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Resumen

Objetivos: Describir las caracteristicas de una poblacion con niveles de LDL colesterol por encima de 250
mg/dl, la utilizacién de farmacos hipolipemiantesy el grado de adecuacion de los niveles de LDL de acuerdo
al riesgo cardiovascular.

Material y métodos: Estudio retrospectivo en el que se analizaron los datos de 179 pacientes de un distrito
sanitario de Malaga entre enero de 2016 y enero de 2018 con niveles de LDL calculado por encima de 250
mg/dl con a menos dos determinaciones. Se incluyeron datos demogréficos, comorbilidades, empleo de
farmacos hipolipemiantes y aparicion de eventos cardiovascul ares obtenidos de |a historia clinica el ectronica.
También se comprob6 el grado de adecuacion con los objetivos de LDL. Para el andlisis estadistico se utilizo
SPSS.

Resultados: Del total de pacientes mas del 5% tenia un riesgo cardiovascular ato. Delos 117 pacientes con
hi percol esterol emia conocida previamente, un 60% no tenia prescritos farmacos hipolipemiantes y un 25,7%
no era adherente a tratamiento. Un 6,1% tomaba estatina en prevencion secundaria. 14 pacientes (7,8%)
fueron intolerantes a estatinas por miopatia. 3 pacientes estaban en tratamiento con antiSCPK9 (1,7%). En

cuanto al uso de estatinasy el grado de control de LDL conseguido de acuerdo a los objetivos terapéuticos se
reflgjan en latabla

Potencia de estatinay porcentaje de pacientes en rango de LDL segUn trimestre

T1 T2 T3 T4 TS T6 T7

No estatina 846 632 578 61,8 622 475 349

Baja 3,8 5,3 6,7 18 4,1 6,4 9,3
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Media 1,7 21,1
Alta 3,8 10,5
LDL suboptimo > 126 mg/dl 100 84
LDL éptimo 100-125 mg/dl - 12
LDL en objetivo 100 mg/dl - 4

Discusion: Los niveles de LDL son uno de los pardmetros de riesgo principal es que contemplan las guias de
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riesgo cardiovascular. Su reduccién se asocia a una disminucion significativa de |os eventos y la mortalidad
cardiovascular. Las guias recomiendan un objetivo de LDL 70 mg/dl para pacientes con riesgo

cardiovascular muy alto, 100 parariesgo ato, y 115 parariesgo moderado o bajo. A pesar de estas
recomendaciones, en nuestra muestra no se alcanzan los objetivos y predomina la utilizacion de estatinas de

bajay media potencia pese a€llo.

Conclusiones. A pesar de los altos nivelesde LDL predomina el uso de estatinas de potencia bajay media.
Lamayoriade los pacientes no alcanzacifras de LDL en objetivo.
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