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Resumen

Introduccion y objetivos. Las Guias de 2019 de la Sociedad Europea de Cardiologia (ESC) para el mangjo
de las didlipidemias introdujeron cambios sustancial es respecto a sus predecesoras. Uno de los cambios mas
importantes se produjo en las recomendaciones para pacientes de muy alto riesgo cardiovascular: el objetivo
de colesterol LDL (LDLc) pasté de 70 mg/dl en las recomendaciones de 2016 a 55 mg/dl en las actuales.

Conseguir estos objetivos no es facil y probablemente ha requerido un cambio en la préactica clinica habitual.

M étodos. Estudio retrospectivo de una cohorte de pacientes hospitalizados en nuestro centro entre abril de
2018 y marzo de 2021. Se seleccionaron los pacientes que cumplian criterios de muy alto riesgo
cardiovascular de acuerdo con las Guias 2019 de laESC para €l manejo de las didlipidemias. El objetivo de
este estudio es describir los cambios en la prescripcion de tratamiento hipolipemiante combinado a ataa
partir de la publicacion de dichas recomendaciones.

Resultados: De entre los pacientes hospitalizados en nuestro servicio entre abril de 2018 y marzo de 2021,
2.584 cumplian criterios para ser considerados de muy alto riesgo cardiovascular. Las caracteristicas basales
de estos pacientes se describen en latabla. De los 1.859 pacientes dados de alta antes de la publicacién de las
nuevas guias, a 207 (11,1%) se les prescribio combinado con estatinay ezetimiba, y solo 7 (0,4%) pacientes
recibieron un inhibidor de PCSK9. De los 728 pacientes hospitalizados después de la publicacion de dichas
guias, 185 (25,4%) recibieron tratamiento combinado con estatinay ezetimiba, y a6 (0,8%) se les prescribio
un inhibidor de PCSK9.

Caracteristicas basales de | os pacientes analizados

Caracteristicas basales Antes de las Guias de 2019 Después de las guias de 2019

Edad 69,5 69,9

Sexo masculino 1.021 (75,5%) 398 (72,3%)



Factores de riesgo cardiovascular

Diabetes mellitus

Hipertension arterial

Didlipemia

Tabaguismo activo

Antecedentes de cardiopatia isguémica

IAM previo

ICP

Bypass aortocoronario

Diagnostico al ata

SCACEST

SCASEST

LDLc promedio (mg/dl)

Conclusiones: La publicacién de las guias de manejo de las dislipemias en 2019 haimpactado de forma clara
y precoz en los habitos de prescripcion de hipolipemiantes en los pacientes de muy alto riesgo cardiovascular
ingresados en cardiologia. No obstante, sigue resultando insuficiente para la consecucion de los objetivos
actuales. Lasrestricciones para el uso de los iPCSK9 hacen que estos sigan siendo unaterapiaresidual en el

tratamiento de estos pacientes.
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