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Después de revisar las evidencias que indican
que cada 10% de reduccién del colesterol total
comporta un 15% de reduccién en la mortalidad
cardiovascular y un 11% de reduccién en la morta-
lidad por todas las causas, la presentacion del Dr.
Catapano se centré especificamente sobre las po-
sibilidades farmacoldgicas de reduccion de la ab-
sorcién intestinal de colesterol, como una posible
intervencidn terapéutica complementaria a la utili-
zacion de estatinas. Para ello, disponemos de tres
posibles grupos terapéuticos:

—Resinas de intercambio idnico.

- Esteroles vegetales.

— Inhibidores especificos de la absorcién del co-
lesterol, como es el caso del ezetimibe. La utiliza-
cién de este nuevo fdrmaco produce una reduccién
media del 17% en el cLDL, en los 1.234 pacientes a
los que se les ha administrado en los estudios de
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fase III. Por otra parte, no presenta signos eviden-
tes de toxicidad hepdtica o muscular y no interfiere
en la absorcion ni en la farmacocinética de las es-
tatinas. Esta reduccién en el cLDL es aditiva a la
producida por estatinas, cuando se administran
conjuntamente (p. ej., la utilizacién conjunta de
simvastatina 10 mg y ezetimibe 10 mg produce la
misma reduccién del cLDL [52%] que la que se ob-
tiene utilizando simvastatina 80 mg de forma aisla-
da). Igualmente, ezetimibe mejora en un 2-4% el
incremento en el cHDL y en un 10% la reduccién
de triglicéridos, con respecto a los cambios produ-
cidos en dichos pardmetros tras la utilizacién de
estatinas en monoterapia.
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