDL-c and cumulative exposure to this lipoprotein in
the progression of atherosclerosis, alongside the roles of other
components such as triglycerides, non-HDL cholesterol,
lipoprotein(a), and LDL subfractions. Associated factors, including
inflammmation, obesity, and the variability of lipid parameters, were
also considered. In conclusion, dyslipidemia is strongly associated
with the risk of cardiovascular events; therefore, early identification,
periodic monitoring of the lipid profile, and the management of
associated risk factors are essential for preventing cardiovascular
complications.

Keywords: Dyslipidemia; Cardiovascular diseases; Atherosclerosis.

1. INTRODUCAO



A dislipidemia é uma alteracao metabdlica caracterizada por
modificacdes nas concentracdes e na composicao das lipoproteinas
circulantes, incluindo elevacao do colesterol total, do colesterol
associado a lipoproteina de baixa densidade (LDL-c) e dos
triglicerideos, além de possiveis reducdes do colesterol associado a
lipoproteina de alta densidade (HDL-c). Essas alteracoes
representam importantes fatores relacionados ao desenvolvimento
de doencas cardiovasculares, especialmente por sua participa¢cao no
processo de formacao e progressao das placas aterosclerdticas. Sua
relevancia clinica esta associada a elevada frequéncia na populacao
e a possibilidade de permanecer assintomatica durante anos,
mesmo diante de alteracdes lipidicas capazes de contribuir para o
comprometimento vascular (Colantonio et al, 2016, Ramezankhani;

Azizi; Hadaegh, 2025).

A aterosclerose € um processo inflamatorio e progressivo que
envolve o acumulo de lipoproteinas contendo apolipoproteina B na
parede arterial, desencadeando alteracdes endoteliais, recrutamento
de células inflamatdrias e formacao de placas ateromatosas. Nesse
contexto, o LDL-c apresenta papel central, uma vez que suas
particulas podem penetrar e permanecer na camada intima dos
vasos, favorecendo a resposta inflamatoéria e o desenvolvimento de
lesbes aterosclerdticas. Com a progressao desse processo, podem
ocorrer estreitamento arterial, instabilidade das placas e formacao
de trombos, mecanismos envolvidos em eventos como infarto
agudo do miocardio e acidente vascular cerebral isquémico (Zhang
et al, 2021, Rong et al,, 2022).

A relagcao entre dislipidemia e eventos cardiovasculares nao
depende exclusivamente de uma medida isolada do perfil lipidico. A

concentracao de LDL-c, embora amplamente utilizada na avaliacao



do risco cardiovascular, deve ser interpretada em conjunto com
outros parametros, como colesterol nao HDL, triglicerideos,
lipoproteinas ricas em triglicerideos e lipoproteina(a). Essas
particulas apresentam caracteristicas metabdlicas e aterogénicas
distintas, podendo contribuir de maneira independente ou
complementar para o) desenvolvimento de doencas
cardiovasculares. Dessa forma, a avaliacao ampliada do perfil lipidico
pode fornecer informacdes adicionais sobre o risco individual,
especialmente em pacientes com alteracdes metabdlicas associadas

(Brunner et al, 2019; Jia et al,, 2024).

Entre os componentes do perfil lipidico, o LDL-c permanece como
um dos principais marcadores utilizados na estratificacao do risco
cardiovascular. Entretanto, a associacao entre suas concentracoes e
a ocorréncia de eventos cardiovasculares pode apresentar diferencas
conforme a populacao avaliada, a presenca de fatores de risco
concomitantes e o tempo de exposicao as alteracdes lipidicas.
Estudos longitudinais demonstram que a exposicao cumulativa a
niveis elevados de LDL-c desde a idade adulta jovem pode estar
relacionada a maior risco cardiovascular posteriormente, indicando
que a duracao da exposicao também deve ser considerada na
compreensao do desenvolvimento da aterosclerose (Zhang et al,

2021; Park et al,, 2023).

Além do LDL-c convencional, a composicao e o tamanho das
particulas lipoproteicas tém despertado interesse na investigacao do
risco cardiovascular. As particulas pequenas e densas de LDL
apresentam caracteristicas que podem favorecer sua penetracao na
parede arterial, retencao subendotelial e participacao no processo
aterosclerdtico. Embora sua avaliacao ainda nao substitua os

parametros lipidicos tradicionais na rotina clinica, a investigacao



dessas subfracdes pode contribuir para compreender diferencas de
risco entre individuos com concentracdes semelhantes de LDL-c.
Nesse sentido, a analise das caracteristicas das particulas amplia a
discussao sobre a complexidade da dislipidemia e sua associacao
com desfechos cardiovasculares (Stanciulescu; Scafa-Udriste;

Dorobantu, 2023; Duc; Nguyen Di; Dang Khoa, 2026).

Outro componente relevante €& a lipoproteina(a), uma particula
semelhante ao LDL que apresenta uma apolipoproteina(a) ligada a
apolipoproteina B-100. Suas concentracdes sao predominantemente
determinadas por fatores genéticos e podem contribuir para o risco
aterosclerdético e trombodtico, mesmo em individuos que apresentam
niveis de LDL-c dentro de valores considerados adequados. A
associacao entre niveis elevados de lipoproteina(a) e a ocorréncia de
doenca cardiovascular aterosclerdtica reforca a importancia de
reconhecer fatores lipidicos que nao sao completamente
representados pelo perfil lipidico convencional, sobretudo em
individuos com histérico familiar ou eventos cardiovasculares

prematuros (Patel et al,, 2021).

Os triglicerideos e as lipoproteinas ricas em triglicerideos também
participam da relacao entre alteracdes lipidicas e eventos
cardiovasculares. Essas particulas transportam lipidios na circulacao
e podem gerar remanescentes capazes de contribuir para o
acumulo de colesterol na parede arterial. Estudos que investigam o
colesterol presente nessas lipoproteinas tém identificado
associacdes com o risco de infarto do miocardio e acidente vascular
cerebral isquémico, sugerindo que a avaliacao isolada do LDL-c
pode nao representar integralmente a carga aterogénica de

determinados pacientes. Assim, a analise dos triglicerideos e de seus



componentes associados pode acrescentar informacdes relevantes a

avaliacao do risco cardiovascular (Jia et al, 2024, Brunner et al, 2019).

A relacao entre dislipidemia e eventos cardiovasculares também
pode ser influenciada por caracteristicas individuais, como idade,
indice de massa corporal, presenca de diabetes mellitus, hipertensao
arterial, tabagismo e alteracdes inflamatdrias. A coexisténcia desses
fatores pode intensificar o comprometimento vascular e modificar a
associacao entre os parametros lipidicos e os desfechos clinicos.
Além disso, a variabilidade das concentracdes lipidicas ao longo do
tempo pode representar um aspecto importante, uma vez que
avaliacdes pontuais nem sempre refletem a exposicao metabdlica
acumulada. Dessa maneira, a interpretacao do perfil lipidico deve
considerar o contexto clinico e os demais componentes do risco

cardiovascular (Mo et al,, 2020; Xu et al.,, 2025).

A investigacao dessa associacao apresenta importancia especial
para a prevencao cardiovascular, pois permite identificar individuos
com maior probabilidade de desenvolver eventos clinicos antes do
aparecimento das manifestacdes da doenca aterosclerdtica. Estudos
prospectivos e analises de acompanhamento prolongado
contribuem para compreender como diferentes componentes do
perfil lipidico se relacionam com a incidéncia de doencas
cardiovasculares e com a mortalidade por todas as causas.
Entretanto, a interpretacao desses resultados exige atencao as
caracteristicas das populacdes estudadas, aos meétodos utilizados
para mensuracao dos lipidios e a presenca de fatores de confusao,
especialmente em pesquisas observacionais (Ramezankhani; Azizi;

Hadaegh, 2025; Rong et al, 2022; Colantonio et al.,, 2016).



Diante desse cenario, compreender a associacao entre dislipidemia
e eventos cardiovasculares & fundamental para aprimorar a
identificacao de individuos sob maior risco e fortalecer as estratégias
de prevencao e acompanhamento clinico. A analise dos diferentes
componentes lipidicos, da exposicao cumulativa ao LDL-c, das
subfracdes de lipoproteinas e da influéncia de fatores metabdlicos
associados permite uma compreensao mais abrangente do risco
aterosclerdético. Assim, o presente estudo tem como objetivo analisar
a associacao entre dislipidemia e eventos cardiovasculares,
considerando a contribuicao dos principais parametros lipidicos, os
mecanismos envolvidos na aterogénese e as evidéncias relacionadas
a ocorréncia de infarto do miocardio, acidente vascular cerebral

isguémico e outros desfechos cardiovasculares.

2. METODOLOGIA

2.1. Tipo de Estudo

Este estudo trata-se de uma revisao integrativa da literatura, de
carater descritivo e abordagem qualitativa, desenvolvida com o
objetivo de reunir, analisar e sintetizar evidéncias cientificas sobre a
associacao entre dislipidemia e eventos cardiovasculares. A
investigacao contempla os principais componentes do perfil lipidico
relacionados ao desenvolvimento de doencas cardiovasculares,
considerando especialmente o colesterol associado a lipoproteina de
baixa densidade (LDL-c), os triglicerideos, o colesterol nao HDL, as
lipoproteinas ricas em triglicerideos, a lipoproteina(a) e as diferentes
subfracbes do LDL. Também sao abordadas a influéncia da
exposicao cumulativa as alteracdes lipidicas e a relacao entre esses

parametros e a ocorréncia de eventos como infarto agudo do



miocardio, acidente vascular cerebral isquémico e mortalidade

cardiovascular.

