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APRESENTAÇÃO

O esforço presente na comunidade acadêmica e científica com o objetivo comum 
de promover saúde é uma ação que vai além da Lei orgânica da saúde, se baseando 
também no compromisso individual dos profissionais da área em oferecer mecanismos que 
proporcionem saúde à população.

Consequentemente, para se promover saúde em todos os seus aspectos, torna – 
se necessária cada vez mais a busca por novos métodos de diagnóstico eficaz e preciso 
para a mitigação das enfermidades nas comunidades. Partindo deste princípio, esta obra 
construída inicialmente de cinco volumes, propõe oferecer ao leitor material de qualidade 
fundamentado na premissa que compõe o título da obra, ou seja, promoção da saúde e 
consequentemente o tratamento das diversas doenças, uma vez que é cada vez mais 
necessária a atualização constante de seus conhecimentos.

De forma integrada e colaborativa a nossa proposta, apoiada pela Atena Editora, 
trás ao leitor produções acadêmicas desenvolvidas no território nacional abrangendo 
informações e estudos científicos no campo das ciências médicas com ênfase na promoção 
da saúde em nosso contexto brasileiro.

O tratamento, diagnóstico e busca por qualidade de vida da população foram as 
principais temáticas elencadas na seleção dos capítulos deste volume, contendo de forma 
específica descritores das diversas áreas da medicina, com ênfase em conceitos tais como 
linfonodomegalias, hipertensão arterial refratária, Doença de Alzheimer, psicoestimulante, 
técnicas de genotipagem, acometimento neurológico, Coronavírus, epidemiologia, 
oncologia, Síndrome de West; homeostasis, dislipidemias, SUS, fosfoetanolamina sintética, 
saúde do trabalhador, dentre outros diversos temas relevantes.

Finalmente destacamos que a disponibilização destes dados através de uma 
literatura, rigorosamente avaliada, fundamenta a importância de uma comunicação sólida e 
relevante na área médica, deste modo a obra “Medicina: Esforço Comum da Promoção da 
Saúde e Prevenção e Tratamento das Doenças – volume 3” proporcionará ao leitor dados 
e conceitos fundamentados e desenvolvidos em diversas partes do território nacional de 
maneira concisa e didática. 

Desejo uma excelente leitura a todos!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: As estatinas são fármacos com 
efeito comprovado na redução dos níveis 
de LDL -colesterol (LDL-C) fator crucial 
no desenvolvimento de dislipidemias. Tais 
medicamentos são amplamente prescritos para 
fins de prevenção secundária por minimizar 
o risco de desenvolvimento de doenças 
cardiovasculares. Para tanto, tem-se como 
objetivo principal analisar os apontamentos 
existentes na literatura acerca do uso de estatinas 
em níveis de prevenção primária em doenças 
cardiovasculares (DCV’s). Essa pesquisa deu-

se em moldes de revisão narrativa de literatura 
realizando um levantamento bibliográfico por 
meio de plataformas e repositórios digitais de 
pesquisas. Colecionando informações que ao 
longo da pesquisa ressaltaram que no Brasil 
não há uma diretriz ou política pública de saúde 
voltada para o uso de estatinas na prevenção 
primária, ao contrário da atenção secundária, 
que esses fármacos são amplamente utilizados. 
Ao contrário, em outros países como Espanha, 
Portugal e Inglaterra que há um registro mais 
notável do uso da estatina neste nível de 
atendimento preventivo. Assim, a literatura 
consultada aponta que a utilização de estatinas 
para fins de prevenção ainda é um assunto que 
gera infinitos debates devido ao fato de sua 
recomendação ser baseada no score de risco, 
gerando ainda mais divergências, embora estes 
medicamentos sejam altamente recomendáveis 
por órgãos e instituições de pesquisa em 
saúde. Diante dessas concepções evidencia-
se que embora as estatinas estejam presentes 
no Sistema Único de Saúde - SUS desde 2005 
no Brasil, sendo prescritas em programas de 
atenção preventiva secundária, sua prescrição 
em níveis primários ainda carece de maiores 
estudos baseados em evidências e experiências 
de países e centros de pesquisas que lidam com 
este aspecto.
PALAVRAS-CHAVE: Dislipidemias, SUS, 
estatinas, doenças cardiovasculares, prevenção.
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THE USE OF STATINS IN PRIMARY PREVENTION OF CARDIOVASCULAR 
DISEASES

ABSTRACT: Statins are drugs with a proven effect in reducing LDL-cholesterol (LDL-C) levels, 
a crucial factor in the development of dyslipidemia. Such drugs are widely prescribed for 
secondary prevention purposes because they minimize the risk of developing cardiovascular 
diseases. Therefore, the main objective is to analyze the existing notes in the literature 
about the use of statins in levels of primary prevention in cardiovascular diseases (CVD’s). 
This research took place in the framework of a narrative review of literature, carrying out a 
bibliographic survey through platforms and digital research repositories. Collecting information 
that throughout the research highlighted that in Brazil there is no public health guideline or 
policy aimed at the use of statins in primary prevention, unlike secondary care, that these 
drugs are widely used. On the contrary, in other countries like Spain, Portugal and England 
there is a more notable record of the use of statins at this level of preventive care. Thus, the 
consulted literature points out that the use of statins for prevention purposes is still a subject 
that generates endless debates due to the fact that its recommendation is based on the risk 
score, generating even more divergences, although these drugs are highly recommended by 
organs and health research institutions. Given these conceptions, it is evident that although 
statins have been present in the Unified Health System - SUS since 2005 in Brazil, being 
prescribed in secondary preventive care programs, their prescription at primary levels still 
lacks further studies based on evidence and experiences from countries and research centers 
that deal with this aspect.
KEYWORDS: Dyslipidemia, SUS, statins, cardiovascular diseases, prevention.

1 | 	INTRODUÇÃO
As doenças cardiovasculares (DCV’s) são listadas constantemente na literatura 

como sendo a primeira causa de mortes em todo o mundo. Assim, recebem uma notável 
atenção por parte de profissionais da área de saúde e de órgãos e sistemas de saúde 
pública devido seu caráter pandêmico. Neste sentido, gera-se a necessidade de práticas 
voltadas à prevenção, visto que o agravamento pode ser iniciado por meio de eventos 
como Acidente Vascular Encefálico (AVE), dando início a uma série de complicações e 
podem até mesmo, levar a morte antes que se estabeleça um tratamento buscando a 
reversibilidade do quadro (ROCHA, 2016).

Existe uma forte correlação entre as doenças cardiovasculares e os elevados níveis 
de colesterol. De modo geral, esta elevação das taxas de colesterol presentes na corrente 
sanguínea recebe a designação genérica de dislipidemia. Existem diferentes tipos desta 
patologia, contudo, todas referem-se ao aumento significativo do colesterol e sua principal 
implicação se dá através do surgimento de aterosclerose. Portanto, há um consenso na 
literatura apontando que ao prevenir as dislipidemias, consequentemente, consegue-
se reduzir os riscos de acometimento de doenças e eventos de ordem cardiovascular 
(LINHARELLI; POTT, 2017).
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Com relação ao tratamento para as dislipidemias, as estatinas têm sido apontadas 
como amplamente prescritas na prática clínica. Tal fato decorre do fato das mesmas serem 
agentes hipolipidêmicos, devido a sua comprovada eficiência na minimização dos níveis de 
colesterol sérico, o que demonstra uma melhor tolerabilidade e segurança no que se refere 
a efeitos colaterais. Por este fator, as estatinas passaram a ser amplamente consideradas 
como importantes aliadas nos tratamentos de enfermidades que apresentam correlação 
com os elevados níveis de colesterol no sangue (MASSON, 2019). 

