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D®Ý½®Ö®��Ã®� 

>ÊDoençaÊqueÊseÊcaracterizaÊporÊalteraçõesÊdasÊgordurasÊnoÊsangue. 

>ÊPodeÊterÊorigemÊgenéƟcaÊeÊhereditáriaÊ(comÊpossívelÊassociaçãoÊaÊ

fatoresÊambientaisÊe/ouÊcomportamentais)ÊouÊconsequenteÊaÊoutrasÊ

doençasÊ(comoÊaÊdiabetes,Êobesidade,ÊhipoƟroidismo,Êetc.)ÊouÊdoÊ

esƟloÊdeÊvida. 

>ÊTiposÊdeÊdislipidemia: 

>ÊHipercolesterolemia:ÊAumentoÊdoÊcolesterolÊtotalÊ(CT)Êe/ouÊ

doÊcolesterolÊ“mau”ÊdenominadoÊporÊlipoproteinaÊdeÊbaixaÊ

densidadeÊ(LDL).Ê 

>ÊHipertrigliceridemia:ÊAumentoÊdosÊtriglicerídeosÊ(TG). 

>ÊDislipidemiaÊmista:ÊÊCombinaçãoÊdeÊdoisÊfatoresÊ(p.e.ÊCTÊ

elevadoÊe/ouÊLDLÊeÊTGÊelevados). 

>ÊHipolipidemia:ÊDiminuiçãoÊdoÊcolesterolÊ“bom”ÊdenominadoÊ

porÊlipoproteinaÊdeÊaltaÊdensidadeÊ(HDL). 

AÊ �®Ý½®Ö®��Ã®�Ê �Ê çÃÊ ¥�ãÊÙÊ ��Ê RISCO CARDIOVASCULAR,Ê ÖÊ®ÝÊ �Ýã�Ê

�®Ù�ã�Ã�Äã�Ê �ÄòÊ½ò®��Ê Ä�Ê ��çÃç½���ÊÊ �ÄÊÙÃ�½,Ê ÖÙÊ¦Ù�ÝÝ®ò�Ê �Ê

�ø��ÝÝ®ò�Ê��Ê¦ÊÙ�çÙ�ÊÄ�ÝÊÖ�Ù���ÝÊ��ÝÊ�Ùã�Ù®�Ý,ÊÖÊ��Ä�ÊÊ�ÝÝ®ÃÊÊ�ÝãÙç®ÙÊ

�ÊÖ�ÝÝ�¦�ÃÊ�ÊÊÝ�Ä¦ç�.ÊP�Ù�Ê�ÊÙ��ç��ÊÊ��Ýã�ÊÙ®Ý�ÊÊÊÊÊ�¹�ã®òÊÊÖÙ®Ã�Ù®ÊÊ

Ý�Ù�Ê�ÊREDUÇÃO  DO LDL. 
 

®ÃÖÊÙã�ÊÝ�½®�Äã�ÙÊØç�Ê�½¦çÄÝÊ��ÝÊÝÊ��Ê�®Ý½®Ö®��Ã®�ÊÖÊ��ÃÊÝ�ÙÊÙ�ò�Ùã®-

�ÊÝÊ�ÊÃÊ�Ê��Ê��ÊÊ��ÊçÃÊESTILO DE VIDA Ã�®ÝÊÝ�ç��ò�½.Ê 
 

P�Ù�Ê®ÝÝÊÊ�Ê�ÝÝ�Ä�®�½Ê�ÊÖÙ�ã®��ÊÙ�¦ç½�ÙÊ��Ê�ø�Ù�°�®ÊÊ¥°Ý®�ÊÊ�Ê�Ê��Ê��ÊÊ��Ê

çÃÊÖ��Ù�ÊÊ�½®Ã�Äã�ÙÊÝ�ç��ò�½ÊØç�ÊÖÙÊÃÊò�ÊÊÊ�ÊÄÝçÃÊÊ��Ê¥Ùçã�,Ê«ÊÙ-

ã°�Ê½�Ý,Ê ¥ÙçãÊÝÊ �Ê Ý�Ã�Äã�ÝÊ Ê½��¦®ÄÊÝÊÝ,Ê Ö�Ý���Ê,Ê Ì½�ÊÝÊ ò�¦�ã�®ÝÊ (Ö.�.Ê

�þ�®ã�),Ê ®Ê¦çÙã�Ê �Ê ��Ù��®ÝÊ ®Äã�¦Ù�®ÝÊ�Ê �ò®ã�ÊÊÊ�ÊÄÝçÃÊÊ��Ê��ÙÄ�Êò�ÙÃ�-

½«�,Ê��ÙÄ�ÊÖÙÊ��ÝÝ���,Ê��Ù��®ÝÊÙ�¥®Ä��ÊÝÊ�ÊÝ�½.Ê 
 

OÝÊÖ��ÙÎ�ÝÊ�½®Ã�Äã�Ù�ÝÊ�ÊÃÊÃ�®ÊÙÊ�ò®��Ä�®�ÊC®�Äã®¥®��ÊÄ�ÊÙ��ç��ÊÊ�ÊÊ

RISCO CARDIOVASCULARÊÝ�ÊÊ�ÝÊ�®�ã�ÝÊDASHÊ�ÊMEDITERRÂNICA. 