O desenvolvimento da revisao compreendeu a definicao do tema e
da questao norteadora, a identificacdao das bases de dados, a
elaboracao da estratégia de busca, a aplicacao dos critérios de
inclusao e exclusao e a anadlise das publicacdes selecionadas. A
organizacao do estudo foi direcionada a compreensao dos
mecanismos pelos quais as alteragdes lipidicas contribuem para a
aterogénese e para o aumento do risco cardiovascular, considerando
tanto os parametros tradicionalmente utilizados na pratica clinica
guanto os marcadores lipidicos adicionais investigados em estudos
recentes. Foram considerados, ainda, fatores que podem modificar
essa associacao, como idade, indice de massa corporal, alteracdes

inflamatorias e presenca de outras condicdes metabdlicas.

A questao norteadora estabelecida para conduzir a pesquisa foi: qual
€ a associacao entre dislipidemia e eventos cardiovasculares,
considerando os diferentes componentes do perfil lipidico, a
exposicao cumulativa as alteracdes lipidicas e sua relacao com a
ocorréncia de eventos ateroscleroticos e mortalidade
cardiovascular? A partir dessa questao, buscou-se reunir
informacdes que permitissem compreender a contribuicdo dos
diferentes parametros lipidicos para a estratificacdo do risco
cardiovascular e a identificacao de individuos com maior

probabilidade de desenvolver complicacdes cardiovasculares.

2.2. Estratégia de Busca

A pesquisa bibliografica foi realizada nas bases de dados PubMed e

Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Essas fontes foram selecionadas



por sua relevancia na recuperagao de estudos nacionais e
internacionais relacionados as ciéncias da saude, especialmente
pesquisas sobre dislipidemia, metabolismo lipidico, aterosclerose e
doencas cardiovasculares. A utilizacao dessas plataformas teve como
finalidade identificar publicacdes que abordassem a relagdo entre
alteracdes do perfil lipidico e a ocorréncia de eventos
cardiovasculares, contemplando estudos prospectivos, coortes
longitudinais, revisdes sistematicas, metanalises e revisdes da

literatura.

Para a elaboracao das estratégias de pesquisa, foram considerados
descritores e palavras-chave em portugués e inglés relacionados a
dislipidemia; as alteracdées do perfil lipidico e aos desfechos
cardiovasculares; Entre os termos utilizados estiveram dyslipidemia;
lipid profile; cholesterol; low-density lipoprotein cholesterol; LDL
cholesterol; high-density lipoprotein cholesterol; HDL cholesterol,;
triglycerides; lipoprotein(a); cardiovascular disease; cardiovascular
events; atherosclerotic cardiovascular disease; myocardial infarction

e ischemic stroke; Em portugués; foram considerados os termos

“dislipidemia”; “perfil lipidico”; “colesterol”; “lipoproteina de baixa
densidade”; “lipoproteina de alta densidade”; “triglicerideos”;
“lipoproteinala)”; ‘doencas cardiovasculares”; ‘eventos

", u ", u

cardiovasculares”; “aterosclerose”; “infarto do miocardio” e “acidente

vascular cerebral isquémico”.

~

Também  foram  contemplados termos  relacionados  as
caracteristicas especificas das particulas lipoproteicas e a exposicao
prolongada as alteracdes metabdlicas, incluindo small dense LDL,
LDL subfractions, triglyceride-rich lipoproteins, non-HDL cholesterol,
cumulative LDL exposure, lipid variability e cardiovascular risk.

Adicionalmente, foram considerados termos associados aos



principais desfechos investigados, como cardiovascular mortality, all-
cause mortality, coronary heart disease, myocardial infarction, stroke
e major adverse cardiovascular events. Essa abrangéncia permitiu
contemplar tanto os estudos sobre os componentes tradicionais do
perfil lipidico quanto as investigacdes sobre marcadores adicionais e

sua contribuicao para a avaliacao do risco cardiovascular.

Os descritores e as palavras-chave foram combinados por meio dos
operadores booleanos AND e OR; conforme a necessidade de
ampliar ou restringir 0s resultados;, Entre as combinacdes
consideradas estiveram “dyslipidemia AND cardiovascular events”;
“lipid profile AND cardiovascular disease”; “LDL cholesterol AND
cardiovascular risk”;, “triglycerides AND myocardial infarction”;
“lipoprotein(a) AND atherosclerotic cardiovascular disease”; “small
dense LDL AND cardiovascular events” e “non-HDL cholesterol AND
cardiovascular risk”;, Também foram consideradas combinacdes
relacionadas a exposicao prolongada e a variabilidade dos
parametros lipidicos; como “cumulative LDL exposure AND
cardiovascular events” e ‘lipid variability AND cardiovascular

outcomes”.

A estratégia de busca foi direcionada a identificacao de publicacdes
que contribuissem para compreender a relacao entre as alteracdes
lipidicas e os diferentes desfechos cardiovasculares. Dessa forma,
foram consideradas evidéncias sobre a associagao entre
concentracdes elevadas de LDL-c e doenca aterosclerdtica, a
participacao dos triglicerideos e das lipoproteinas remanescentes, a
influéncia da lipoproteina(a) e a relevancia das subfracées de LDL.
Também foram contempladas investigacdes sobre a exposicao

cumulativa ao colesterol, a variabilidade do perfil lipidico ao longo do



tempo e a influéncia de fatores metabdlicos associados na

ocorréncia de eventos cardiovasculares.

2.3. Periodo e Critérios de Selecao

Foram considerados artigos publicados no periodo de 2016 a 2026,
abrangendo onze anos-calendario, com o objetivo de reunir
evidéncias cientificas sobre a associacao entre dislipidemia e
eventos cardiovasculares. A delimitacdao temporal permitiu
contemplar estudos longitudinais com acompanhamento
prolongado, investigacdes sobre a exposicao cumulativa ao LDL-c e
publicacdes mais recentes relacionadas as subfracdes lipoproteicas e
a outros marcadores de risco cardiovascular. Foram incluidos
trabalhos publicados em 2026, considerando sua contribui¢cao para a
atualizacao das evidéncias disponiveis até o periodo definido para a

revisao.

Foram incluidos artigos cientificos publicados em portugués ou
inglés, identificados nas bases PubMed e BVS, que apresentassem
relacdao direta com a questao norteadora. Foram considerados
elegiveis estudos que investigassem a associacao entre o0s
componentes do perfil lipidico e a ocorréncia de doencas ou eventos
cardiovasculares, incluindo pesquisas sobre LDL-c, HDL-c,
triglicerideos, colesterol nao HDL, lipoproteina(a), lipoproteinas ricas
em triglicerideos e subfracbes de LDL. Também foram
contempladas publicacdes que avaliaram a relacao entre alteracdes
lipidicas e infarto agudo do miocardio, acidente vascular cerebral
Isquémico, doencga arterial coronariana, mortalidade cardiovascular

e mortalidade por todas as causas.



Em relacdo ao delineamento metodoldgico, foram priorizados
estudos prospectivos, estudos de coorte, pesquisas observacionais
longitudinais, revisdes sistematicas, metanalises e revisdes
abrangentes que apresentassem informacdes relevantes para a
compreensao da relacdao entre dislipidemia e risco cardiovascular.
Também foram considerados trabalhos que investigaram a
exposicao cumulativa ao LDL-c, a variabilidade dos parametros
lipidicos, as caracteristicas das subfracdes de lipoproteinas e a
influéncia de fatores metabdlicos e inflamatoérios sobre os desfechos
cardiovasculares. A selecao levou em conta a pertinéncia dos
objetivos, a clareza dos resultados apresentados e a contribuicao das

publicacdes para a discussao do tema.

Foram excluidas publicacdes sem relacao direta com a associacao
entre alteracdes lipidicas e eventos cardiovasculares, estudos que
abordassem exclusivamente condi¢cdes clinicas sem avaliacao de
desfechos cardiovasculares relevantes e trabalhos que nao
apresentassem informacdes suficientes para responder a questao
norteadora. Também foram excluidos editoriais, cartas ao editor,
noticias, comentarios sem analise cientifica pertinente e publica¢des
duplicadas recuperadas nas diferentes bases de dados. Nos casos de
duplicidade, cada publicacdao foi considerada uma Unica vez,
priorizando-se a versao que apresentasse informacdes mais

completas e adequadas aos objetivos da revisao.

2.4. Selecao e Analise dos Estudos

A selecao dos estudos ocorreu a partir da identificacao das
publicacdes recuperadas nas bases PubMed e BVS. Inicialmente,
foram considerados os titulos e resumos dos trabalhos para verificar

sua relagéo com o tema e com a questéo norteadora.



