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Resumen

Introduccién y objetivos. El objetivo del presente estudio fue analizar larelacion entre los niveles de LDL
colesterol intrahospitalarios (LDLIH) y la probabilidad de alcanzar niveles de LDL 70 mg/dL durante el
primer afo tras el alta hospitalaria en pacientes con sindrome coronario agudo bajo tratamiento con estatinas
de altaintensidad.

M étodos: Estudio retrospectivo multicéntrico en € que se incluyeron pacientes consecutivos con SCA dados
de ata bajo tratamiento con estatinas de altaintensidad. El evento principal del estudio se definié como la
presencia de niveles de LDL plasmaticos 70 mg/dL en |a primera determinacion analitica disponible tras e
alta. Se excluyeron las determinaciones realizadas durante los primeros 30 dias 0 més alla de los 365 dias del
evento inicia y los pacientes que no tenian valores disponibles de LDL. Se considero tratamiento con
estatinas de altaintensidad: atorvastatina40 mg, 60 mg, 80 mg y rosuvastatina 20 mg y 40 mg.

Resultados: Untotal de 1.292 pacientes (66 + 13 afios; 73% varones) fueron incluidos. Los niveles de
LDLIH y tras el alta hospitalariafueron 98 = 37 mg/dL y 71 + 29 mg/dL, respectivamente (descenso
absoluto: -28 + 38 mg/dL y relativo: 21%; ambas p 0,001). Durante el seguimiento, 716 (55%) presentaron
nivelesde LDL 70 mg/dL. Los pacientes que alcanzaron el objetivo de LDL 70 mg/dL presentaron niveles
mas bajosde LDLIH (88 + 32 mg/dL frente 110 + 38 mg/dL; p 0,001). La capacidad discriminativa de los
niveles de LDLIH para predecir la consecucion del objetivo del LDL tras €l atafue modesta (areabajo la
curva ROS = 0,67). Los pacientes con niveles de LDLIH mas elevados presentaron probabilidades mayores
de fracaso en cuanto a consecucion de LDL 70 mg/dL. De este modo, los nivelesde LDLIH > 100 mg/dL, >
130 mg/dL y > 160 mg/dL presentaron valores predictivos positivos parala no consecucion de objetivos
LDL del 70, 76 y 81% respectivamente.

Conclusiones: En este contexto clinico, los niveles elevados de LDLIH se asocian con una menor
probabilidad de alcanzar |os objetivos de LDL durante el primer afio de seguimiento. En este sentido, los
niveles de LDLIH pueden ser Utiles parala deteccion precoz de sujetos con alta probabilidad de fracaso, en
los que laintensificacion de las medidas higiénico dietéticas y la asociacion de otros agentes hipolipemiantes
podrian ser beneficiosas.



