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“Colesterolul crescut
poate ucide!

Daca nu actionati,
o va face!”

Proiect de informare asupra dislipidemiei la
pacientii cu risc cardiovascular foarte inalt.




Scrisoare de recomandare pentru dislipidemie

Initalele pacientului: ‘ ‘ Nr. dosarului pacientului: ‘ ‘ Data: ‘ ‘

Evaluarea riscului cardiovascular

Sindrom - Istoric de - - SCA/AVC - -

coronarian acut infarct Hipercolesterolemie recurent in Diabet zaharat

Boala Boala renala

. o Fumator e
multivasculara cronica

(SCA) miocardic familiala decurs de 2 ani

Va rugam sa completati

Valoarea LDL-C mg/dl Valoarea actuala a Valoarea tinta a
nainte de tratament LDL-C mg/dl LDL-C mg/dl
\ \ \

Etapele tratamentului hipolipemiant conform riscului evaluat

NB: La pacientii cu intoleranta confirmata la statine sau la pacientii la care o statina este contraindicata, se incepe de la pasul al 2-lea

DA Evaluati pacientul si daca nu este n tinta trecefi LDL-C actual
la urmatoarea etapa de tratament

4
NU Initiati o statina de intensitate inalta indiferent de |:|

valoarea initiala a LDL-C si reevaluati dupa 4-6 saptamani

Este pacientul tratat cu doza
maxim tolerata de statina de
intensitate Thalta**?

Pacientul tratat cu doza DA Urmariti si evaluati pacientul LDL-C actual

maxim tolerata de statina
este la tinta de LDL-C?

NU Adaugati ezetimib in plus fatd de doza
maxim tolerata de statina

D

HiiEpIE i

Pacientul tratat cu doza DA Urmariti si evaluati pacientul LDILAC vzl
maxim tolerata de statina si NU Adsusat PCSKS 1 olus fats de d h

Lo . Ny augati i in plus fata de doza
ezetimib este la finta de LDL-C: maxim toleratd de statind + ezetimib |:|

** Atorvastatina 80 mg sau Rosuvastatina 40 mg



Algoritm de management pentru pacientii cu SCA
- Adaptat dupa Ghidul ESC 2023 pentru managementul SCA" -

LDL-C <55 mg/dL $I
scadere cu >50%
din valoarea initiala*

Terapia hipolipemianta la pacientii cu SCA Dupa externare
4-6 saptamani

n timpul spitalizarii
l Tratamentul anterior

v

Fara tratament Statina de intensitate scazuta /
hipolipemiant indiferent doza mica de statina indiferent
de valoarea LDL-C de valoarea LDL-C

Nu La doza maxim tolerata de
statind adaugati ezetimib

(Clasa )

modificati
terapia

Statina de intensitate
nalta in doza maxim
tolerata si ezetimib

Statina de intensitate
nalta in doza maxim
tolerata

La doza maxim tolerata de statina
si ezetimib adaugati iPCSK9

Initiati statina de Schimbati cu statina LDL-C <55 mg/dL SI LDL-C <55 mg/dL $I C
IESILatElinalis G IDRIEARTER scadere cu >50% scadere cu 250% Dupa mai mult
in dozd maxima In doza maxim toleratd din valoarea initiala* din valoarea initials* de 4-6 saptamani

(Clasa l) (Clasa l) LDL-C <55 mg/dL I

scadere cu >50%
@ @ @ @ din valoarea initiala*
Terapie combinata de Terapie combinata de
statina cu ezetimib statina cu ezetimib
(Clasa Ilb) (Clasa lIb) Nu Adaugati Nu Adaugati
geeliilell | ezetimib modificati iPCSK9 Nu La doza maxim

terapia (Clasa l) terapia (Clasa l) modificati
terapia

tolerata de statina

si ezetimib adaugati
iPCSK9 (Clasa I)

Pentru pacientii cu SCA aflati in tratament cu statina
in doza maxim tolerata si ezetimib, care nu au atins
tinta de LDL-C, tratamentul cu iPCSK9 ar trebui initiat

in timpul spitalizarii sau la externare. Intensitatea tratamentului de scadere a LDL-C
Tratament Reducere medie a LDL-C
Statina de intensitate moderata = 30%
Statina de intensitate Tnalta = 50%
Statina de intensitate Tnalta plus ezetimib =~ 65%
Inhibitor de PCSK9 = 60%
Inhibitor de PCSK9 plus statinad de intensitate Tnalta = 75%
Inhibitor de PCSK9 plus statina de intensitate Tnalta plus ezetimib =~ 85%

* <40 mg/dl pentru SCA/ AVC recurent <2 ani
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