Posteriormente, as publicacdes potencialmente elegiveis foram
examinadas conforme os critérios de inclusao e exclusao
estabelecidos, considerando o objetivo de cada estudo, os
componentes lipidicos investigados, os desfechos cardiovasculares
avaliados e a contribuicdao dos resultados para a compreensao da

associacao entre dislipidemia e doencas cardiovasculares.

Durante a analise, foram consideradas caracteristicas como autoria,
ano de publicagao, delineamento metodoldgico, populacao
estudada, duragcao do acompanhamento, parametros lipidicos
avaliados e principais resultados. Também foram observados os
desfechos clinicos investigados, especialmente doenca arterial
coronariana, infarto agudo do miocardio, acidente vascular cerebral
iIsguémico, eventos cardiovasculares aterosclerdticos e mortalidade
cardiovascular. Em relacdo aos parametros laboratoriais, foram
considerados os niveis de LDL-c, HDL-c, triglicerideos, colesterol nao
HDL, lipoproteina(a), lipoproteinas ricas em triglicerideos e
subfracées de LDL, além de indicadores relacionados a exposicao

cumulativa e a variabilidade do perfil lipidico.

A organizacao dos resultados foi realizada de acordo com os
principais eixos tematicos identificados nas publicacdes
selecionadas. O primeiro eixo compreendeu os fundamentos da
dislipidemia e o0s mecanismos fisiopatoldgicos envolvidos na
formacao e progressao da aterosclerose. O segundo abordou a
associacao entre LDL-c e eventos cardiovasculares, considerando as
concentracdes circulantes e a exposicao cumulativa ao longo da
vida. O terceiro foi direcionado a participacao dos triglicerideos, das
lipoproteinas ricas em triglicerideos e do colesterol nao HDL na
avaliacao do risco cardiovascular. O quarto eixo contemplou a

contribuicao das subfracdes de LDL, especialmente das particulas



pequenas e densas, para o desenvolvimento de eventos

aterosclerodticos.

O quinto eixo foi direcionado a influéncia da lipoproteina(a) e sua
associacao com a ocorréncia de doenca cardiovascular
aterosclerodtica. O sexto contemplou a relacao entre a variabilidade
dos parametros lipidicos, as caracteristicas individuais e a ocorréncia
de desfechos cardiovasculares, considerando fatores como indice de
massa corporal e alteracdes inflamatdrias. Por fim, o sétimo eixo
abordou as evidéncias provenientes de estudos longitudinais e de
acompanhamento prolongado, com atencao a associagao entre
diferentes componentes do perfil lipidico, doenca arterial
coronariana e mortalidade cardiovascular. Essa organizacao
permitiu examinar a relacao entre dislipidemia e eventos
cardiovasculares de maneira integrada, considerando a contribuicao
dos diferentes marcadores lipidicos e suas possiveis aplicagcdes na

estratificacao do risco.

A sintese dos resultados foi realizada de forma qualitativa e
descritiva, sem a realizacdo de uma nova metanalise. Essa
abordagem permitiu integrar as informacdes provenientes das
publicacdes selecionadas, respeitando as diferencas entre os
delineamentos metodoldgicos, as populagdes investigadas, o0s
parametros laboratoriais utilizados, 0S periodos de
acompanhamento e os desfechos avaliados. Os resultados foram
analisados de maneira comparativa, buscando identificar
convergéncias, divergéncias e limitacdes nas evidéncias disponiveis
sobre a associacao entre alteracdes do perfil lipidico e ocorréncia de

eventos cardiovasculares.



A discussao dos achados foi estruturada de modo a relacionar os
diferentes  componentes lipidicos  aos mecanismos  de
desenvolvimento da aterosclerose e aos desfechos cardiovasculares
observados. Foram considerados o papel do LDL-c, a contribuicao
dos triglicerideos e das lipoproteinas remanescentes, a influéncia da
lipoproteina(a), a relevancia das subfracdes de LDL e a importancia
da exposicao prolongada as alteracdes lipidicas. Dessa forma,
buscou-se construir uma sintese critica das evidéncias disponiveis
entre 2016 e 2026, destacando a importancia da avaliacao
abrangente do perfil lipidico para a compreensao e a estratificacao

do risco cardiovascular.

3. RESULTADOS

A anadlise das 12 publicacdes selecionadas permitiu reunir evidéncias
sobre a associacao entre dislipidemia e eventos cardiovasculares,
considerando diferentes componentes do perfil lipidico e sua
participacao no desenvolvimento de doencas aterosclerdticas. Os
estudos contemplaram distintas abordagens metodoldgicas,
incluindo revisdes sistematicas, metanalises, estudos prospectivos,
coortes longitudinais e analises observacionais. Apesar das
diferencas entre os objetivos e os delineamentos, as publicacdes
abordaram a relacao entre alteracdes lipidicas e desfechos como
infarto agudo do miocardio, acidente vascular cerebral isquémico,

doenca arterial coronariana e mortalidade cardiovascular.

As publicacdes selecionadas investigaram principalmente a
associacao entre LDL-c e risco cardiovascular, a influéncia da
exposicao cumulativa ao colesterol ao longo da vida e a participacao
de outros componentes lipidicos, como triglicerideos, colesterol nao

HDL e lipoproteina(a). Também foram identificadas pesquisas sobre



as subfracdes de LDL, especialmente as particulas pequenas e
densas, além de estudos que avaliaram a variabilidade dos niveis
lipidicos e sua relacao com caracteristicas individuais, como o indice
de massa corporal e a presenca de marcadores inflamatoérios. Essa
diversidade permitiu organizar os resultados em eixos relacionados
ao risco aterosclerdtico, a exposicao prolongada as alteracdes
lipidicas e a contribuicao de diferentes marcadores para a ocorréncia

de eventos cardiovasculares.

A Tabela 1 apresenta as principais caracteristicas dos 12 artigos
utilizados como base para esta revisao, considerando autoria, ano de
publicacao, tipo de estudo, objetivo principal e principais
contribuicdes para a compreensao da associacao entre dislipidemia

e eventos cardiovasculares.

Tabela 1. Caracteristicas dos estudos incluidos na revisao de

literatura
Autor/Ano Tipo de Objetivo principal Principais achados
estudo
Duc; Revisao Investigar a Analisa a
Nguyen Di; sistematicae  associacao entre o contribuicao das
Dang Khoa metanalise colesterol de LDL particulas pequenas
(2020) de estudos pequenoedensoe edensasde LDL
prospectivos o risco de eventos para a identificacao
cardiovasculares do risco
em adultos. cardiovascular,
ampliando a
discussao sobre a
importancia das
caracteristicas das
lipoproteinas.
Ramezankh Estudo de Avaliar a Contribui para
ani; Azizi; coorte com associagao entre o compreender a

acompanha perfil lipidico, relacao de



Hadaegh
(2025)

Jia et al.
(2024)

Park et al.
(2023)

Zhang et al.

(2021)

Rong et al.

(2022)

mento de
duas
décadas

Estudo
observaciona
| sobre risco
cardiovascula
;

Coorte
longitudinal
de prevencao
primaria

Estudo de
coorte

Estudo
observaciona
| longitudinal

doencas
cardiovasculares e
mortalidade por
todas as causas.

Investigar a relacao
entre colesterol das
lipoproteinas ricas
em triglicerideos,
risco cardiovascular
em dez anos e
ocorréncia de
infarto e acidente
vascular cerebral
iIsqQUémico.

Avaliar a
associacao entre os
niveis de LDL-c e a
ocorréncia de
eventos
cardiovasculares
em uma populacao
superior a 2,4
milhdes de
individuos.

Avaliar a
associagao entre a
exposicao
cumulativa ao LDL-
c durante a idade
adulta jovem e a
meia-idade e o
risco de eventos
cardiovasculares.

Investigar a
associacao entre os
niveis de LDL-c e o
risco de
mortalidade

diferentes
parametros lipidicos
com desfechos
cardiovasculares em
acompanhamento
prolongado.

Destaca a relevancia
das lipoproteinas
ricasem
triglicerideos na
avaliacao do risco
de eventos
cardiovasculares
ateroscleroticos.

Investiga a relacao
entre diferentes
concentracdes de
LDL-c e eventos
cardiovasculares,
incluindo a
possibilidade de
uma associa¢ao Nao
linear.

Reforca a
importancia de
considerar a
exposicao
prolongada ao LDL-
C, € NA0o apenas os
niveis identificados
em uma avaliacao
isolada.

Contribui para a
compreensao da
relacao de longo
prazo entre as
concentracdes de



Patel et al
(2021)

Stanciulescu

: Scafa-
Udriste;
Dorobantu
(2023)

Xu et al.
(2025)

Colantonio
et al. (2016)

Estudo de
coorte

Revisao
abrangente
da literatura

Estudo
observaciona
| com dados
da coorte
ARIC

Analise de
estudos
observaciona
is

cardiovascular e
por todas as causas
em
acompanhamento
superior a 20 anos.

Avaliar a
associacao entre as
concentracdes de
lipoproteina(a) e a
incidéncia de
doenca
cardiovascular
aterosclerotica.

Explorar a
associacao entre as
subfracdes de LDL
e 0s principais
desfechos
cardiovasculares
adversos.

