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Colesterol ndo-HDL (CnHDL) e razdo colesterol total/HDL (CT/HDL) tém sido definidos como preditores de risco cardiovascular.
Entretanto, ainda sdo pouco utilizados na pratica clinica diaria. Objetivo: comparar CnHDL, CT/HDL e LDL como preditores de
risco numa coorte de pacientes com DAC estavel. Métodos: incluimos 400 pacientes com DAC estavel em acompanhamento
ambulatorial, no periodo de 1998 a 2011, com 2 ou mais perfis lipidicos nos primeiros 18 meses de acompanhamento (tempo
meédio de seguimento: 69438 meses). Calculamos CnHDL a partir da subtragdo de HDL de CT; LDL, a partir da formula de
Friedewald. Na anadlise de sobrevida (regressdao de Cox), utilizamos as médias de CnHDL, CT/HDL e LDL das 2 primeiras
consultas. Os desfechos foram ébito geral e composigdo de SCA, AVE e 6bito de causa cardiovascular (MACCE). Resultados: a
idade média dos pacientes foi 62+11 anos; 61% eram homens; 79% tinham hipertensdo; 36%, diabete (DM); 9%, doenca renal
cronica (DRC); e 52%, histéria de IAM prévio. As médias de CnHDL, CT/HDL e LDL foram 156.14 mg/dl, 4.75 e 193.71 mg/dl,
respectivamente. Dos pacientes analisados, 74% usavam estatina em no minimo 70% das consultas. CnHDL, CT/HDL e LDL ndo
foram preditores de dbito geral, enquanto idade (HR 1.04, IC95% 1.01-1.08), tabagismo passado (HR 5.52, IC95% 1.92-15.89),
fracdo de ejecdo < 50% (HR 2.63, IC95% 1.28-5.38) e DRC (HR 3.80, IC95% 1.68-8.60) foram preditores. Uso de estatina foi
protetor para o6bito geral (HR 0.29, IC95% 0.15-0.60). Tabagismo passado (HR 1.74, IC95% 1.02-2.95), DRC (HR 1.97, IC95%
1.12-3.49) e DM (HR 2.01, IC95% 1.36-2.97) foram preditores de MACCE. Conclusdo: em nossa coorte de pacientes, CnHDL,
CT/HDL e LDL ndo mostraram valor preditivo para ébito geral ou MACCE, sugerindo que o uso de estatina conferiu protecdo.





