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Comentario

En el afo 2011 se publicaron las guias para el manejo
del paciente con dislipemia de la Sociedad Europea de
Cardiologia'. Las recomendaciones realizadas por estas
guias se basaron no solo en las evidencias provenientes de los
ensayos clinicos y metaanalisis, sino que también se conside-
raron otro tipo de estudios. En consecuencia, en estas guias
se hicieron recomendaciones en diferentes subgrupos de
pacientes con distintos niveles de evidencia. En estas guias
se hizo especial hincapié en la importancia de estratificar
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correctamente el riesgo cardiovascular, mediante las tablas
SCORE, excepto en determinados subgrupos de pacientes,
como los que tenian enfermedad cardiovascular conocida,
los sujetos con diabetes tipo 2 o tipo 1 con microalbumi-
nuria, o individuos con enfermedad renal cronica moderada
o grave, que directamente tenian un riesgo cardiovascular
muy elevado. Tampoco hacia falta estratificar el riesgo en
aquellos sujetos que tenian factores individuales de riesgo
muy elevados, puesto que directamente tenian un
riesgo cardiovascular elevado. Las guias de prevencion car-
diovascular de 2012 hicieron ciertas matizaciones a este
respecto: los individuos con diabetes con > 1 factor de riesgo
y/o lesion subclinica, o bien con insuficiencia renal severa
tenian un riesgo cardiovascular muy elevado, mientras que
aquellos sujetos con diabetes, pero sin factores de riesgo o
lesion subclinica, o bien insuficiencia renal moderada, pre-
sentaban un riesgo cardiovascular elevado?.

Las guias europeas de dislipemia, ademas establecian que
el objetivo principal del tratamiento deberia ser reducir el
colesterol LDL hasta ciertos niveles concretos en funcion
del riesgo cardiovascular: <70 mg/dl en aquellos sujetos con
un riesgo cardiovascular muy elevado; <100mg/dl en indi-
viduos con riesgo cardiovascular elevado; y <115mg/dl en
los sujetos con riesgo moderado. El tratamiento hipolipe-
miante de eleccion eran indudablemente las estatinas, si
bien en aquellos pacientes en los que no se consiguiesen
los objetivos de control de colesterol LDL, se podian con-
siderar otras opciones terapéuticas. El tipo y la dosis de la
estatina dependerian del colesterol LDL basal que tuviese el
paciente, del objetivo que nos marcasemos, y de la potencia
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de una determinada estatina para conseguir esa reduccion
de colesterol LDL'.

En el ano 2013 se presentaron las guias americanas de
hipercolesterolemia, que generaron gran controversia, al
proponer un cambio de paradigma®. Las recomendaciones
realizadas por estas guias se basaron Unicamente en las evi-
dencias provenientes de los ensayos clinicos y metaanalisis.
Si bien se consideraba necesario estratificar el riesgo car-
diovascular, en estas guias se propuso una escala propia,
que valoraba el riesgo de sufrir un evento cardiovascular
aterosclerotico, que incluia no solo la muerte por enfer-
medad coronaria, sino también el infarto de miocardio no
fatal, y el ictus fatal y no fatal (SCORE valora el riesgo de un
primer evento mortal cardiovascular aterosclerético). Pero
uno de los aspectos mas impactantes de estas guias fue que
desaparecian los objetivos de control y la necesidad de con-
trolar el colesterol LDL durante el seguimiento. Asimismo,
realizaban recomendaciones principalmente en 4 grupos de
pacientes (enfermedad cardiovascular establecida, coles-
terol LDL>190mg/dl, sujetos diabéticos entre 40-75 anos
e individuos entre 40-75 anos con un riesgo cardiovascu-
lar > 7,5%). El tratamiento de eleccion eran las estatinas,
que las dividian en 3 grupos segun su capacidad para redu-
cir el colesterol LDL (alta, moderada y baja intensidad), y
reducian el uso de la terapia combinada a situaciones muy
concretas.

Las guias americanas han sido muy criticadas, sobre todo
araiz de los resultados de importantes ensayos clinicos como
el IMPROVE-IT o los estudios realizados con los inhibidores
PCSK9*. En el afo 2016 se ha publicado un nuevo consenso
de expertos que propone relevantes modificaciones sobre las
recomendaciones previas®. Se sigue manteniendo la necesi-
dad de estratificar el riesgo cardiovascular y los 4 grupos
de pacientes en los que existe una clara indicacion de tra-
tamiento con estatinas. Sin embargo, a diferencia de las
anteriores recomendaciones, ya no solo se habla de reduc-
ciones relativas de colesterol LDL (por ejemplo, emplear
estatinas que consiguen reducciones de colesterol LDL > 50%
en pacientes con enfermedad cardiovascular establecida),
sino también se sefala un objetivo de colesterol LDL especi-
fico. A continuacién se resumen los objetivos de control de
colesterol LDL, asi como el tratamiento recomendado en los
4 subgrupos de pacientes:

- Pacientes con enfermedad cardiovascular establecida: el
objetivo principal es conseguir una reduccion de coles-
terol LDL > 50%, pero se puede considerar un objetivo de
colesterol LDL < 70 mg/dl en pacientes con comorbilidades
(diabetes, evento cardiovascular aterosclerdtico agudo
[<3 meses], evento cardiovascular aterosclerotico en
paciente que ya estuviese en tratamiento con estatinas,
colesterol LDL basal > 190 mg/dl, pobre control de otros
factores de riesgo ateroscleréticos, elevacion lipopro-
teina [a], o insuficiencia renal cronica) o <100mg/dl
en caso de que no existiesen esas comorbilidades. El
tratamiento de primera eleccion son las estatinas. Si no
es suficiente, se debera considerar afadir ezetimiba como
primera opcion, y como segunda opcion los inhibidores

PCSK9 (en el caso de colesterol LDL basal >190mg/dl el
empleo de ezetimiba y los inhibidores PCSK9 estarian al
mismo nivel, después de las estatinas).

- Sujetos >21 anos y un colesterol LDL>190mg/dl en
prevencion primaria: conseguir una reduccion de coles-
terol LDL >50%, pero se puede considerar un objetivo
de colesterol LDL <100 mg/dl. El tratamiento de primera
eleccion son las estatinas. Si no es suficiente, se debera
considerar afnadir ezetimiba (como segunda opcion los
secuestradores de acidos biliares) o los inhibidores PCSK9.

- Pacientes 40-75 afos con diabetes y un colesterol LDL
basal 70-189 mg/dl en prevencion primaria: conseguir
una reduccion de colesterol LDL>50%, pero se puede
considerar un objetivo de colesterol LDL <100 mg/dl. El
tratamiento de primera eleccion son las estatinas. Si
no es suficiente, se debera considerar anadir ezetimiba
como primera opcion, o secuestradores de acidos biliares
como segunda opcion.

- Pacientes 40-75 afos sin diabetes ni enfermedad
cardiovascular establecida, un colesterol LDL basal 70-
189 mg/dl, y un riesgo cardiovascular a 10 afos >7,5%,
en prevencion primaria: conseguir una reduccion del
colesterol LDL 30-49%, pero se puede considerar un
objetivo de colesterol LDL < 100 mg/dl. El tratamiento de
primera eleccion son las estatinas. Si no es suficiente, se
debera considerar anadir ezetimiba como primera opcion,
o secuestradores de acidos biliares como segunda opcion.
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