Investigar a relacao
entre a
variabilidade dos
niveis plasmaticos
de lipidios,
diferentes
categorias de
indice de massa
corporal e
desfechos
cardiovasculares.

Avaliar a
associacao entre os
niveis séricos de
lipidios e a doenca

LDL-c e os
desfechos de
mortalidade.

Destaca a
lipoproteina(a)
como um marcador
adicional
relacionado ao risco
cardiovascular, além
dos parametros
tradicionais do perfil
lipidico.

Discute a
participacao das
diferentes
subfracdes de LDL
NO Processo
aterosclerdtico e
sua possivel
contribui¢cao para a
estratificagcao do
risco.

Amplia a
compreensao sobre
a influéncia da
variabilidade lipidica
e das caracteristicas
corporais na
ocorréncia de
eventos
cardiovasculares.

Contribui para a
compreensao da
relacao entre os
parametros lipidicos
convencionais e a



contempora
neos

Analise de
dados de
consorcio

Brunner et
al. (2019)

multinaciona
I

Estudo
prospectivo
de base

Mo et al.
(2020)

populacional

arterial
coronariana.

Investigar a
aplicacao do
colesterol nao HDL
na estratificacao
populacional do
risco
cardiovascular.

Avaliar o impacto
da carga
cumulativa de LDL-
c e da proteina C-
reativa
ultrassensivel sobre
O risco
cardiovascular.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2026.

ocorréncia de
doenca coronariana.

Evidencia a
importancia do
colesterol nao HDL
COomo parametro
complementar para
avaliacao do risco
cardiovascular.

Relaciona a
exposicao
prolongada ao LDL-
c e ainflamacao
sistémica a
avaliacao do risco
de eventos
cardiovasculares.

A anadlise dos estudos permitiu identificar diferentes perspectivas
sobre a associacao entre dislipidemia e eventos cardiovasculares.
Enquanto as pesquisas longitudinais contribuiram  para
compreender a relacao entre a exposicao prolongada as alteracdes
lipidicas e a ocorréncia de desfechos clinicos, as revisdes
sistematicas e abrangentes possibilitaram reunir informacdes sobre
caracteristicas especificas das particulas lipoproteicas. Por sua vez,
os estudos populacionais ampliaram a compreensao sobre a
utilizacao de diferentes parametros do perfil lipidico na identificacao

de individuos com maior risco cardiovascular.

A Tabela 2 sintetiza os principais eixos identificados nas publicacdes,
relacionando os aspectos investigados, suas contribuicdes para a

compreensao da associacao entre dislipidemia e eventos

cardiovasculares e os artigos que fundamentam cada aspecto.



Tabela 2. Principais aspectos da associacao entre dislipidemia e

eventos cardiovasculares

Aspecto

LDL-c e risco
cardiovascular

Exposicao
cumulativa ao
LDL-c

Particulas
peguenas e
densas de LDL

Triglicerideos e
lipoproteinas
ricasem
triglicerideos

Lipoproteina(a)

Colesterol nao
HDL

Atualiza¢des encontradas na
literatura

O LDL-c constitui um dos
principais parametros
relacionados ao
desenvolvimento da
aterosclerose e a ocorréncia de
eventos cardiovasculares.

A exposicao prolongada a
concentracdes elevadas de LDL-c
ao longo da vida representa um
aspecto importante na avaliagcao
do risco cardiovascular.

As caracteristicas das particulas
de LDL podem influenciar sua
capacidade aterogénica,
ampliando a discussao sobre a
avaliacao das subfracdes
lipoproteicas.

O colesterol presente nas
lipoproteinas ricas em
triglicerideos esta relacionado a
avaliacao do risco de infarto do
miocardio e acidente vascular
cerebral isquémico.

A lipoproteina(a) representa um
marcador lipidico adicional
associado a incidéncia de
doenca cardiovascular
aterosclerotica.

O colesterol nao HDL permite
considerar o conjunto de
lipoproteinas aterogénicas e
contribui para a estratificacao

Principais
referéncias

Park et al. (2023);
Rong et al. (2022);
Colantonio et al.
(2016)

Zhang et al. (2021);
Mo et al. (2020)

Duc; Nguyen Di;
Dang Khoa (2026);
Stanciulescu; Scafa-
Udriste; Dorobantu
(2023)

Jia et al. (2024)

Patel et al. (2021)

Brunner et al. (2019)



populacional do risco
cardiovascular.

Variabilidade As oscilacdes dos niveis Xu et al. (2025)
do perfil lipidico  plasmaticos de lipidios podem

acrescentar informacodes a

avaliacao do risco, especialmente

guando consideradas em

conjunto com caracteristicas

individuais.
Perfil lipidico e Diferentes componentes do Ramezankhani;
mortalidade perfil lipidico foram investigados = Azizi; Hadaegh
em relacao a mortalidade (2025); Rong et al.
cardiovascular e por todas as (2022)

causas, especialmente em
estudos com acompanhamento
prolongado.

Perfil lipidico e As alteracdes dos parametros Colantonio et al.

doenca arterial séricos de lipidios apresentam (20106);

coronariana relacdo com a ocorréncia de Ramezankhani;
doenca coronariana e Azizi; Hadaegh
contribuem para a avaliacao do (2025)

risco aterosclerdtico.

Interacao entre A avaliagao conjunta da Mo et al. (2020)
dislipidemia e exposicao cumulativa ao LDL-c e
inflamacao de marcadores inflamataorios

permite investigar diferentes
componentes envolvidos no
risco cardiovascular.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2026.

A analise das publicacdes permitiu identificar que a associacao entre
dislipidemia e eventos cardiovasculares envolve diferentes
componentes do metabolismo lipidico, ndao se restringindo as
concentracdes de LDL-c. Os estudos abordaram tanto os parametros

convencionais quanto caracteristicas especificas das particulas



lipoproteicas, a exposicao acumulada ao colesterol e a influéncia de
fatores metabdlicos e inflamatoérios. Essa diversidade demonstra a
complexidade da relacdo entre alteracdes lipidicas e

desenvolvimento de doencas cardiovasculares.

Entre os componentes avaliados, o LDL-c apresentou destaque por
sua relacao com o processo aterosclerético e com a ocorréncia de
eventos cardiovasculares. As investigacdes contemplaram diferentes
concentracdes desse parametro e sua associacao com desfechos
clinicos, incluindo doenca coronariana, infarto do miocardio e
mortalidade. Também foram identificadas abordagens que
consideraram a exposicao cumulativa ao LDL-c, indicando a
importancia de analisar o comportamento dos niveis lipidicos ao
longo do tempo, em vez de considerar exclusivamente uma medida

laboratorial isolada.

Outro aspecto identificado foi a participagdo das caracteristicas
estruturais das particulas de LDL na avaliagdo do risco
cardiovascular. As particulas pequenas e densas foram investigadas
devido as suas propriedades potencialmente mais aterogénicas,
enquanto as revisdes sobre subfracdes de LDL ampliaram a
discussao sobre a heterogeneidade das lipoproteinas. Essas
abordagens contribuem para compreender por que individuos com
concentracdes semelhantes de LDL-c podem apresentar perfis

metabdlicos e riscos cardiovasculares distintos.

Os triglicerideos e as lipoproteinas ricas em triglicerideos também
foram contemplados nas publicacdes selecionadas. A investigacao
do colesterol presente nessas particulas permitiu ampliar a avaliacao
da carga de lipoproteinas aterogénicas circulantes, considerando

sua associacao com eventos como infarto do miocardio e acidente



vascular cerebral isquémico. Além disso, o colesterol nao HDL foi
abordado como um parametro complementar, por representar o
colesterol transportado por diferentes lipoproteinas potencialmente

envolvidas no processo aterosclerdtico.

A lipoproteina(a) constituiu outro eixo relevante, por representar
uma particula com caracteristicas proprias e associacao com a
ocorréncia de doenca cardiovascular aterosclerdtica.  Sua
investigacao amplia a compreensao dos fatores lipidicos
relacionados ao risco cardiovascular, especialmente porque suas
concentracdes apresentam importante determinagcao genética.
Dessa forma, sua avaliacao permite considerar aspectos que Nao sao
completamente representados pelos parametros convencionais do

perfil lipidico.

As publicacdes também abordaram a relacao entre a variabilidade
dos niveis lipidicos, as caracteristicas corporais e a ocorréncia de
desfechos cardiovasculares. A analise dessas variaveis permite
considerar que o risco nao depende exclusivamente das
concentracdes de colesterol e triglicerideos, mas também pode
estar relacionado a evolucao dos parametros metabdlicos e a
coexisténcia de outros fatores de risco. Nesse contexto, a avaliacao
conjunta de alteracdes lipidicas e marcadores inflamatorios
representa  uma abordagem adicional para investigar o0s

mecanismos envolvidos na progressao da aterosclerose.