Diante das considerações dispostas, a presente revisão narrativa, buscou apontar 
teorizações de pesquisadores que trabalharam com a temática da aplicabilidade de 
fármacos da classe das estatinas na prevenção primária para doenças de caráter 
cardiovascular. Devido a relevância que tais doenças apresentam com relação a sua alta 
prevalência mundial e as implicações que acarretam aos sistemas de saúde, pesquisas 
nesta direção podem contribuir para o campo da atenção médica cardiológica, oferecendo 
reflexões sobre o tema em questão. 

A prevenção primária, se caracteriza como o conjunto de ações, atitudes e práticas 
destinadas a evitar que determinada doença ocorra na população, buscando, dessa 
maneira, remover os fatores e aspectos de risco. Assim, a prevenção primária tem como 
objetivo à promoção de saúde e a proteção específica, por meio de estratégias que 
procuram inviabilizar o surgimento de doenças (GIRALDEZ, 2015; BENSEÑOR; LOTUFO, 
2019). Devido às doenças cardiovasculares terem elevada importância na saúde pública, 
há a necessidade que o Sistema Único de Saúde (SUS), invista de maneira eficiente 
em estratégias de prevenção primária (SANTOS, 2019). Medidas como à prática de 
aconselhamento e acolhimento da população nas unidades de saúde de atenção primária, 
bem como a disponibilização de forma gratuita de medicamentos, como as estatinas, é de 
grande relevância para minimizar os riscos e, assim, prevenir tais eventos cardiovasculares 
(BARBOSA, et al., 2015). 

Diante das informações apresentadas, a proposta do trabalho, visa o desenvolvimento 
de uma revisão narrativa realizada em plataformas virtuais, procurando evidenciar estudos 
sobre a utilização das estatinas como elemento de prevenção primária, buscando apontar 
o mecanismo de ação, tolerabilidade e colateralidade.

2 | 	DOENÇAS CARDIOVASCULARES E DISLIPIDEMIAS
As Doenças Cardiovasculares - DCV’s são consideradas pela literatura médica a 

primeira causa de morte tanto no Brasil quanto em todo mundo. A Sociedade Brasileira de 
Cardiologia - SBC estima que 14 milhões de pessoas, aproximadamente, foram acometidas 
por doenças cardiovasculares no Brasil em 2019. Ressalta a ocorrência de 380 mil óbitos 
por ano, cerca de mil mortes por dia e uma morte a cada 40 segundos. Além do mais, cerca 
de 20% de todas as mortes no país acima dos trinta anos são devido a doenças cardíacas. 
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Já a nível mundial percebe-se um elevado crescimento de DCV’s, principalmente, em 
países em desenvolvimento devido a diminuição das doenças infecciosas e mudanças do 
estilo de vida que acaretando maior expectativa de vida da população (AZEVUM; MAIA; 
NAKAZONE, 2012). 

Todos os anos, cerca de 17,9 milhões de pessoas morrem por DCV’s em todo o 
mundo, o que representa cerca de 31% de todas as mortes globais (BRASIL, 2016; WHO, 
2016). Destes, 75% das mortes acontecem por doença coronariana e 80% são devido ao 
infarto do miocárdio (IAM) e AVE (BRASIL, 2016). No Brasil, as DCV’s são a primeira causa 
de morte, sendo consideradas como um grave problema de saúde pública (BRASIL, 2016a; 
GUEDES et al, 2016; MANSUR, 2012). 

De acordo com dados do SUS foram registrados 113.773 óbitos por doenças 
isquêmicas do coração em 2017. Já em relação as internações hospitalares no Brasil, 
devido as DCV’s, em um período de 2008 até 2019 houve um gasto de R$97.047.870,6 
o que representa cerca de 10% de todos os gastos totais com internações hospitalares 
(BRASIL, 2019). O problema é grave, posto que esses números preocupam, sobretudo de 
doenças que poderiam ser prevenidas e tratadas. Entretanto, ainda hoje as DCV’s matam 
mais que todos os tipos de câncer, duas vezes mais que acidentes, três vezes mais que 
as doenças respiratórias e seis vezes mais que todas os tipos de infecções (SOCIEDADE 
BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA, 2019).

As DCV’s incluem IAM, angina e AVE, além disso a dislipidemia é um fator de risco 
para o desenvolvimento de eventos cardiovasculares (ROCHA, 2016). Estudos demonstram 
a associação entre hipercolesterolemia e DCV, segundo Giraldez (2015), a exposição 
precoce a níveis elevados de LDL-C resulta em aumento de eventos cardiovasculares, 
bem como na presença de hipercolesterolemia familiar. De acordo com Assad (2017), 
a dislipidemia é uma patologia decorrente da alteração dos níveis de colesterol e/ou 
triglicerídeos, a qual é considerada um fator de risco reversível e independente para eventos 
cardiovasculares. As dislipidemias atuam na formação da placa aterosclerótica somado 
a outros fatores de risco como hipertensão arterial ou tabagismo. Pode-se classificar as 
dislipidemias como hiperdislipidemias e hipodislipidemias quando avaliados os níveis 
de lipoproteínas plasmáticas. Quanto as causas, do ponto de vista do diagnóstico, são 
classificadas em primárias (de origem genética) e secundárias, decorrente dos hábitos 
de vidas, comorbidades e uso de medicamentos. As análises laboratoriais também as 
classificam como hipercolesterolemia, hipertrigliceridemia, hiperlipidemia e HDL-C baixo 
(SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA, 2019). 

Segundo Anghebem-Oliveira, Martinez e Scartezini (2014), as dislipidemias podem 
ser classificadas por análises laboratoriais. De acordo com as autoras, na classificação 
laboratorial e bioquimica das dislipidemias se considera os valores de colesterol total (CT); 
LDL-C; Triglicerideos (TG) e HDL-colesterol (HDL-C) e compreende quatro tipos principais, 
sendo eles:
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I. Hipercolesterolemia isolada: é representada pela elevação isolada do LDL-C (> 
160 mg/dl);

II. Hipertrigliceridemia isolada: é atestada por meio da observação do aumento 
isolado dos TGs (> 150 mg/dl) que por sua vez reflete diretamente na elevação do 
número ou do volume de partículas com grandes cargas de TG, como VLDL, IDL e 
quilomícrons;

III. Hiperlipidemia mista: nesta situação observa-se a elevação de valores que tange 
tanto o LDL-C (> 160 mg/dl) e TG (> 150 mg/dl). 

IV. HDL-C baixo: Consta como a redução do HDL-C (homens < 40 mg/dl e mulheres 
< 50 mg/dl) isolada, recebe popularmente a designação de colesterol bom, ou em 
associação a aumento de LDL-C ou de TG.

