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RESUMO

Introducgdo: As dislipidemias representam um importante fator de risco para doengas
cardiovasculares ateroscleroticas, sendo frequentes na atengao primaria. O manejo adequado ¢
essencial para a prevencdo primaria e secundaria de eventos cardiovasculares. A abordagem
envolve desde a identificacdo das causas até a definicdo de metas terap€uticas individualizadas,
levando em conta o risco global do paciente. Objetivo: Apresentar uma sintese das principais
estratégias terapéuticas utilizadas no manejo das dislipidemias, destacando a importancia da
estratificacdo de risco, da modificagdo do estilo de vida e do uso racional das terapias
farmacologicas disponiveis. Resultados: O tratamento inicia-se com intervencdes nao
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farmacoldgicas, como dieta equilibrada, perda de peso, pratica regular de atividade fisica e
redu¢do do consumo de alcool e carboidratos simples. Quando essas medidas nao sdo
suficientes, indicam-se medicamentos conforme o tipo de dislipidemia e o risco cardiovascular.
As estatinas constituem a base do tratamento, reduzindo significativamente eventos
cardiovasculares. Quando necessario, pode-se associar ezetimibe ou inibidores de PCSK9
(como alirocumabe e evolocumabe) para atingir as metas de LDL-c. Novas terapias, como acido
bempedoico e RNA de interferéncia (inclisiran), tém demonstrado eficacia adicional. Para
hipertrigliceridemias, utilizam-se fibratos e Omega-3, visando principalmente prevenir
pancreatite e reduzir risco cardiovascular. Discussido: Na atencdo primaria, o médico de familia
desempenha papel central na prevencdo e acompanhamento das dislipidemias. A
individualizagdo terapéutica ¢ fundamental, considerando fatores como risco global,
comorbidades e tolerancia medicamentosa. O manejo das dislipidemias secundarias deve
priorizar o tratamento da causa de base. A educagdo do paciente e o seguimento continuo sao
essenciais para adesdo e controle adequado dos niveis lipidicos. Conclusido: O tratamento das
dislipidemias deve ser multifatorial, com foco em mudangas sustentaveis de estilo de vida e uso
criterioso de terapias medicamentosas. A atuacao proativa do médico de familia ¢ determinante
para reduzir a morbimortalidade cardiovascular associada a essas condi¢des, garantindo uma
abordagem integral e centrada no paciente.

Palavras-chave: Dislipidemia; Estatinas; Preven¢ao cardiovascular; Medicina de Familia;
Hipercolesterolemia.
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