Por fim, os estudos com acompanhamento prolongado
contribuiram para compreender a relacao entre o perfil lipidico e os
desfechos cardiovasculares ao longo dos anos. A investigacao da
mortalidade cardiovascular, da mortalidade por todas as causas e da

incidéncia de eventos aterosclerdticos permitiu reunir diferentes



perspectivas sobre o impacto das alteracdes lipidicas na saude
cardiovascular. Em conjunto, as publicacdes selecionadas
forneceram subsidios para uma analise abrangente dos principais
parametros relacionados a dislipidemia e sua associacao com

eventos cardiovasculares, que serao aprofundados na discussao.

Figura 1. Fluxograma do processo de identificacao, triagem,
elegibilidade e inclusao dos estudos selecionados para a revisao de

literatura, adaptado das recomendacdes PRISMA

: Identificagdo dos estudos através de bases de dados registros ]
= Estudos encontrados: Estudos n&o inclusos:
§ PubMed (n = 148) Idiomas que ndo sejam
= BVS (n = 103) & inglés e portugués: (n = 39)
';':: Total: 251 Data de publicagdo superior
) a 5anos: (n = 62)
Em triagem: »| Estudos ndo inclusos:
(n=150) (n=87)
A
§) Estudos em analise: " Estudos nao inclusos:
k: (n = 63) (n=23)
'™
|—
Estudos avaliados de forma .| Estudos n&o inclusos:
integra para elegibilidade "| Artigos de revisao (n = 8)
(n = 40) N&o respondiam a questao de
pesquisa (n = 12)
Estudos excluidos ap6s
leitura integral: (n = 8)
\ 4
§ Total de estudos incluidos na
% revisao:
£ (n=12)

Fonte: Elaborado pelos autores, 2026.

Apos a aplicacao das etapas de identificacao, triagem e avaliacao de
elegibilidade, foram considerados 12 estudos para compor a

presente revisao. As publicacdes incluidas apresentaram diferentes



abordagens metodoldgicas e permitiram reunir evidéncias sobre a
associacao entre dislipidemia e eventos cardiovasculares, incluindo a
participacao do LDL-c, dos triglicerideos, das lipoproteinas ricas em
triglicerideos, da lipoproteina(a), do colesterol nao HDL e das
subfracdes de LDL. Também foram identificadas discussdes sobre a
exposicao cumulativa ao colesterol, a variabilidade do perfil lipidico e
a influéncia de fatores metabdlicos e inflamatoérios. Esses estudos
constituiram a base para a analise dos principais aspectos
relacionados a participacao das alteragcdes lipidicas no
desenvolvimento de doencas cardiovasculares, os quais serao

aprofundados na discussao.

4. DISCUSSAO

4.1. Fundamentos Fisiopatolégicos da Dislipidemia e Sua Relacao

com a Aterosclerose

A dislipidemia representa uma alteracao no metabolismo dos
lipidios, caracterizada principalmente por  concentracdes
inadequadas de colesterol total, lipoproteina de baixa densidade
(LDL-c), lipoproteina de alta densidade (HDL-c) e triglicerideos. Essas
alteracdes possuem importancia clinica devido a participagao das
lipoproteinas no desenvolvimento da aterosclerose, processo
inflamatodrio crénico que compromete a estrutura e a funcao das
artérias. Entre os diferentes componentes do perfil lipidico, o LDL-c
apresenta papel particularmente relevante, uma vez que suas
particulas podem penetrar e permanecer na camada intima dos
vasos sanguineos, favorecendo alteracdes que contribuem para a
formacao das placas aterosclerdticas. Dessa forma, a dislipidemia
constitui um dos principais fatores modificaveis relacionados ao

desenvolvimento de doencas cardiovasculares, especialmente



quando permanece sem controle durante periodos prolongados

(Colantonio et al, 2016; Stanciulescu; Scafa-Udriste; Dorobantu, 2023).

O desenvolvimento da aterosclerose envolve uma sequéncia de
alteracdes na parede arterial, iniciada pela retencao de lipoproteinas
contendo apolipoproteina B na camada intima dos vasos. Apds sua
retencao, €ssas particulas podem sofrer modificacoes,
desencadeando respostas inflamatdrias e atraindo células do
sistema imunoldgico, especialmente monaocitos, que se diferenciam
em macrofagos. Essas células incorporam o excesso de lipidios e dao
origem as células espumosas, contribuindo para a formacao das
estrias gordurosas e, posteriormente, das placas aterosclerdticas.
Com a progressao desse processo, ocorre acumulo de componentes
lipidicos e fibrosos, podendo haver estreitamento do lUmen arterial e
comprometimento do fluxo sanguineo. Quando uma placa se torna
instavel e sofre ruptura ou erosao, pode ocorrer formacao de
trombos, responsaveis por eventos agudos, como infarto agudo do
miocardio e acidente vascular cerebral isquémico (Stanciulescu;

Scafa-Udriste; Dorobantu, 2023; Duc; Nguyen Di; Dang Khoa, 2026).

Embora o LDL-c seja um dos principais marcadores associados a
aterosclerose, a participacao de outras fracdes lipidicas também
precisa ser considerada. As lipoproteinas ricas em triglicerideos e
seus remanescentes podem contribuir para o acumulo de colesterol
na parede arterial, enquanto a lipoproteina(a) apresenta
caracteristicas estruturais e metabdlicas que favorecem seu
envolvimento no processo aterotrombdtico. Além disso, a avaliacao
isolada do colesterol total pode nao representar adequadamente a
guantidade de particulas potencialmente aterogénicas circulantes.
Nesse contexto, parametros como colesterol nao HDL, triglicerideos

e subfracdes do LDL ampliam a compreensao do perfil lipidico e



podem contribuir para uma avaliagcdao mais abrangente do risco
cardiovascular. Portanto, a dislipidemia deve ser compreendida
como uma condicao multifatorial, na qual diferentes particulas
lipoproteicas participam de mecanismos relacionados a formacao e
a progressao da aterosclerose (Brunner et al, 2019; Patel et al, 2021;

Jia et al,, 2024).

A relacao entre dislipidemia e eventos cardiovasculares também
depende da interacao entre alteracdes lipidicas e outros fatores
clinicos e metabdlicos, como hipertensao arterial, diabetes mellitus,
obesidade, tabagismo e inflamacao sistémica. Essas condicoes
podem potencializar os efeitos das particulas aterogénicas sobre a
parede vascular e contribuir para a progressao da doenca
aterosclerotica. Nesse sentido, a analise conjunta do perfil lipidico e
das caracteristicas individuais permite compreender melhor a
diversidade do risco cardiovascular entre os pacientes. A
identificacao precoce das alteracdes lipidicas, associada ao controle
dos fatores de risco concomitantes, constitui uma estratégia
importante para reduzir a progressao da aterosclerose e prevenir
complicacdes cardiovasculares ao longo da vida (Mo et al, 2020; Xu

et al, 2025; Ramezankhani; Azizi; Hadaegh, 2025).

4.2. LDL-c e Sua Associagcao com Eventos Cardiovasculares

O colesterol associado a lipoproteina de baixa densidade (LDL-c)
ocupa posicao central na avaliacao do risco cardiovascular devido a
sua participacao direta no desenvolvimento da aterosclerose.
Concentracdes elevadas dessa fracao lipidica favorecem maior
disponibilidade de particulas capazes de penetrar e permanecer na
parede arterial, contribuindo para o acumulo de colesterol e a

formacao de placas aterosclerdticas. A associacao entre LDL-c e



doenca cardiovascular tem sido investigada em diferentes
populacdes, incluindo individuos sem historico prévio de eventos
cardiovasculares e pacientes com fatores de risco estabelecidos.
Essas evidéncias reforcam a importancia do LDL-c ndao apenas como
um parametro laboratorial, mas também como um componente
relacionado aos mecanismos responsaveis pelo desenvolvimento de
infarto do miocardio, acidente vascular cerebral isqguémico e outras
manifestacdes da doenca aterosclerdtica (Colantonio et al, 2016;

Park et al,, 2023).

A relacdao entre os niveis de LDL-c e a ocorréncia de eventos
cardiovasculares foi examinada em uma ampla populacao por Park
et al. (2023), que investigaram a associacao entre essa fracao lipidica
e o0s desfechos cardiovasculares em mais de 2,4 milhdes de
individuos acompanhados em um contexto de prevencao primaria.
A analise contribui para demonstrar que a relacao entre LDL-c e
risco cardiovascular pode apresentar diferentes padrdes conforme as
concentracdes observadas e as caracteristicas da populacao
estudada. Os autores identificaram uma associacao em formato de
J, indicando que a interpretacao dos niveis de LDL-c deve considerar
O contexto clinico e epidemioldgico dos individuos. Entretanto, esse
tipo de associacao observacional nao deve ser interpretado como
evidéncia de que concentracdes elevadas de LDL-c sejam protetoras
ou de que a reducao dessa fracao lipidica deixe de ser importante

para a prevencao cardiovascular (Park et al, 2023).