De acordo com a SBC (2019), a avaliação laboratorial é necessária considerando 
os valores para cada indivíduo, principalmente quando apresentam-se limítrofes, a fim de 
tomar uma orientação clinica adequada. Observando uma variação de colesterol total de 5 
a 10% e de 20% para os triglicerídeos. Na classificação laboratorial os valores de referência 
e os alvos terapêuticos são estipulados através do risco cardiovascular individual e com o 
estado alimentar.

2.1	 Importância do escore de risco
Para avaliar o risco de DCV’s utiliza-se o Escore de Risco Global (ERG) com o 

objetivo de determinar o risco de IAM, acidente vascular cerebral, ou insuficiência cardíaca, 
fatais ou não fatais, ou insuficiência vascular periférica em 10 anos. A Estratificação de 
Risco baseia-se na classificação inicial levando-se em conta o exame clínico e ainda, 
exames complementares quando o exame físico apontar qualquer grau de risco o que, 
dessa forma, sugere risco moderado elevado. A nova atualização da Diretriz Brasileira 
de Dislipidemia de 2019 manteve a recomendação do uso do ERG no exame inicial de 
indivíduos assintomáticos. O uso dos escores tiveram bons resultados na prevenção 
primária, tendo impacto na redução de eventos cardiovasculares quando comparado a sua 
não utilização (SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA, 2019).

Além do mais, seu uso reduz fatores como a hipercolesterolemia e hipertensão 
arterial sistêmica (HAS), aumenta o uso de hipolipemiantes, anti-hipertensivos, porém, sem 
dados concretos de danos à saúde da população. Contudo, ainda há questionamentos sobre 
em que momento deve ser realizada a avaliação do risco cardiovascular. Dessa forma, a 
literatura parece ser clara em dizer que o uso de testes de forma irregular na população 
não tem bons resultados de custo-eficácia. Entretanto, a análise do risco cardiovascular 
pelos escores pode identificar indivíduos de maior risco que serão beneficiados pelo uso 
de tratamentos preventivos. A classificação de risco pode ser repetida a cada 3 a 5 anos 
ou sempre que eventos clínicos apontarem a necessidade de reavaliação (SOCIEDADE 
BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA, 2019).
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3 | 	ESTATINAS NO TRATAMENTO DE DISLIPIDEMIAS

3.1	 O uso e mecanismo de ação das estatinas
O pesquisador Sirtori (2014) salienta que as estatinas foram descobertas em 1970 ao 

serem extraídas a partir de fungos Penicillium citrinum e Aspergillus terreu. E tornaram-se, 
enquanto classe farmacocinética, reconhecidas por sua potencialidade farmacológica como 
inibidoras da enzima hidroximetilglutaril-CoA (HMG-CoA) redutase (inibição competitiva) 
(ADHAM et al. 2017). Esta enzima participa ativamente no processo, uma vez, que ela 
se constitui como parte da síntese hepática do colesterol, e, por conseguinte, origina a 
redução de LDL-C (FUCHS, FUCHS, 2017). Assim, dada a inibição dessa enzima, tem-se 
a redução do colesterol, e consequentemente, a elevação da expressão dos receptores da 
LDL-C (TERRA JÚNIOR, et al., 2019). Pois, essa enzima possui o papel de formadora das 
lipoproteínas plasmáticas (ADHAM et al. 2017).

Devido ao amplo desenvolvimento farmacêutico desta classe de drogas as pesquisas 
e avanços na produção de estatinas viabilizou a disponibilidade final para comercialização 
de sete moléculas de estatinas. Caracterizadas por diferenças na biodisponibilidade, lipo/
hidrofilicidade, metabolismo mediado por citocromo P-450, assim como, no que se refere 
aos mecanismos de transporte intercelular (SIRTORI, 2014). 

De acordo com Geraldez (2015) inúmeros centros de estudos e entidades de saúde, 
como a Sociedade Brasileira de Cardiologia (SBC), têm investido em pesquisas que versam 
sobre a relevância de tratamentos à base de estatinas. Tais medicamentos por sua vez, 
viabilizarem a redução dos níveis de colesterol plasmático e acabam por auxiliar na direta 
diminuição de eventos que podem comprometer as funções cardiovasculares e gerar ou 
colaborar para o desenvolvimento de situações patológicas de maior gravidade, o que 
enfatiza sua validade terapêutica.

Segundo Sirtori (2014) as distinções entre os tipos de estatinas são manifestadas 
pelo seu poder farmacocinético que age por meio da redução em miligramas  de colesterol 
LDL. Em termos posológicos estes são administrados em doses elaboradas também em 
miligramas podendo causar toxicidade parenquimatosas ou musculares em doses elevadas. 
Sendo importante ressaltar que seu mecanismo de ação é o impacto do antagonismo das 
estatinas em uma fase crucial da metabolização intermediária culmina, de maneira bem 
acentuada, tanto em uma minimização do nível da biossíntese do colesterol quanto a uma 
ação farmacodinâmica adicional que em associação são denominados de pleiotrópicos. 

Especificamente sobre os efeitos pleiotrópicos das estatinas estudiososressaltam 
que uma quantidade expressiva de estudos têm evidenciado propriedades secundárias 
mesmo ante suas importantes propriedades hipolipemiantes. Tais propriedades, abrangem 
especialmente a ampliação da função endotelial, propriedades antiinflamatórias, anti-
aterotrombóticas, imunomodulação, antidiabética e antioxidante (LINARELLI;  POTT Jr., 
2018; NIROGI; MUDIGONDA; KANDIKERE, 2017). 

https://www.sciencedirect.com/topics/pharmacology-toxicology-and-pharmaceutical-science/statin-protein
https://www.sciencedirect.com/topics/pharmacology-toxicology-and-pharmaceutical-science/low-density-lipoprotein-cholesterol
https://www.sciencedirect.com/topics/pharmacology-toxicology-and-pharmaceutical-science/low-density-lipoprotein-cholesterol
https://www.sciencedirect.com/topics/pharmacology-toxicology-and-pharmaceutical-science/low-density-lipoprotein-cholesterol
https://www.sciencedirect.com/topics/pharmacology-toxicology-and-pharmaceutical-science/pharmacodynamics
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 Assim, estudos têm evidenciado que nos casos de doenças vasculares as estatinas 
são importantes não apenas devido a sua ação hipocolesterolemiante, ou seja, na redução 
direta do LDL-C, estes fármacos também atuam por meio de processos anti-inflamatórios 
que são acionados e desenvolvidos devido a diminuição de concentrações séricas de 
proteína C reativa, sendo uma indispensável ação no que diz respeito ao restabelecimento 
e manutenção da funcionalidade do sistema vascular (SHOSHIMA, 2017).

Em linhas gerais a literatura reconhece que as estatinas são positivamente bem 
toleráveis pelos pacientes. Seu efeito adverso mais grave reportado é a hepatotoxicidade. 
Contudo são raros os casos (ADHAM et al. 2017).  