 



ALTERAÇÕES NO ESTILO DE VIDA EFEITO 

EvitarÊaÊgorduraÊtrans 5–10% 

ReduzirÊoÊaporteÊdeÊgorduraÊsaturada 5–10% 

AumentarÊoÊaporteÊdeÊfibra 5–10% 

UsarÊalimentosÊfuncionaisÊforƟficadosÊcomÊfitoesteróis 5–10% 

UsarÊsuplementosÊdeÊarrozÊvermelho 5–10% 

ReduzirÊoÊexcessoÊdeÊpesoÊcorporal 5–10% 

ReduzirÊoÊaporteÊdeÊcolesterol <5% 

AumentarÊoÊexercícioÊİsicoÊhabitual <5% 

LDLÊ=ÊlipoproteínaÊdeÊbaixaÊdensidade. 

 BAIXAR O COLESTEROL TOTAL E LDL 

ALTERAÇÕES NO ESTILO DE VIDA EFEITO 

ReduzirÊoÊexcessoÊdeÊpesoÊcorporal <5% 

ReduzirÊoÊconsumoÊdeÊbebidasÊcomÊálcool >10% 

AumentarÊoÊexercícioÊİsicoÊhabitual 5–10% 

ReduzirÊoÊaporteÊtotalÊdeÊhidratosÊdeÊcarbono 5–10% 

UsarÊsuplementosÊdeÊõmega-3 5–10% 

ReduzirÊaÊingestãoÊdeÊaçúcaresÊsimplesÊ(p.e.Êrefrigerantes) 5–10% 

SubsƟtuirÊaÊgorduraÊsaturadaÊporÊgorduraÊinsaturada <5% 

>Ê�Ê¦ÊÙ�çÙ�ÊSATURADA �Ê�Ê¦ÊÙ�çÙ�ÊTRANSÊ Ý�ÊÊÊÝÊ ¥�ãÊÙ�ÝÊÄçãÙ®�®ÊÄ�®ÝÊ

�ÊÃÊÃ�®ÊÙÊ®ÃÖ��ãÊÊÄÊÝÊÄ°ò�®ÝÊ�ÊÊLDL,Ê�ÊÄãç�ÊÊ�ÄØç�ÄãÊÊ�ÊÖÙ®Ã�®Ù�Ê�ç-

Ã�Äã�ÊÊÊHDL,Ê�Ê¦ÊÙ�çÙ�ÊãÙ�ÄÝÊ�®Ã®Äç®ÊÊÊHDL. 
 

¥ÊÄã�ÝÊ�½®Ã�Äã�Ù�ÝÊ��Ê¦ÊÙ�çÙ�ÊTRANS:Ê��ÙÄ�Ê�Ê½�ã®�°Ä®ÊÝÊÖÙÊò�Ä®�Äã�ÝÊ��Ê

�Ä®Ã�®ÝÊÙçÃ®Ä�Äã�Ý,ÊPÙÊ�çãÊÝÊ®Ä�çÝãÙ®�½®þ��ÊÝÊ(�Ê½��«�Ý,Ê�Ê½ÊÝ,Ê��ã�ã�ÝÊ

¥Ù®ã�Ý,Ê �ã�.),Ê Ù�¥�®�Î�ÝÊ ÖÙÊÄã�ÝÊ �Ê �ÊÃ�Ù,Ê Ã�Ù¦�Ù®Ä�Ý,Ê Ì½�ÊÝ/¦ÊÙ�çÙ�ÝÊ

Ö�Ù�®�½ÊÊçÊãÊã�½Ã�Äã�Ê«®�ÙÊ¦�Ä��ÊÝ. 
 

¥ÊÄã�ÝÊ�½®Ã�Äã�Ù�ÝÊ��Ê¦ÊÙ�çÙ�ÊSATURADA:ÊC�ÙÄ�ÝÊò�ÙÃ�½«�Ý,ÊÃ�Äã�®¦�,Ê

Ã�Ù¦�Ù®Ä�,Ê��Ä«�Ê��ÊÖÊÙ�Ê,ÊÖÙÊ�çãÊÝÊ��Ê�«�Ù�çã�Ù®�,ÊÌ½�ÊÊ��Ê�Ê�ÊÊ�Ê��Ê

Ö�½Ã�,Ê½�ã®�°Ä®ÊÝÊ¦ÊÙ�ÊÝ. 