A associacao entre LDL-c e mortalidade também foi investigada em
estudos de acompanhamento prolongado. Rong et al (2022)
avaliaram a relagao entre as concentracdes dessa lipoproteina e os
riscos de mortalidade cardiovascular e por todas as causas ao longo

de mais de duas décadas, contribuindo para a compreensao dos



efeitos das alteracdes lipidicas em periodos extensos. De forma
complementar, Ramezankhani, Azizi e Hadaegh (2025) analisaram a
relacao entre o perfil lipidico, as doencas cardiovasculares e a
mortalidade em um acompanhamento de duas décadas. A
importancia dessas investigacdes esta na possibilidade de observar
desfechos que ultrapassam o periodo de avaliacao de estudos de
curta duracao, considerando que a aterosclerose apresenta evolucao
progressiva e pode permanecer clinicamente silenciosa por muitos

anos antes da manifestacao de um evento cardiovascular.

Além da concentracao de LDL-c identificada em uma avaliacao
isolada, a interpretacao do risco cardiovascular deve considerar a
presenca de outros componentes lipidicos e as condi¢cdes clinicas
associadas. Individuos com valores semelhantes de LDL-c podem
apresentar riscos distintos em razao de diferencas na concentracao
de lipoproteina(a), triglicerideos, colesterol ndo HDL e caracteristicas
metabdlicas. Nesse contexto, a avaliacdo do LDL-c permanece
fundamental, mas sua utilizacao deve estar integrada a analise
global do risco cardiovascular. A identificacao de alteracdes
concomitantes permite reconhecer individuos que podem
apresentar risco residual mesmo quando os niveis de LDL-c nao
parecem expressivamente elevados, reforcando a importancia de
uma abordagem individualizada na prevencao de eventos

ateroscleroticos (Brunner et al, 2019; Patel et al,, 2021; Jia et al, 2024).

4.3. Exposicdo Cumulativa Ao LDL-c e Risco Cardiovascular Ao

Longo da Vida

A exposicao cumulativa ao LDL-c representa um aspecto importante
para compreender a relacdo entre dislipidemia e eventos

cardiovasculares, pois o risco aterosclerético nao depende



exclusivamente da concentracao dessa lipoproteina em
determinado momento. A permanéncia de niveis elevados durante
anos pode favorecer o acumulo progressivo de colesterol na parede
arterial, contribuindo para o desenvolvimento e a evolucdao das
placas ateroscleroticas. Dessa maneira, dois individuos com valores
semelhantes de LDL-c em uma avaliacao laboratorial podem
apresentar historicos de exposicao bastante diferentes e,
consequentemente, trajetoérias distintas de risco cardiovascular. Essa
perspectiva amplia a interpretacao tradicional do perfil lipidico,
destacando que a duracao da exposicao as particulas aterogénicas
também possui relevancia na avaliagcao da saude cardiovascular

(Zhang et al, 2021, Mo et al., 2020).

Zhang et al (2021) investigaram a associagao entre a exposicao
cumulativa ao LDL-c durante a idade adulta jovem e a meia-idade e
o risco de eventos cardiovasculares. A abordagem adotada pelos
autores destaca a importancia de considerar o histérico de
concentracdes lipidicas ao longo do tempo, em vez de utilizar
exclusivamente uma medida obtida em determinado momento.
Essa perspectiva € particularmente relevante porque alteragoes
metabdlicas podem comecar em fases precoces da vida e
permanecer sem identificacdo durante anos, permitindo a
progressao gradual da aterosclerose. Assim, a avaliacao dos niveis de
LDL-c em adultos jovens pode contribuir para reconhecer individuos
com exposicao prolongada a concentracdes elevadas e que, mesmo
sem manifestacdes clinicas iniciais, podem apresentar maior

vulnerabilidade cardiovascular futuramente (Zhang et al,, 2021).

A relacao entre exposicao cumulativa aos lipidios e eventos
cardiovasculares também envolve a interagdao com processos

inflamatoérios. Mo et al (2020) analisaram o impacto da carga



cumulativa de LDL-c e da proteina C-reativa ultrassensivel (hs-CRP)
sobre o risco cardiovascular, considerando simultaneamente um
marcador lipidico e um indicador de inflamacao sistémica. Essa
associacao é relevante porque a aterosclerose nao constitui apenas
um processo de deposicao de colesterol, mas envolve respostas
inflamatorias persistentes que participam da formacao, progressao e
instabilidade das placas. Dessa forma, a presenca simultanea de
maior exposicao ao LDL-c e de alteracdes inflamatdrias pode
contribuir para uma compreensao mais ampla dos mecanismos
relacionados ao risco cardiovascular, evidenciando a importancia de
considerar diferentes dimensdes fisiopatoldgicas na avaliacao dos

pacientes (Mo et al, 2020).

A compreensao da exposicao cumulativa ao LDL-c reforca a
importancia da prevencao cardiovascular iniciada precocemente,
especialmente em individuos com historico familiar de doenca
cardiovascular prematura, alteracdes persistentes do perfil lipidico
ou outros fatores de risco associados. A identificacao de
concentracdes elevadas desde a idade adulta jovem pode favorecer
intervencdes oportunas, incluindo mudancas no estilo de vida e,
quando clinicamente indicadas, medidas farmacoldgicas para
controle dos lipidios. Além disso, o acompanhamento periddico
permite avaliar a evolucao do perfil lipidico e reconhecer situacdes
em que a exposicao aterogénica permanece elevada apesar de
avaliacdes pontuais aparentemente satisfatorias. Portanto, a
prevencao nao deve se limitar ao controle dos valores laboratoriais
em um unico momento, mas considerar a trajetéria metabdlica do
individuo e a reducao da exposicao prolongada as lipoproteinas
aterogénicas (Zhang et al, 2021, Rong et al, 2022; Ramezankhani;
Azizi; Hadaegh, 2025).



4.4. Subfracoes do LDL e Particulas Pequenas e Densas na

Determinacao do Risco Cardiovascular

Embora o LDL-c seja amplamente utilizado na avaliagcao do risco
cardiovascular, a concentragcao de colesterol transportado por essa
lipoproteina  nem  sempre representa integralmente  as
caracteristicas das particulas circulantes. O LDL apresenta diferentes
subfracdes, que variam de acordo com seu tamanho, densidade e
composicao. Entre elas, destacam-se as particulas pequenas e
densas, frequentemente denominadas small dense LDL (sdLDL),
gue apresentam caracteristicas metabdlicas associadas a maior
permanéncia na circulacao e a maior facilidade de penetracao na
parede arterial. Essas propriedades podem favorecer sua
participacdo no processo aterosclerdtico, contribuindo para a
formacao e progressao das placas. Dessa maneira, a analise das
subfracdes do LDL amplia a compreensao da dislipidemia e permite
considerar aspectos que nao sao completamente identificados pela
dosagem convencional do LDL-c (Stanciulescu; Scafa-Udriste;

Dorobantu, 2023; Duc; Nguyen Di; Dang Khoa, 2026).

As particulas pequenas e densas de LDL apresentam caracteristicas
gque podem aumentar seu potencial aterogénico. Por serem
menores, podem atravessar com maior facilidade determinadas
estruturas da parede vascular e permanecer retidas no espaco
subendotelial. Além disso, sua composicao favorece maior
suscetibilidade a processos de oxidacao, modificacdes que podem
intensificar a resposta inflamatodria local e facilitar sua captacao por
macrofagos. Esse conjunto de propriedades contribui para a
formacao de células espumosas e para o desenvolvimento das
placas aterosclerdticas. A presenca elevada dessas particulas

também pode estar relacionada a alteracdes metabdlicas,



especialmente resisténcia a insulina, obesidade abdominal,
hipertrigliceridemia e reducao do HDL-c, condi¢cdes frequentemente
associadas a um perfil lipidico mais aterogénico (Stanciulescu; Scafa-

Udriste; Dorobantu, 2023).

A associacao entre particulas pequenas e densas e eventos
cardiovasculares foi abordada por Duc, Nguyen Di e Dang Khoa
(2026), que investigaram a relacao entre a concentracao de
colesterol presente nessas particulas e o risco de eventos
cardiovasculares em adultos, por meio de uma revisao sistematica e
metanalise de estudos prospectivos. Essa abordagem contribui para
discutir a importancia de caracteristicas qualitativas das
lipoproteinas, além de suas concentracdes convencionais. A analise
das subfracdes também permite compreender por que individuos
com valores semelhantes de LDL-c podem apresentar diferentes
niveis de risco aterosclerdtico. Entretanto, a utilizacdao desses
marcadores na pratica clinica deve considerar a disponibilidade dos
meétodos laboratoriais, a padronizacao das técnicas de mensuracao e
a necessidade de evidéncias adicionais que demonstrem sua
contribuicao independente para a estratificacdo do risco
cardiovascular (Duc; Nguyen Di; Dang Khoa, 2026; Stanciulescu;

Scafa-Udriste; Dorobantu, 2023).

Apesar do interesse crescente pelas subfracdes do LDL, sua
avaliacdao nao substitui a dosagem convencional de LDL-c, que
permanece como um dos principais parametros utilizados no
acompanhamento e no tratamento da dislipidemia. A investigacao
de particulas pequenas e densas pode oferecer informacdes
complementares em situacdes especificas, especialmente quando
existe discordancia entre o perfil lipidico tradicional e as

caracteristicas metabdlicas do paciente. Contudo, a incorporacao



desses exames a rotina assistencial depende de maior padronizagao,
disponibilidade e demonstracao de beneficio clinico adicional.
Portanto, o reconhecimento das diferentes subfracdées do LDL
representa um avanco na compreensao da aterogenicidade, mas
sua aplicacao deve ser interpretada em conjunto com os fatores de
risco tradicionais e as recomendacdes de prevencao cardiovascular
(Stanciulescu; Scafa-Udriste; Dorobantu, 2023; Duc; Nguyen Di; Dang
Khoa, 2026).