3.2	 Eficácia das estatinas na redução do LDL-C
Reduzir os níveis de colesterol no sangue, é um fator importante, com isso minimiza 

as chances de um evento de DCV (ROCHA, 2017; GROIA- VELOSO, 2019). As estatinas 
são os fármacos utilizados para diminuir os níveis de colesterol (por exemplo, sinvastatina, 
pravastatina e atorvastatina), são os tratamentos de primeira escolha. Além disso, as 
estatinas também diminuem os riscos de um primeiro evento em pacientes saudáveis, em 
grande risco para DCV (prevenção primária) (ROCHA, 2017; GROIA- VELOSO, 2019).

É reconhecível que a aplicação de estatinas para diminuir os percentuais de 
colesterol relativos às LDL-C, e deste modo, diminuir os eventos cardiovasculares consta 
como sendo um dos mais importantes progressos obtidos na prevenção no campo da 
cardiologia clínica nos últimos 20 anos. Não é recente que a recomendação terapêutica 
das estatinas ganhou destaque na literatura especializada e na prática clínica. Contudo, 
nas últimas duas décadas, foram surgindo maiores trabalhos acerca deste fármaco nos 
cinco continentes (GROIA-VELOSO, 2019; MASSON, 2019).

As estatinas ganharam visibilidade atingindo o status de fármacos mais listados 
para fins terapêuticos e preventivos em todo o mundo. Para pacientes de risco, de acordo 
com o pesquisador espanhol Lekuona (2015), a Sociedad Española de Cardiología (SEC) 
e o American College of Cardiology (ACC), possuem diretrizes que preveem a prescrição 
de estatinas de alta potência para reduzir em até 50% os níveis de LDL-C em casos desta 
natureza, sendo denominadas “estatinas de alta intensidade” (Tabela 1). A eficácia destes 
fármacos para esta finalidade tem sido constantemente divulgada através de inúmeros 
testes padronizados. Entretanto, a resposta farmacocinética das alterações no perfil 
lipídico depende da tipagem da estatina aplicada, bem como da dosagem empregada como 
assinala Masson (2019). 
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Baixa intensidade Moderada intensidade Alta Intensidade

Diminui o LDL em <30% Diminui o LDL entre 30% e 50% Diminui o LDL em > 50%

Sinvastatina 10 mg Sinvastatina 20-40 mg Atorvastatina 40-80 mg
Pravastatina 10-20 mg Atorvastatina 10-20 mg Rosuvastatina 20-40 mg
Lovastatina 20 mg Rosuvastatina 5-10 mg

Pravastatina 40-80 mg 
Lovastatina 40 mg

Tabela 1 – Potência das diferentes doses de estatinas

Adaptado: (LAPA,2013).

Reconhece-se como estatinas de alta potência, drogas desta ordem, cujas doses e 
concentrações mais elevadas, são mais eficientes para viabilizar a redução das taxas de 
LDL-C, dentre elas, inclui-se a rosuvastatina (de 20 mg a 40 mg), além da atorvastatina 
(40 mg a 80 mg). O tratamento com estes tipos de estatinas tem sido recomendado 
em larga escala para pacientes com risco eminente, ou considerado significativamente 
elevado. Dentre estes pacientes para os quais se constata a elegibilidade para utilização 
de estatinas de alta potência, constam aqueles que vivenciaram alguma doença 
cardiovascular tais como infarte do miocárdio, AVE ou doença arterial periférica, portadores 
de diabetes tipo 1 ou 2 com um ou mais fatores de risco cardiovascular e lesões subclínica 
ou microalbuminúria. Também, abrange aqueles pacientes portadores de doenças renais 
crônicas que apresentam filtração glomerular <30 ml / min / 1,73 m (LEKUONA, 2015).

Sobre a comparação entre a sinvastatina e a rosuvastatina, a pesquisa de Giusti 
et al. (2018), atestou que a primeira também só demonstrava vantagens com relação aos 
valores aplicados com tratamento em si, sendo plausivelmente menores. Observou-se que 
a literatura enfatiza que a rosuvastatina abona através de sua interação farmacológica 
resultando significativamente na redução do perfil lipídico dos pacientes submetidos 
a tratamentos. Por outro lado, ficou constatado que o tratamento com sinvastatina se 
demostra mais vantajoso quando é realizado de forma consorciada com outro fármaco, 
ou seja, a ezetimiba, se revelando mais eficaz na redução dos níveis lipídicos do que a 
atorvastatina, que se mostrava mais benéfica quando avaliada a monoterapia ambos tipos 
de estatinas analisados no estudo. 

Segundo Masson (2019), resultados de amplos ensaios clínicos realizados por meio 
de testes randomizados utilizando estatinas, evidenciaram que a diminuição do colesterol, 
limita significativamente a mortalidade cardiovascular, minimiza a incidência de IAM, 
assim como o acidente vascular encefálico, doença de grande impacto. Incialmente, os 
ensaios clínicos analisaram de forma comparada estatinas de intensidade moderada com 
medicamentos placebos. Com isso, após maiores estudos, começou-se a pesquisar que 
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o emprego de estatinas de maior potência acarretaria uma redução maior nos índices de 
doenças cardiovasculares em comparação com aplicações de menor intensidade. 

Desta forma, é bem observável que a literatura enfatiza que as estatinas demonstram 
uma redução notável e significativa no que tange acontecimentos de caráter cardiovascular, 
minorando a mortalidade por doença coronariana e outras causas correlacionadas. Assim, 
o trabalho de Cuerda et al. (2018), assegura que as estatinas mostraram eficácia tanto 
em prevenção primária, bem como na prevenção secundária. Por esta razão, as estatinas 
constam como os primeiros fármacos escolhidos para serem agentes medicamentosos 
em tratamento da hipercolesterolemia e por conseguinte na minoração de eventos 
cardiovasculares.

São disponibilizadas no mercado farmacêutico nacional e internacional diferentes 
tipos de estatinas, as diferenças entres os tipos comercializáveis dizem respeito a sua 
capacidade de redução do colesterol, sendo que alguns tipos apresentam melhor 
desempenho farmacocinético. Em seu trabalho realizado sistematicamente por 
levantamento bibliográfico, Giusti et al. (2018), reconhece a consensualidade de que as 
estatinas de maneira geral, preconizam uma redução absoluta de cerca de 1/6 no que se 
refere ao risco de eventos vasculares periféricos. 

Em relação à redução das taxas sanguíneas de LDL, a sinvastatina, apresentou um 
efeito maior a curto prazo quando analisado de forma comparada a um fármaco da mesma 
classe, a atorvastatina. Entretanto, ao avaliar os níveis de redução em longo prazo, a 
atorvastatina demonstra maior eficácia, por isso tem sido em maior proporção considerada 
como uma opção segura para a prevenção primária (LINARELLI;  POTT Jr., 2018).

Ao partir da observação do custo-benefício comparando a atorvastatina com a 
sinvastatina, Giusti et al. (2018), assegura que o primeiro fármaco apresenta um maior valor 
agregado no tratamento. Assim, verifica-se que é mais vantajoso, uma vez que, apresenta 
um melhor efeito metabólico a longo prazo. Além disso, traz em si a possibilidade de 
reduzir e dispensar gastos com eventuais hospitalizações e tratamentos de comorbidades 
decorrentes do acometimento por dislipidemia, além de outras complicações que infligem 
a saúde sistêmica. 