 

>Ê�ÊFIBRA,ÊÖ�Ùã®�ç½�ÙÃ�Äã�Ê�ÊÝÊ½éò�½,ÊPÊ��Ê�Ýã�ÙÊÖÙ�Ý�Äã�ÊÄÊÝÊ«ÊÙã°�Ê½�Ý,Ê

¥Ùçã�Ê �Ê ��Ù��®ÝÊ ®Äã�¦Ù�®Ý.Ê OÝÊ B-GLUCANOS,Ê çÃÊ ã®ÖÊÊ ��Ê ¥®�Ù�Ê ÝÊ½éò�½,Ê

ÖÙ�Ý�Äã�Ê Ä�Ê �ò�®�Ê �Ê Ä�Ê ��ò���,Ê ÖÊ��ÃÊ Ù��çþ®ÙÊ 3Ê �Ê 5%Ê ÊÝÊ Ä°ò�®ÝÊ ��Ê LDLÊ

Øç�Ä�ÊÊ�ÊÄÝçÃ®�ÊÝÊ��®Ã�Ê��ÝÊ3Ê¦ÙÊÖÊÙÊ�®�.ÊÖ�Ù�Ê®ÝÝÊÊ��Ýã�Ê�ÊÃ�ÙÊ50Ê¦ÙÊ

��Ê�ò�®�Ê(4Ê�Ê5Ê�Ê½«�Ù�ÝÊ��ÊÝÊÖ�). 

 

>ÊÊÝÊFITOESTERÓIS �ÊÃÖ�ã�ÃÊ�ÊÃÊÊÊ�Ê½�Ýã�ÙÊ½ÊÄ�Ê��ÝÊÙ��ÊÊ ®Äã�Ýã®Ä�½Ê�Ê

�Ýã�ÊÊÄ�ãçÙ�½Ã�Äã�ÊÖÙ�Ý�Äã�ÝÊ�ÃÊÌ½�ÊÝÊò�¦�ã�®Ý,Ê«ÊÙã°�Ê½�Ý,Ê¥Ùçã�,Ê¥Ùç-

ãÊÝÊÊ½��¦®ÄÊÝÊÝÊ�ÊÝ�Ã�Äã�Ý.ÊEÝã�ÊÙ��ÊÃ�Ä���ÊÊÊÊçÝÊÊ��Ê�½®Ã�ÄãÊÝÊ¥çÄ�®-

ÊÄ�®ÝÊ ¥ÊÙã®¥®���ÊÝÊ �ÃÊ ¥®ãÊ�Ýã�ÙÌ®ÝÊ (Ö.�.Ê ½�®ã�Ê ¥�ÙÃ�Äã��Ê)Ê Ä�ÝÊ Ù�¥�®�Î�ÝÊ

ÖÙ®Ä�®Ö�®Ý.Ê(≥Ê2Ê¦Ù/�®�). 

>ÊOÊEXERCÍCIO FÍSICO ÉÊ IMPORTANTEÊNOSÊVÁRIOSÊTIPOSÊDEÊDISLIPIDEMIA,Ê

MASÊOÊSEUÊEFEITOÊNOÊHDLÊTEMÊUMAÊMAIORÊRELEVÂNCIAÊDADAÊAÊMAGNI-

TUDEÊDOÊSEUÊEFEITO. 

 

>Ê AÊ CESSAÇÃO TABÁGICA PODE CONTRIBUIRÊ PARAÊ AÊ ELEVAÇÃOÊ DOÊHDL,Ê

DESDEÊQUEÊOÊAUMENTOÊDEÊPESOÊSEJAÊPREVENIDO.ÊNUNCAÊÉÊDEMAISÊSALI-

ENTARÊQUEÊDEIXARÊDEÊFUMARÊAPRESENTAÊMUITOSÊBENEFÍCIOSÊRELATIVA-

MENTEÊAOÊRISCO CARDIOVASCULAR. 