4.5. Triglicerideos, Lipoproteinas Ricas em Triglicerideos e

Colesterol Nao HDL

Os triglicerideos constituem outro componente importante do perfil
lipidico e estao relacionados ao transporte e ao armazenamento de
energia no organismo. No sangue, sao transportados principalmente
por lipoproteinas como os quilomicrons e as lipoproteinas de muito
baixa densidade (VLDL), além de seus remanescentes. Quando
ocorre elevacao persistente dos triglicerideos, pode haver aumento
da circulacao de lipoproteinas ricas em triglicerideos e de particulas
remanescentes capazes de contribuir para 0O processo
aterosclerdtico. Embora a associacao entre hipertrigliceridemia e
eventos cardiovasculares seja influenciada por fatores metabodlicos
concomitantes, essas particulas apresentam importancia propria na
formacao da doenca vascular, especialmente por transportarem
colesterol que pode ser depositado na parede arterial (Jia et al.,, 2024,

Brunner et al,, 2019).

As lipoproteinas ricas em triglicerideos e seus remanescentes
participam da aterogénese por meio do transporte de colesterol
para os tecidos periféricos, incluindo a parede arterial. Apds a acao

de enzimas responsaveis pela metabolizacdao dos triglicerideos,



essas particulas sofrem modificagdes em sua composicao e podem
originar remanescentes com capacidade de permanecer na
circulacao e contribuir para o acumulo lipidico vascular. Jia et al.
(2024) investigaram a associacao entre o colesterol das lipoproteinas
ricas em triglicerideos, o risco de doenca cardiovascular
aterosclerotica em dez anos e a ocorréncia de infarto do miocardio e
acidente vascular cerebral isquémico. Essa abordagem reforca a
importancia de avaliar ndao apenas os triglicerideos isoladamente,
mas também o colesterol transportado pelas particulas relacionadas
a0 seu metabolismo, considerando sua possivel contribuicao para o

risco cardiovascular residual (Jia et al., 2024).

Outro parametro relevante € o colesterol nao HDL, obtido pela
diferenca entre o colesterol total e o HDL-c. Esse indicador
representa o colesterol transportado por todas as lipoproteinas
potencialmente aterogénicas, incluindo LDL, VLDL, lipoproteinas de
densidade intermediaria e remanescentes. Sua utilizacao amplia a
avaliacao do risco cardiovascular porque contempla particulas que
Nao sao representadas exclusivamente pelo LDL-c. Brunner et al.
(2019), ao investigarem a aplicacao do colesterol nao HDL na
estratificacao do risco cardiovascular em diferentes populacdes,
contribuiram para demonstrar a relevancia desse parametro na
avaliacao epidemioldgica e clinica. Sua determinacao também
apresenta a vantagem de ser calculada a partir de um exame
convencional do perfil lipidico, sem necessidade de uma dosagem

laboratorial adicional especifica (Brunner et al, 2019).

A interpretacao dos triglicerideos e do colesterol nao HDL deve
considerar as caracteristicas metabdlicas e clinicas de cada
individuo. Pacientes com obesidade, diabetes mellitus e resisténcia a

insulina podem apresentar aumento dos triglicerideos, reducao do



HDL-c e maior concentracao de lipoproteinas remanescentes,
formando um perfil associado a maior carga aterogénica. Nessas
situacdes, a avaliacao isolada do LDL-c pode nao representar
completamente as alteragcdes do metabolismo lipidico. Assim, a
inclusao do colesterol nao HDL e a analise dos triglicerideos podem
contribuir para uma avaliagdo mais abrangente, principalmente
quando existe suspeita de alteragcdes nas lipoproteinas ricas em
triglicerideos. A interpretacao conjunta desses parametros favorece
a identificacao de alteracdes persistentes e auxilia na definicao de
estratégias preventivas direcionadas a reducao do risco

cardiovascular (Brunner et al, 2019; Jia et al, 2024; Xu et al,, 2025).

4.6. Lipoproteina(a) E Sua Contribuicio para o Risco

Cardiovascular Aterosclerético

A lipoproteina(a), também conhecida como Lp(a), € uma particula
lipoproteica semelhante ao LDL, formada pela associacao de uma
particula contendo apolipoproteina B-100 com uma segunda
proteina denominada apolipoproteina(a). Sua concentragao
plasmatica apresenta importante influéncia genética, sendo
relativamente estavel ao longo da vida em comparagao com outros
componentes do perfil lipidico. A relevancia clinica dessa
lipoproteina esta relacionada a sua associacao com a doenca
cardiovascular aterosclerdtica, uma vez que pode participar do
acumulo de lipidios na parede arterial e de mecanismos
relacionados a inflamacao e a trombose. Dessa forma, a Lp(a)
representa um fator de risco adicional que deve ser considerado na
avaliacao de individuos com suspeita de maior predisposicao

cardiovascular (Patel et al, 2021).



A participacao da Lp(a) na aterogénese esta relacionada tanto as
caracteristicas de sua estrutura quanto as propriedades de seus
componentes. Por apresentar uma particula semelhante ao LDL,
pode contribuir para o transporte e a deposicao de colesterol na
parede arterial. Além disso, a presenca da apolipoproteina(a),
estruturalmente semelhante ao plasminogénio, desperta interesse
devido a sua possivel interferéncia em mecanismos relacionados a
fibrindlise e a formacao de trombos. Essa combinacao de
propriedades permite compreender por que a Lp(a) € investigada
Nao apenas como marcador de aterosclerose, mas também como
componente associado ao risco de eventos aterotrombaoticos.
Entretanto, os mecanismos envolvidos sao complexos e devem ser
interpretados considerando a interacao entre fatores genéticos,

metabodlicos e vasculares (Patel et al, 2021).

Patel et al (2021) investigaram a associagcao entre as concentracdes
de Lp(a) e a ocorréncia de doenca cardiovascular aterosclerotica,
contribuindo para a compreensao da importancia dessa lipoproteina
na identificacao de individuos com maior risco. Diferentemente de
alteracdes lipidicas que podem apresentar variagdes importantes
em resposta a alimentacao, ao peso corporal e as intervencdes
terapéuticas, a concentracao de Lp(a) €& predominantemente
determinada por fatores genéticos. Por esse motivo, sua avaliacao
pode fornecer informacdes complementares em pacientes com
historico familiar de doenca cardiovascular prematura, eventos
ateroscleroticos em idades precoces ou risco cardiovascular
aparentemente desproporcional aos valores convencionais do perfil
lipidico. Essa caracteristica reforca o interesse clinico na identificacao
de niveis elevados, especialmente quando outros fatores de risco

estao presentes (Patel et al, 2021).



A inclusao da Lp(a) na avaliagao do risco cardiovascular amplia a
compreensao da dislipidemia para além dos parametros
tradicionalmente utilizados. Sua presenca em concentracdes
elevadas pode contribuir para a manutencao de risco aterosclerotico
mesmo em individuos que apresentam controle adequado de
outros componentes do perfil lipidico. Dessa maneira, a avaliacao
desse marcador pode auxiliar na identificacao de risco residual e na
intensificacao de estratégias preventivas, considerando o histoérico
familiar e as condicdes clinicas do paciente. Apesar de sua
relevancia, a interpretacao dos resultados deve considerar as
unidades de medida, os métodos laboratoriais utilizados e as
caracteristicas individuais, evitando comparacdes inadequadas entre
diferentes técnicas. Assim, a Lp(a) representa um componente
importante da avaliacdo contemporanea do risco cardiovascular,
complementando a analise do LDL-c e das demais lipoproteinas
aterogénicas (Patel et al, 2021; Stanciulescu; Scafa-Udriste;

Dorobantu, 2023).

4.7. Variabilidade Lipidica, Inflamacao e Fatores Metabdlicos

Associados Ao Risco Cardiovascular

Além das concentracdes de colesterol e triglicerideos, a variabilidade
dos parametros lipidicos ao longo do tempo representa um aspecto
relevante na avaliacdao do risco cardiovascular. As alteracoes
repetidas nos niveis de LDL-c, HDL-c e triglicerideos podem refletir
mudang¢as no metabolismo, na alimentacdao, no peso corporal, na
adesdao ao tratamento e na presenca de condi¢cdes clinicas
associadas. Nesse contexto, a analise de uma Unica dosagem
laboratorial pode nao representar adequadamente a exposicao do
individuo as alteracdes lipidicas durante periodos prolongados. A

avaliacao longitudinal do perfil lipidico permite identificar oscilacdes



persistentes e compreender melhor a relacdo entre o
comportamento metabdlico e a ocorréncia de eventos

cardiovasculares (Xu et al, 2025; Rong et al,, 2022).