3.3	 Tolerabilidade e colateralidade
A Sociedade Brasileira de Cardiologia (SBC, 2019), através de sua última 

divulgação da Diretriz Brasileira de Dislipidemias e Prevenção da Aterosclerose, atesta 
que as pesquisas realizadas recentemente alegam que as estatinas são significativa 
e consideravelmente, bem toleradas. Entretanto, seus efeitos secundários mais 
frequentemente relatados são cefaleia, produção elevada de gases gástricos, dispepsia, 
quadros álgicos musculares, prurido, exantema cutâneo e resistência insulínica.

Segundo as pesquisas de Faludi (et al., 2017) no que se refere ao perfil de seguridade 
farmacológica, as estatinas constituem-se uma classe de medicamentos que preconizam 
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reações adversas não muito frequentes, conforme apontam estudos publicados nos cinco 
continentes. Para estes pesquisadores, as manifestações musculares, advindas nas formas 
de miopatia e rabdomiólise, têm sido reportadas nas publicações científicas do campo da 
saúde como sendo as reações próprias da colateralidade mais comuns que podem ser 
decorrente da medicação a base de estatinas. No caso específico das miopatias podem 
transcorrer com ou sem a presença de alteração de marcadores de lesão muscular, isto 
é, elevação das taxas de concentração plasmática da creatinoquinase que são situações 
mais comuns.

Os autores mencionados ressaltam que as alterações de caráter muscular podem 
ser desencadeadas especialmente em situações nas quais o paciente esteja utilizando 
outras medicações simultaneamente com as estatinas. Ou seja, é decorrente devido às 
interações medicamentosas que podem culminar na maximização dos efeitos de alguns 
tipos de estatinas, como é o caso de amiodarona e anlodipino. A literatura demonstra ainda 
que outras reações adversas registradas em estudos e pesquisa dizem respeito a algumas 
manifestações de alterações de enzimas hepáticas, bem como a elevação da possibilidade 
de desenvolvimento de diabetes entre outras enfermidades correlacionadas.

4 | 	ESTATINAS NA PREVENÇÃO PRIMÁRIA DE DISLIPIDEMIAS
Inúmeras medidas têm-se mostrado eficazes na prevenção primária de doenças 

cardiovasculares como dieta, exercícios, controle da pressão arterial, redução do colesterol 
e a administração de agentes antiplaquetários. Dentre tantas medidas preventivas a 
redução do colesterol com uso das estatinas é uma das estratégias mais eficazes em 
termos de redução de eventos cardiovasculares. Uma vez que diversos ensaios clínicos 
ressaltam seu uso na prevenção primária, na progressão da arteriosclerose carotídea, na 
redução da necessidade de procedimentos de revascularização, na diminuição tanto da 
morbidade e mortalidade cardiovascular quanto da mortalidade total, independentemente 
de sexo, idade e nível basal de colesterol. 

Estudos sugerem que reduções mais marcantes no colesterol estão associadas 
a maiores diminuições na taxa de complicações cardiovasculares, contudo, dada 
a heterogeneidade dos estudos, deve-se ter cautela na sua interpretação e nas 
recomendações definitivas a esse respeito (MIHAYLOVA; SCHLACKOW; HERRINGTON 
2016). Ressalta-se que em 2015, a entidade de pesquisa norte americana National Lipid 
Association, financiou e publicou um estudo empreendido por Jacobson et al., (2015) o qual 
relatou recomendações clínicas e abordagens terapêuticas para dislipidemia centradas no 
paciente com DCV’s. Recconhecendo a potencialidade das estatinas enquanto agentes 
medicamentosos para a prevenção primária de 0000000 e enfatizaram a viabilidade 
preventiva que as estatinas possuem no que tange a redução de riscos para doenças 
cardiovasculares. 
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Em consonância a esta pesquisa apresenta-se o estudo desenvolvido pelos 
pesquisadores ingleses Fleetcroft, Schofield e Ashworth (2014) que ao olharem para a 
realidade do sistema de saúde público britânico atestaram que medicamentos a base de 
estatinas têm-se constituído como elementos importantes para a prevenção de doenças 
cardiovasculares na atenção tanto primária quanto secundária. Segundo os autores, ao 
empregar as estatinas na atenção primária há significativa vantagem para o sistema de 
saúde, pois, amortecem os impactos advindos com a elevação da prevalência.

Além do mais, neste estudo verificou-se que não há um uso globalizado entre 
todos os pacientes pertencentes ao grupo de risco. Ou seja, é decorrente do fato de que 
a pesquisa sinalizou que há dificuldade de acompanhamento do tratamento em algumas 
classes sociais e em determinadas etnias como imigrantes de países em estágio de 
subdesenvolvimento. Assim, foram evidenciadas desigualdades sociais na prescrição 
de estatinas para prevenção primária, enfatizando que seria possível potencializar suas 
vantagens caso haja políticas de equidade para este tratamento.

De acordo com Murga (2015) há um consenso estabelecido na literatura de que 
em diversos campos e áreas da saúde o colesterol consta entre os principais fatores 
de risco para disfunção endotelial e aterosclerose, podendo ser considerado o mais 
importante. Também se reconhece que há uma relação direta e linear entre a redução 
do LDL-C advinda por intermédio do tratamento com estatinas que se projeta na redução 
do risco de morte devido a causas e fatores cardiovasculares. Entretanto, a maioria dos 
estudos publicados, versam sobre os benefícios, deixando de destacar que em casos de 
tratamentos com estatinas de altas concentrações e potencialidades, existem além das 
vantagens terapêuticas, riscos que devem fazer parte da atenção e consideração na prática 
clínica próprias do atendimento cardiológico. 

Levando em consideração as ponderações de Mafra e Oliveira (2008) a prevenção 
para doenças cardiovasculares em sua mais variada possibilidade e dimensão, precisa ser 
entendida como política de primeira ordem. Assim, o diagnóstico populacional baseado em 
conceitos de risco é de grande importância, sendo assinalada nos estudos sobre o tema, 
pois, a probabilidade e o risco de um dado paciente ser acometido por doença aterosclerótica 
associado a eventuais complicações cardiovasculares, designado por risco cardiovascular 
global, pode ser aferido se valendo de uma gama de metodologias diagnósticas alicerçadas 
em escalas de risco. Dado a observação dos scores de riscos, a aplicabilidade de práticas 
de prevenção se torna mais facilitada e com uma margem maior de segurança.

 Ao se pensar em prevenção no campo específico da Cardiologia, pelo prisma da 
saúde pública, é relevante salientar que a avaliação do risco cardiovascular traz como 
objetivo basilar promover a identificação de grupos de pessoas que devem passar por 
processos de aconselhamento associado diretamente aos tratados. Tendo como intuito 
ptimordial prevenir o surgimento da doença cardiovascular assim como dimensionar o grau 
de agressividade da abordagem terapêutica utilizada. Deste modo, nos níveis de atenção 
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primária e secundária é preciso levar em consideração grupos de risco que apresentam 
particularidades específicas como mulheres, idosos e diabéticos (MAFRA, OLIVEIRA, 
2008).

