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Resumen

Objetivos: Analizar las caracteristicas de |os pacientes en los que se hainiciado tratamiento con inhibidores
delaPCSK9 (alirocumab y evolocumab) en nuestro centro, asi como los cambios en niveles de colesterol y
otros parametros analiticos obtenidos tras su inicio.

Material y métodos: Se realiza un analisis retrospectivo de las caracteristicas clinicas y analiticas de todos los
pacientes que han iniciado tratamiento con inhibidores de la PCSK9, y se comparan niveles de colesterol y
otros pardmetros analiticos antes y después del inicio del tratamiento.

Resultados: Se recogen un total de 33 pacientes que han recibido tratamiento con algun inhibidor de PCSKO.
29 de ellos recibieron tratamiento con alirocumab (26 con dosis de 75 mg cada 2 semanas, y 3 con dosis de
150 mg cada 2 semanas), 3 con evolocumab (2 con dosis de 140 mg cada 2 semanasy 1 con 420 mg
mensual), y uno recibi6 tratamiento con alirocumab 75 mg cada 2 semanas que posteriormente se sustituy6
por evolocumab 140 mg cada 2 semanas. De los 33 casos 19 fueron varonesy 14 mujeres. La media de edad
fue 59,9 afios (DE: 14,78), con unamedia de IMC de 29,72 (DE: 5,41). 13 de los pacientes estaban
diagnosticados de hipercol esterolemia familiar heterozigota (HeFH) y uno de hipercolesterolemia familiar
homozigota. Las comorbilidades més frecuentes fueron la hipertension arterial (HTA) y la cardiopatia
isguémica, ambas con 23 casos, seguido de la diabetes mellitus (DM) en 9 casos. L as estatinas empleadas
previamente al inicio del tratamiento con inhibidores de PCSK9 fueron: atorvastatina en 13 casos (39,4%),
simvastatina en 8 casos (24,2%), rosuvastatinaen 7 casos (21,2%), pitavastatina en 3 casos 9%), y en un caso
no consta en la historia clinica la estatina que tomaba el paciente. 24 pacientes estaban ademas en tratamiento
previo con ezetimibe. La media de dias desde €l inicio de alirocumab o evolocumab hasta el primer andisis
de control fue de 83,9 dias (DE: 47,9). Los resultados anal iticos se adjuntan en la tabla. Unicamente se tuvo
que retirar alirocumab a un paciente por intolerancia en forma de cuadro pseudogripal de larga evoluciény
mareos.

Andlisis previo a | Andlisis tras | Cambio en Cambio en valor absoluto
micio de micio de porcentaje
tratamiento tratamento

(media) (media)
Colesteral total 2466 mg/dL 166,3 mg/dL 32,56% - 80,3 mg/dL
LDL-colesterol 1656 mg/dL 90,3 mg/'dL 45,5% - 753 mg/dL

(Rango: 43 mg'dL = 139 mg/dL)

HDL-colesterol 49.1 mg/dL 0.6 mg/dL +3% + 1.5 mg/dL
Colesterol no-HDL 201,3 mg/dL 122 mg/dL 39,4% - 793 mg/dL
Triglicéridos 138 Smgdl | 122,6mgdL 11,5% -15.9 mg/dL
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Discusion: Comparando |os resultados obtenidos en nuestro andlisis con los ensayos realizados con
alirocumab y evolocumab, se observa que nuestros resultados se asemejan mas a los obtenidos en ensayos
con alirocumab, dado que la mayoria de los pacientes han sido tratados con este farmaco.

Conclusiones. En nuestra poblacion de estudio se obtienen reducciones significativas de porcentaje tanto de
colesterol total, LDL, no-HDL vy triglicéridos, y un pequefio aumento en el porcentaje de colesterol HDL.
Unicamente un caso (3%) ha requerido retirada del farmaco por efectos adversos.
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