 BAIXAR O COLESTEROL TOTAL E LDL 

ALTERAÇÕES NO ESTILO DE VIDA EFEITO 

EvitarÊaÊgorduraÊtrans 5–10% 

AumentarÊoÊexercícioÊİsicoÊhabitual >10% 

ReduzirÊoÊexcessoÊdeÊpesoÊcorporal 5–10% 

SubsƟtuirÊhidratosÊdeÊcarbonoÊporÊgorduraÊinsaturada 5–10% 

BeberÊmoderadamenteÊbebidasÊc/ÊálcoolÊ(consumidoresÊhabituais) 5–10% 

CessarÊoÊtabagismo <5% 

BAIXAR OS TRIGLICERÍDEOS 
 

DIMINUIRÊ AÊ INGESTÃOÊ DEÊ BEBIDAS COM ÁLCOOL RESULTAÊ

NUMAÊELEVADAÊREDUÇÃOÊDOSÊTG,ÊESPECIALMENTEÊEMÊQUEMÊ

APRESENTAÊESTESÊVALORESÊELEVADOS. 

AÊDESCIDAÊDOSÊTGÊPELAÊREDUÇÃOÊTOTALÊDOSÊHIDRATOSÊDEÊ

CARBONOÊÉÊMAISÊPROEMINENTEÊQUANDOÊESTAÊÉÊFEITAÊATRAVÉSÊ

DEÊALIMENTOS REFINADOS EÊCOMÊELEVADO ÍNDICE GLICÉMICO.Ê 

AÊSUPLEMENTAÇÃOÊDEÊÕMEGA-3 PODERÁÊSERÊBENÉFICAÊ

QUANDOÊÉÊTOMADAÊEMÊDOSESÊENTREÊ2ÊAÊ3ÊGR/DIA. 

TGÊ=Êtriglicerídeos. 

 AUMENTAR O HDL 

OÊELEVADOÊCONSUMOÊDEÊAÇUCARES SIMPLES CONTRIBUIÊPARAÊ

AÊELEVAÇÃOÊDOSÊTG,ÊPARTICULARMENTEÊEMÊQUEMÊAPRESENTAÊ

VALORESÊELEVADOSÊOUÊCOMÊEXCESSOÊDEÊGORDURAÊABDOMINAL. 

>ÊOÊARROZ VERMELHO CARECEÊDEÊMAISÊESTUDOSÊQUANTOÊÀÊSUAÊSEGU-

RANÇAÊEÊHÁÊAÊNECESSIDADEÊDEÊUMAÊMELHORÊREGULAÇÃOÊDOSÊSEUSÊSU-

PLEMENTOS. 

 

>ÊRELATIVAMENTEÊÀÊPERDA DE PESO EÊAOÊEXERCÍCIO FÍSICO IMPORTAÊSALI-

ENTARÊQUEÊAÊMAGNITUDEÊDOÊ SEUSÊ EFEITOS,Ê EMBORAÊPEQUENA,ÊNÃOÊ SEÊ

SINGEMÊ APENASÊ ÀSÊ GORDURASÊ NOÊ SANGUE,Ê VISTOÊ QUEÊ Ê INFLUENCIAMÊ

POSITIVAMENTEÊOUTROSÊFATORESÊDEÊRISCO CARDIOVASCULAR. 
HDLÊ=ÊlipoproteínaÊdeÊaltaÊdensidade. 

E O POLICOSANOL E A BERBERINA? 

>ÊPOLICOSANOL:ÊSEMÊEFEITOSÊSIGNIFICATIVOS. 
 

>ÊBERBERINA:ÊPODERÁÊREDUZIRÊOSÊNÍVEISÊDEÊLDLÊEÊDOSÊTG,ÊCONTUDOÊDA-

DAÊ AÊ FALTAÊ DEÊ ENSAIOSÊ CLÍNICOSÊ RANDOMIZADOSÊ DEÊ ALTAÊ QUALIDADEÊÊ

URGEÊAÊNECESSIDADEÊDEÊDESENVOLVERÊMAISÊESTUDOSÊSOBREÊAÊSUAÊEFICI-

ÊNCIA.ÊPARAÊALÉMÊDISSOÊAÊSUAÊBIODISPONIBILIDADEÊEMÊDIFERENTESÊPRE-

PARAÇÕESÊAINDAÊDEVEÊSERÊMELHORÊANALISADA.Ê 

E O OVO E O ÓLEO DE COCO? 

>Ê OVO:Ê OÊ Ê CONSUMOÊ MODERADO,Ê ENQUADRADOÊ NUMÊ ESTILOÊ DEÊ VIDAÊ

SAUDÁVEL,ÊPARECEÊNÃOÊAUMENTARÊOÊRISCO CARDIOVASCULAR. 
 

>ÊÓLEOÊDEÊCOCO:ÊDADOÊOÊ SEUÊ ELEVADOÊTEORÊ EMÊGORDURAÊSATURADA,Ê

DESACONSELHA-SEÊOÊSEUÊCONSUMOÊREGULAR. 

TG 