De acordo com Mostaza et al. (2011), desde os primeiros anos do Século XXI, os 
sistemas públicos de saúde ao redor do mundo perceberam a importância da prevenção 
primária com forma de evitar o alargamento das taxas de mortalidade decorrida após 
eventos cardiovasculares. Para estes pesquisadores, pensando especificamente nas 
doenças de ordem cardiovascular, a prevenção primária pode ser definida, basicamente, 
como um conjunto de ações que intentam neutralizar ou minimizar os riscos relacionados 
ao surgimento de uma primeira complicação coronária ou cerebrovascular. A prevenção 
neste nível, tem sido evidenciada como uma forma inicial de impedir o surgimento de 
doenças que apresentam alto potencial de agravamento. 

As contribuições de Mostaza et al. (2011) reforçam a importância de se estabelecer 
abordagens para prevenção primária de doenças cardiovasculares, podendo ser observada 
basicamente em três pontos. O primeiro, refere-se a assertiva que demonstra que as 
doenças cardiovasculares são listadas como a principal causa de mortalidade de ambos 
os sexos em nações industrializadas. Associado ao fato de que pesquisas apontam para 
uma projeção do aumento dos índices de obesidade e diabetes nestes países, o que tem 
enfatizado a necessidade de ampliar os programas de prevenção primária. Dessa forma, 
ao observar o êxito de países como a Espanha, que investiu na estruturação de planos de 
atenção primária, nota-se, o reflexo direto na redução dos índices de eventos vasculares 
em comparação a outros países.

O segundo ponto que enfatiza a relevância de práticas de atenção primária versa a 
respeito da alta letalidade preconizada por estas doenças. O percentual de pacientes que 
vão a óbito devido a falta de atenção básica e inicial é significativamente elevado. Pois, os 
dados comparados de diversas regiões do mundo denotam que cerca de 17% dos pacientes 
que apresentam incialmente uma primeira complicação cardiovascular e foram tratados em 
instituições clínicas morreram devido ao agravamento e a falta de atendimento preventivo 
e precoce. Desta forma, é válido ressaltar que proporcionalmente, 50% dos indivíduos que 
são acometidos por IAM, morrem antes de dois meses dado o episódio vascular, assim 
como 20% dos pacientes que têm um AVE morrem durante o evento, demonstrando a 
relevância da prevenção neste sentido (MOSTAZA, et al., 2011). 

Por fim, o tereiro ponto resslata que a relevância da atenção primária para os autores 
citados, trata-se das sequelas e agravos originados a partir das doenças cardiovasculares. 
Como bem destaca Mostaz et al. (2011), decorrências e complicações advindas após um 
episódio coronário agudo, tais como, insuficiência cardíaca, arritmias e o risco de embolia 
sistêmica, constam como embates de saúde adicionais que sobrecarregam os sistemas 
públicos de saúde. Tal fato ocorre sobretudo em países com grandes déficits estruturais no 
atendimento básico. Assim, a demanda por cuidados é ainda mais expressiva em casos 
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de pacientes que tiveram um quadro de AVE. Destarte, os autores afirmam que os três 
apontamentos citados demonstram ser válidos para justificar a existência de programas de 
atenção primária que possuem nas estatinas um elemento terapêutico preventivo. 

O estudo realizado por Andrade e Oliveira (2013), através de uma revisão na 
colaboração Cochrane, evidenciou significativos benefícios que atestam a validade 
da utilização de estatinas na prevenção primária em programas oficiais ou por meio de 
escolhas e opções terapêuticas adotadas por profissionais de saúde. O estudo atestou 
a eficácia das estatinas na atenção primária como agente importante na redução da 
mortalidade geral e da mortalidade cardiovascular, doença coronariana fatal e não fatal e 
AVE não fatal. Os autores averiguaram, ainda, uma acentuada redução da necessidade de 
procedimentos de revascularização através de intervenção cirúrgica ou angioplastia, sem 
apresentar elevações significativas de efeitos adversos ou colateralidade.

Segundo Horodinschi et al. (2019) ao se falar em prevenção primária de doenças 
cardiovasculares, a população idosa mundial, consta como um público de denotado 
interesse. Tais classes de doença, demonstram-se como a mais relevantes causas 
de morbimortalidade em idosos em todas as partes do mundo. Segundo os autores a 
probabilidade de ocorrência de eventos cardiovasculares eleva-se significativamente, após 
65 anos em indivíduos do sexo masculino e após 75 anos, em indivíduos do sexo feminino. 
Neste sentido, cabe lembrar que a aterosclerose assume uma posição de destaque no que 
se refere a doenças que precisam serem levadas em consideração ao se pensar em ações 
de atenção preventiva primária. 

Dentre as doenças causadas pela aterosclerose, o IAM e AVE recebem destaque 
na literatura no que tange a saúde do idoso devido a sua propensão ao óbito nesta faixa 
etária, ou a possibilidade de ocasionar incapacidade funcional. Portanto, ao atingirem a 
terceira idade, os indivíduos preconizam uma maior possibilidade de desenvolverem 
doença cardiovascular aterosclerótica. Deixando nítido que a incidência e a prevalência 
da aterosclerose aumenta com o avanço etário, sendo assim, o número de eventos 
cardiovasculares é maior em pacientes geriátricos, o que por sua vez, demonstra a 
importância de programas que enfatizem a necessidade de atendimento preventivo para 
esta parcela da população (HORODINSCHI, et al., 2019).

Avaliando as produções científicas e acadêmicas das décadas de 1990, 2000 e 
2010 de Horodinschi et al. (2019) assegura-se que os tratamentos mais eficazes contra 
a aterosclerose são as estatinas. Pois, está relacionado a sua aplicação e eficácia para 
diminuir o risco de AVE e doença arterial coronariana em todos os pacientes em todas as 
fases de vida. Contudo, no caso da população idosa, a eficiência tanto para tratamento 
quanto para fins de prevenção é significativamente destacável. 

Sendo que as vantagens do tratamento se tornam mais observáveis tendo 
transcorrido pelo menos um ano de tratamento, contudo, para a população idosa é 
recomendável que se inicie o mais precocemente possível, buscando diminuir ao máximo 
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a possibilidade do surgimento e agravamento. Portanto, a prevenção primária se configura 
neste contexto como sendo o mais potente elemento para prevenção de DCV’s para a 
população na terceira idade, pois, sua abordagem associada a uma dinâmica preventiva 
reduz paulatinamente os riscos (HORODINSCHI, et al., 2019).

Em se tratando de pacientes idosos, é válido lembrar que os possíveis efeitos 
colaterais da terapia com estatinas são diabetes mellitus, miopatia, rabdomiólise e 
hepatotoxicidade. Os efeitos colaterais do tratamento são mais prováveis ​​de ocorrer em 
pacientes idosos, devido às suas múltiplas comorbidades associadas aos medicamentos 
que podem interagir com as estatinas. No entanto, é notável que para pessoas da terceira 
idade, os benefícios e desvantagens terapêuticos relativos ao tratamento com estatinas 
precisam ser alinhados de maneira equilibrada, especialmente para pacientes que recebem 
altas dosagens do fármaco (HORODINSCHI, et al., 2019).