A variabilidade dos lipidios também deve ser interpretada em
associacao com fatores como obesidade, diabetes mellitus,
hipertensao arterial e resisténcia a insulina. Essas condi¢cdes podem
modificar a composicao e a distribuicdo das lipoproteinas,
favorecendo o aumento dos triglicerideos, a reducao do HDL-c e a
presenca de particulas de LDL com caracteristicas mais
aterogénicas. Xu et al (2025), ao investigarem a relacao entre os
desfechos cardiovasculares e a variabilidade dos niveis plasmaticos
de lipidios em diferentes categorias de indice de massa corporal,
contribuiram para discutir a influéncia do estado nutricional nessa
associacao. Essa perspectiva demonstra que o risco cardiovascular
nao depende exclusivamente de uma alteracao lipidica isolada, mas
também da interacao entre o perfil metabdlico e as caracteristicas

individuais dos pacientes (Xu et al,, 2025).

Outro componente importante nessa relacao € a inflamacao
sistémica, que participa de diferentes etapas da formacao e
progressao da aterosclerose. A presenca de alteracdes inflamatorias
pode favorecer a disfuncao endotelial, a ativacao de células
imunologicas e a instabilidade das placas aterosclerdticas. Mo et al.
(2020) analisaram a associag¢ao entre a carga cumulativa de LDL-c e
a proteina C-reativa ultrassensivel, considerando a contribuicao
conjunta desses fatores para o risco cardiovascular. Essa abordagem
reforca que o processo aterosclerdtico envolve mecanismos
metabdlicos e inflamatodrios interdependentes, de modo que a

avaliacao do perfil lipidico pode ser complementada por indicadores



relacionados a inflamacao em contextos clinicos especificos (Mo et
al., 2020).

A compreensao da interacao entre variabilidade lipidica, inflamacao
e fatores metabodlicos reforca a necessidade de uma abordagem
individualizada na prevencao cardiovascular. O acompanhamento
periddico permite avaliar a estabilidade das concentracdes lipidicas,
identificar alteracdes relacionadas a mudancas no estado
metabdlico e verificar a resposta as intervencgdes realizadas. Além
disso, o controle de fatores associados, como excesso de peso,
sedentarismo, diabetes e hipertensao, deve integrar as estratégias
de prevencao, uma vez que essas condi¢cdes podem potencializar os
efeitos da dislipidemia. Portanto, a avaliacao longitudinal e integrada
dos parametros metabdlicos pode contribuir para uma identificacao
mais abrangente dos individuos com maior vulnerabilidade
cardiovascular (Xu et al, 2025; Mo et al, 2020; Ramezankhani; Azizi,

Hadaegh, 2025).

4.8. Implicagoes Clinicas, Prevencao Cardiovascular e Limitagoes

das Evidéncias

As evidéncias analisadas reforcam a importancia da identificacao e
do tratamento adequado da dislipidemia como estratégias
fundamentais para a prevencao de eventos cardiovasculares. A
avaliacao do perfil lipidico permite reconhecer alteracdes que
podem permanecer assintomaticas durante anos, mas que
contribuem progressivamente para o desenvolvimento da
aterosclerose. Nesse contexto, o LDL-c permanece como um dos
principais parametros utilizados na estratificacao do risco e no
acompanhamento terapéutico. Entretanto, a analise de outros

componentes, como  colesterol Nnao HDL, triglicerideos,



lipoproteina(a) e subfracdes do LDL, pode oferecer informacdes
complementares, especialmente em individuos que apresentam
fatores de risco associados ou historico de eventos cardiovasculares
prematuros (Brunner et al, 2019; Patel et al, 2021; Stanciulescu;

Scafa-Udriste; Dorobantu, 2023).

A prevencao cardiovascular deve envolver medidas direcionadas
tanto ao controle das alteracdes lipidicas quanto a reducao dos
fatores de risco associados. A adocao de habitos alimentares
adequados, a pratica regular de atividade fisica, a manutencao de
um peso corporal saudavel e a interrupcao do tabagismo
constituem medidas importantes para melhorar o perfil metabdlico
e reduzir o risco cardiovascular. Nos individuos com indicacao
clinica, o tratamento farmacologico deve ser instituido de acordo
com a avaliacao individualizada, considerando o risco cardiovascular
global, os niveis lipidicos e a presenca de comorbidades. O
acompanhamento continuo também ¢é essencial para verificar a
resposta as intervencdes, avaliar a adesao e identificar pacientes que
permanecem com alteracdes lipidicas apesar do tratamento
instituido (Colantonio et al, 2016; Brunner et al, 2019; Ramezankhani;

Azizi; Hadaegh, 2025).

Apesar da relevancia dos achados, a interpretacdao das evidéncias
exige considerar algumas limitagdes metodoldgicas. Parte
importante dos trabalhos selecionados apresenta delineamento
observacional, o que permite identificar associacdes entre alteracdes
lipidicas e desfechos cardiovasculares, mas nao estabelece
necessariamente uma relacao causal. Além disso, diferencas entre as
populacdes estudadas, periodos de acompanhamento, métodos
laboratoriais e definicdes dos desfechos podem dificultar

comparacoes diretas. A utilizacao de diferentes parametros, como



LDL-c, colesterol nao HDL, lipoproteina(a) e subfracdes lipoproteicas,
também representa um desafio para a padronizacao das analises.
Mesmo revisbes sistematicas e metanalises podem apresentar
limitacdes relacionadas a heterogeneidade dos estudos incluidos e a
disponibilidade de dados comparaveis (Stanciulescu; Scafa-Udriste;

Dorobantu, 2023; Duc; Nguyen Di; Dang Khoa, 2026).

Diante dessas consideracdes, a avaliacao da dislipidemia deve ser
compreendida como parte de uma estratégia abrangente de
prevencao cardiovascular, e nao como uma analise isolada de
valores laboratoriais. A identificacao precoce das alteracdes lipidicas,
O reconhecimento da exposicao cumulativa ao LDL-c e a
investigacao de outros marcadores aterogénicos podem contribuir
para uma estratificacdao mais adequada do risco. Além disso, a
consideracao dos fatores inflamatorios e metabdlicos permite
ampliar a compreensao dos mecanismos envolvidos na ocorréncia
de eventos cardiovasculares. Dessa forma, os achados reforcam a
importancia de estratégias preventivas individualizadas e do
acompanhamento longitudinal, ao mesmo tempo que evidenciam a
necessidade de novas pesquisas para esclarecer o valor progndstico
adicional de determinados marcadores lipidicos na pratica clinica

(Zhang et al, 2021; Mo et al,, 2020; Jia et al., 2024).

5. CONCLUSAO

A anadlise dos estudos selecionados permitiu compreender a
importancia da dislipidemia como fator associado ao
desenvolvimento de doencas cardiovasculares, especialmente por
sua participacao na formacao e progressao da aterosclerose. Entre
os componentes do perfil lipidico, o LDL-c apresentou destaque

devido a sua relacao com o acumulo de colesterol na parede arterial



e com a ocorréncia de eventos como infarto agudo do miocardio e
acidente vascular cerebral isqguémico. Além disso, os achados
reforcaram que a exposicao prolongada a concentracdes elevadas
de lipoproteinas aterogénicas pode contribuir para o aumento do

risco cardiovascular ao longo da vida.

Observou-se também que a avaliacao do risco cardiovascular nao
deve se restringir a dosagem convencional do LDL-c. Outros
componentes, como  triglicerideos, colesterol nao HDL,
lipoproteina(a) e particulas pequenas e densas de LDL, apresentam
relevancia na compreensao da complexidade do metabolismo
lipidico e de sua participacao na aterogénese. A variabilidade dos
parametros lipidicos, associada a inflamacao, a obesidade e a outras
alteracdes metabdlicas, também demonstra que 0O risco
cardiovascular resulta da interacao entre diferentes fatores, exigindo

uma avaliacao clinica abrangente e individualizada.

Nesse contexto, a identificacao precoce da dislipidemia e o
acompanhamento periodico do perfil lipidico constituem medidas
importantes para a prevencao de complicacdes cardiovasculares. A
adocao de habitos de vida saudaveis, o controle das comorbidades e
a utilizacao de tratamento farmacoldgico quando indicado sao
estratégias fundamentais para reduzir a exposicao as particulas
aterogénicas e minimizar o risco de eventos. A interpretacao
conjunta dos parametros laboratoriais e das caracteristicas clinicas
permite estabelecer condutas preventivas mais adequadas,
considerando nao apenas os valores lipidicos atuais, mas também o

historico e a duracao das alteracdées metabdlicas.

Por fim, conclui-se que existe uma associacao relevante entre

dislipidemia e eventos cardiovasculares, embora sua magnitude e



apresentacao dependam de diferentes caracteristicas individuais e
metabdlicas. Apesar dos avancos na identificacdo de novos
marcadores lipidicos, ainda sao necessarias pesquisas que
esclarecam sua contribuicao independente e seu valor adicional na
estratificacdo do  risco cardiovascular. Dessa forma, o
aprofundamento do conhecimento sobre as diferentes fracdes
lipidicas e sua interacdo com mecanismos inflamatodrios podera
contribuir para aprimorar as estratégias de prevencao, o
acompanhamento clinico e a reducao da morbimortalidade

cardiovascular.
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