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Resumen

Objetivos. Comparar los niveles de cHDL, cLDL, triglicéridos y lipoproteinas, en poblacion de riesgo que no
cumple objetivos antes y después de comenzar tratamiento con iPCSK-9. Analizar |as caracteristicas de estos
pacientesy si laindicacion era por prevencion primaria o secundaria.

Material y métodos: Estudio observacional descriptivo de pacientes alos que se administré iPCSK-9 en €l
Hospital San Pedro de Logrofio durante los afios 2017 y 2018. Se revisaron las historias clinicas para obtener
datos demograficos de los pacientes y el perfil lipidico antesy 3 meses después del uso iPCSK9. Agrupamos
los servicios donde se administré en: Medicina Interna, Endocrinologiay Cardiologia.

Resultados: Treintay tres pacientes que recibieron tratamiento con iPCSK9 formaban la muestra, de los
cuales el 66,7% eran varones. La edad mediafue de 59,7 + 10,1 afios. Laindicacion fue por prevencion
secundaria en el 54,5% de los casos. Tras optimizar tratamiento con estatinas, el 66,7% de |os pacientes
requirieron del uso de ezetimibe, €l 12,1% deresinasy el 9,1% de fibratos. Las variaciones del perfil lipidico
antes'y después del tratamiento se muestran en latabla.

Modificaciones del perfil lipidico tras el uso de iPCSK9

Pre iPCSK9 Post iPCSK9 % medio
cLDL 1465+ 42,8 61,5+ 32,2 -55,3%
cHDL 483+124 52,6 + 14,7 +11,2%
TG 124 (100-196,5) 110,5 (74-154,5) -8,56%

Lp(a) 24 (17,2-63,2) 13 (7,7-50) -54,4%
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ApoA 148,5+ 24,3 149 + 27,7 +1,3%
ApoB 126 + 25,4 63,3+ 1,81 -50,6%

Discusion: Recientemente, el estudio ODISSEY Outcomes demostré que los iPCSK9 conseguian una
reduccion del objetivo primario de muerte cardiovascular y de las cifras de cLDL en aquellos pacientes con
cifras fuera de objetivo a pesar de tratamiento Optimo con estatinas, convirtiéndose en la actualidad en uno de
los escal ones terapéuticos segun las recomendaciones de |a Sociedad Espafiola de Ateroesclerosis. Con
nuestro estudio pretendemos reflgjar e manejo clinico de estos pacientes y la experiencia con estos farmacos

en e Hospital San Pedro de Logrofio.

Conclusiones:. El tratamiento con iPCSK9 consiguié una mejoriadel perfil lipidico con unareduccion
importante del cLDL y delaLP(a). La prevencion secundaria fue laindicacion més frecuente deinicio de

tratamiento con iPCSK9.
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