Ao falar sobre o uso das estatinas como elemento de prevenção primária para 
doenças cardiovasculares é válido destacar que em outros países essa já é uma realidade 
mais acentuada do que no Brasil. Assim, o trabalho de Nascimento et al. (2018) aponta dados 
que denotam tal realidade ao resslatar que em representações percentuais, a prevalência 
de uso de estatina na atenção primária na saúde brasileira é cerca de 9,3%. Demonstrando 
que seu uso é menor no Brasil do que em países de alta renda, como o Reino Unido 
(12,8% dos pacientes), e os Estados Unidos (17,2% dos pacientes). Contudo, o estudo 
ainda apontou que no caso da atenção primária no Brasil,as estatinas são prescritas em 
maior proporção do que em países de renda média baixa (4,9%), que por sua vez, abrange 
a China e a Colômbia. 

Ainda salientando as contribuições de Nascimento et al. (2018) percebe-se que o 
baixo percentual de prevalência pode ser explicado por recentes estudos longitudinais da 
saúde de adultos no Brasil realizado por pesquisadores do sistema de saúde federal. Esse 
estudo revela que segundo a Diretriz Nacional para Prevenção de Doenças Cardiovasculares 
apenas um pequeno percentual dos pacientes elegíveis para administração de estatinas 
adere a terapia medicamentosa com o fármaco em questão. 

Assim, o estudioso chama a atenção para o que, nunca houve no SUS, um programa 
ou política voltados ao desenvolvimento de diretrizes claras para o uso de estatinas na 
prevenção primária. Uma vez que tal fato pode colaborar para a compreensão acerca 
dos baixos índices de prevalência de uso de estatinas na atenção primária no Brasil. Os 
autores, também assinalam que a prevenção primária com uso de estatinas ainda é tema 
de controvérsias, tendo em vista, debates e falta de consenso sobre scores de risco que 
enfatizam a prescrição neste nível de atenção preventiva. 

Um ponto que merece destaque, pondo em voga a recomendação de estatinas 
na atenção primária de caráter preventivo é sua ampla aceitação e adesão por parte de 
pacientes diabéticos. Neste sentido, Nascimento et al. (2018), afirmam que os dados 
estatísticos demonstram que a adesão a tratamentos com estatinas por uma notável parcela 
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de pacientes diabéticos tende a minimizar os riscos de acometimento e de agravamento 
por doenças cardiovasculares, especialmente, no que se refere a doença cardiovascular 
aterosclerótica, ou seja, o pesquisador enfatiza a recomendação das estatinas no primeiro 
nível de atendimento preventivo.

Desta forma, é válido destacar que a utilização das estatinas, para tratamento, 
assim como em práticas preventivas em pacientes propensos a desenvolverem doenças 
cardiovasculares tem sido tema de muitas pesquisas e investigações que discutem sobre 
a efetividade e a viabilidade terapêutica desta classe de fármaco. Contudo, evidências 
clínicas reportadas na literatura demonstram que é preciso ter cuidados na prescrição 
(HOMER, et al., 2015). 

Sendo assim, sua recomendação mesmo para fins de prevenção primária, 
precisa acatar critérios viavelmente seguros que não comprometam a finalidade devido a 
colateralidade. Com isso, pesquisas como as de Homer et al., (2015), assinalam que no 
Reino Unido as estatinas estiveram por um tempo sendo prescritas para pacientes em larga 
escala e que não preenchiam critérios de risco para seu uso. 

Embora tenha se comprovado a eficácia dos tratamentos a base de estatinas 
como agente efetivo para minimizar os efeitos das dislipidemias e sua correlação com 
as DCV’s, ainda, é necessário atenção e vigilância por parte dos profissionais da saúde, 
pois, as mudanças constantes nos critérios de prescrição baseados nos scores de risco, 
sugerem que muitos estudos ainda são necessários para delimitar com precisão o uso para 
fins terapêuticos e preventivos. Com isso, a variabilidade dos scores de risco influencia 
amplamente as abordagens terapêuticas assumidas tanto na prevenção quanto no 
tratamento com estatinas (HOMER, et al., 2015).

É necessário, ao se falar da utilização das estatinas como elemento para prevenção 
primária, que é preciso levar em consideração que este nível de prevenção é amplo e 
merece maiores reflexões. A redução dos índices de colesterol na corrente sanguínea como 
forma de evitar a elevação de riscos associados a doenças cardíacas faz-se necessária, 
para proporcionar melhores resultados de forma global e deve ser amparado por outras 
ações. Como exemplo, pode-se mencionar a promoção da prática de exercícios e o 
acompanhamento clínico.

O trabalho de Perk et al. (2013), composto por pesquisadores ligados a entidades de 
pesquisa em cardiologia de distintas partes do mundo, desenvolveu um estudo analisando 
as diretrizes europeias destinadas a promoção de práticas para prevenção de doenças 
cardiovasculares. Para tais pesquisadores a prevenção é indispensável dada a magnitude 
dos problemas que estas doenças causam aos sistemas de saúde, afetando diferentes 
faixas etárias, acarretando sofrimento para vítimas e familiares.  

Quando os riscos são mapeados e busca-se desenvolver e implementar políticas 
públicas específicas para prevenção já na fase primária deste nível de atenção é possível 
minimizar as taxas e as curvas de crescimento deste tipo de enfermidade. Desde os 
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primeiros anos do Século XXI, as sociedades e associações médicas, especialmente 
as relacionadas a cardiologia, passaram a promover programas específicos voltados a 
minimizar impactos devido as doenças desta natureza clínica. 

Ao observar os índices de prevalência e morte por doenças cardiovasculares é 
importante lembrar que tais já firmaram seu caráter pandêmico. Inúmeras entidades e 
autoridades médicas em associação a outras áreas da saúde têm somado forças para 
promover um reconhecimento mundial da viabilidade das práticas preventivas. O grupo de 
trabalho formado por Perk e colaboradores apontam que não existem vias mais seguras 
para melhorar a qualidade de vida das populações em níveis mundiais sem observar a 
prevenção primária para as doenças cardiovasculares.

Neste âmbito, a prevenção primária demonstra-se como sendo de importância 
fundamental por trazer várias formas de se atentar para o surgimento, bem como 
agravamento por meio de doenças cardiovasculares. Neste contexto, as estatinas são 
usualmente consideradas agentes de grande visibilidade nas diretrizes europeias, 
sobretudo, em países que investem massivamente em recursos para este nível de atenção, 
como exemplo, a Espanha e Portugal (PERK, et al., 2013).

O risco para dislipidemias é um fator que merece atenção acentuada ao se 
falar da utilização de estatinas, tendo notável aceitabilidade em programas de atenção 
secundária em muitos países, inclusive no Brasil. Neste sentido, Cesena e colaboradores 
(2017) buscaram comparar a quinta versão da diretriz brasileira da Sociedade Brasileira 
de Cardiologia - SBC com a diretriz norte americana publicada pelo American College of 
Cardiology (ACC, 2013) em relação a utilização terapêutica de estatina. Os autores apontam 
que tanto a metodologia de estratificação do risco cardiovascular quanto os critérios que 
regem a opção para tratamentos a base de estatina podem variar significativamente. Pois, 
tal fato decorre de acordo com a diretriz empregada, podendo exercer influências sob 
a decisão terapêutica individual, além de se manifestar expressivamente nas ações do 
sistema de saúde. 

