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PERGUNTA CLÍNICA

O ômega 3 reduz o risco de evento cardiovascular ou cân-
cer em paciente sem câncer ou doença cardiovascular?

PONTO DE PARTIDA

Este grande e bem feito estudo não encontrou benefício 
em oferecer suplementos de ômega 3, na dose de 1 g diário, 
para prevenção de doença cardiovascular ou câncer.1

Nível de evidência: 1b.2

DESENHO DO ESTUDO

Ensaio clínico randomizado duplo cego.

FINANCIAMENTO

Governamental.

CENÁRIO

Populacional.

ALOCAÇÃO

Randomizado.

SINOPSE

Os pesquisadores1 recrutaram 25.781 homens com 50 
anos ou mais e mulheres com 55 ou mais sem história de 
doença cardiovascular ou câncer. Os grupos foram balan-
ceados no começo do estudo, com média de idade de 67 
anos, 51% mulheres e 14% com diabetes. Os investigadores 
usaram três meses de uso de placebo para excluir pacien-
tes não aderentes, o que representou um terço dos pacien-
tes recrutados inicialmente. No estudo, os participantes 
foram divididos em usar ômega 3, na dose de 1 g, ou pla-
cebo diariamente. A média de seguimento foi de 5,3 anos. 
Não houve redução na chance de diagnóstico de câncer ou 
doença cardiovascular (morte cardiovascular, infarto mio-
cárdico não fatal ou derrame). Não houve diferença entre 
mortalidades por todas as causas. Não houve diferença em 
efeitos adversos.
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