Nesta mesma direção é preciso reconhecer que os riscos para o desenvolvimento de 
doenças cardiovasculares dependem de um conjunto de aspectos multifatoriais que estão 
relacionados a questões genéticas e comportamentos culturais. Sabendo-se dos altos 
índices de acometimentos por enfermidades cardíacas é preciso que os sistemas de saúde 
invistam massivamente na prevenção primária. Deste modo, as estatinas são recursos que 
têm provado sua importância neste contexto. Devido ao fato de que as doenças cardíacas 
possuem uma notável conexão com as elevadas taxas de colesterol e as estatinas 
serem listadas como fármacos que o reduzem, sua aplicação na prevenção primária em 
larga escala tem sido debatida por gestores de saúde assim como por pesquisadores e 
acadêmicos (JACOBSON, et al., 2015). 

Segundo uma pesquisa idealizada pelo American College of Cardiology e realizada 
por Lloyd-Jones et al. (2016) as estatinas têm sido aplicadas em muitos casos com caráter 
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preventivo e têm demonstrado resultados favoráveis, sobretudo em pacientes de alto risco. 
No entanto, é indispensável que se considere o fato de que existem indivíduos em alto risco 
que apresentam resposta menor do que o comumente esperado. Pois, há casos em que 
os pacientes não conseguem tolerar uma dose menor que a recomendável e ainda, casos 
de pacientes totalmente intolerantes à administração de estatinas, mesmo aqueles em alto 
risco cardíaco. Nesses casos é preciso que os profissionais considerem a possibilidade 
de propiciar tratamentos para impedir a elevação das taxas de colesterol sem uso de 
medicamentos estatínicos.

Uma vez que os pesquisadores consideram os indivíduos de alto risco aqueles 
pacientes com doença aterosclerótica cardiovascular, com LDL-C ≥190 mg / dL, bem como 
pacientes diabéticos, estando entre as faixas etárias que compreende dos 40 aos 75 anos 
de idade. Em situações de intolerância, a entidade norte americana, aconselha que os 
profissionais prescrevam de forma preferencial, terapias medicamentosas com fármacos 
que foram testados em ensaios clínicos randomizados. Buscando fornecer benefícios de 
redução de risco de doenças cardiovasculares que supere a potencialidade de possíveis 
efeitos adversos e interações medicamentosas, levando ainda em consideração as 
preferências dos pacientes submetidos ao tratamento.

Dessa forma, após uma revisão detalhada da literatura, conclui-se que o uso da 
estatina é atualmente recomendado em pacientes com LDL-c maior que 100 mg / dl e em 
pacientes com diabetes ou um risco de morte cardiovascular igual ou maior que 10 anos 
analisado pelo SCORE de risco global. Tendo como objetivo terapêutico diminuir o LDL-c 
abaixo de 100 mg / dl ou, se possível, abaixo de 80 mg / dl. Devido ao baixo preço das 
estatinas e sua segurança, é possível que no futuro ocorra indicações para o tratamento 
de indivíduos com risco ainda menor (MIHAYLOVA B, SCHLACKOW I, HERRINGTON W, 
2016).

4.1	 Custo ao SUS
Ademais, as estatinas foram disponibilizadas no SUS a partir de 2005, contudo, 

sem uma avaliação econômica prévia dos gastos na rede pública de saúde. De acordo com 
Ribeiro et al. (2015) ao avaliar a efetividade das estatinas em relação ao custo/benefício e 
dos valores empregados no Sistema Único de Saúde (SUS), as mesmas, têm sido eficientes 
e viavelmente recomendáveis na prevenção de doenças cardiovasculares. Assim, todos 
os tipos de estatinas com exceção da rosuvastatina, são ofertadas gratuitamente pelos 
programas destinados a prover a assistência farmacêutica.

Considerando os gastos do SUS com a classe das estatinas na prevenção secundária 
verifica-se que estas poderiam também ser aplicadas na prevenção primária, pois, poderiam 
gerar benefícios devido a sua efetividade na prevenção de doenças cardiovasculares. 
Além do mais, seria uma forma de aproveitar o recurso já disponibilizado pelo sistema, 
colocando a serviço da prevenção estratégica e minimizado os impactos financeiros e 
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sociais originados pelas enfermidades cardíacas das quais as doenças cardiovasculares 
se destacam como principal causa de óbitos no Brasil e do mundo (RIBEIRO et al. 2015). 
Para tanto, vale ressaltar que nesse estudo verificou-se que a prescrição de 40 mg de 
sinvastatina na prevenção primária e secundária são altamente custo-efetiva, sendo 
assim, precisa ser melhor implementada e estruturada, especialmente para pacientes de 
prevenção secundária e primária que apresentam predisposição de alto risco.

5 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
O presente estudo desenvolveu-se em moldes de uma revisão de literatura narrativa 

objetivando apontar a viabilidade da utilização das estatinas como elemento de prevenção 
primária em doenças cardiovasculares. Enquanto, que nos casos da prevenção secundária 
a literatura aponta vantagens bem mais comprovadas e mais abrangentes em relação 
a prevenção primária. Não existindo ainda, estudos realizados de maneira ampla que 
denotem grandes vantagens na aplicação das estatinas em prevenção primária.

Os temas voltados desde os testes iniciais na década de 70, ate os mais recentes 
estudos do uso das estatinas em 2020, tem servido como pauta para infinitos debates e 
reflexões sobre a sua importância e viabilidade e ainda, sobre os riscos envolvendo sua 
utilização. Entretanto, seu uso é recomendado por importantes órgãos de pesquisa em 
promoção da saúde pública do Ministério da Saúde, na prevenção secundária, em variadas 
partes do mundo. Demonstrando que as estatinas existem nos sistemas de saúde pública 
há muito tempo e, que os estudos e pesquisas sobre a sua utilidade e validade terapêutica 
como elemento de prevenção secundária tem demonstrado ser um fato extremamente 
relevante e atual em um cenário que as doenças cardiovasculares representam a primeira 
causa de morte no mundo e no Brasil.

Assim, diante da realidade destes fatos considera-se que literatura investigada não 
apresenta de maneira enfática a resposta para o questionamento incial desta pesquisa que 
buscou relacionar a importância do uso de estatinas nos programas de prevenção primária 
em casos de doenças cardiovasculares. Por outro lado, ao concluir essa revisão narrativa, 
ressalta-se que há comprovação da eficácia do uso da estatina ao ser relacionado no 
combate àss dislipidemias. Assim, a literatura sugere que ainda se faz necessário o 
desenvolvimento de maiores e amplas pesquisas sobre essa temática a fim de avaliarem a 
utilização deste fármaco nesse nível de atenção voltado à prevenção primária de doenças 
cardiovasculares. 
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