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DISCIRIDE

N [0\ ;Que deberia saber ? x} Ay

~

¢Qué es?

SON UN CONJUNTO DE ENFERMEDADES
ASINTOMATICAS, QUE SON DETECTADAS
CUANDO SE ENCUENTRAN
CONCENTRACIONES SANGUINEAS
ANORMALES DE COLESTEROL TOTAL,
TRIGLICERIDOS Y COLESTEROL DE ALTA

DENSIDAD _ N
r £ FACTORES DE RIESGO
N
W Mas comunes
o Sedentarismo,
Ingesta excesiva de grasas saturadas Y
La o(isliloio{emio\ es un carbohidratos
8 Tabo\quismo
factor causal de P ,
' 1 Y Alcoholismo
aterosclerosis, lo que [ DM2
convierte en factor de {:}
riesqo cardiovascular | Con menor frecuencia
modifico\ble 5 5 Hlpottrowhsmo
’ ‘ Sindrome nefrético

\ \\ Enfermedad hepatica colestasica

iy . Fibrosis quistica,

Sindrome de Cushing

e - Lesion aguda de la médula espinal
Clasificacion fenotipica

Trastornos inflamatorios/inmunitarios
* Dislipidemia primaria o familiar-genética
(hipercolesterolemia  primaria familiar,

kipercoles’cerolemia poligénico\,

o\[oobe'talipopro’ceinemia, kiperlipidemio‘

familiar combinada,
disbe‘talipoloro’ceinemio\, LDL

Lipoproteina de baja densidad
kiper‘tviglicevio{emio\, (LDA, por sus siglas en inglés)
hipoalfalipoproteinemia familiar {::} HDL

Lipoproteina de alta densidad

iperli rotei ia li roteina
l’\' Pe ' POP Ote nem l POP O'te n [HDL.porsussig[aseningle’s]j

. Secundaria (por estilo de vida o

condicion médica).

Lipid deposit of
o) plaque p .

o y TX farmacologico X

- E « Estatinas terapia de prevencion primaria

% y secundaria de eventos cardiovasculares

p § ateroesclerdticos.
TX no farmacologico X * Bezafibrato en pacientes que persistan con
En  todo paciente con dislipidemia se _ .htpert“?hce_”_demm'
. Ezetimiba o un inhibidor PCSK9 en

recomienda llevar un estilo de vida saludable

como primera linea de tratamiento, que aquellos pacientes en quienes se deba evitar

incluya ejercicio al menos 30 minutos al dia 5 la elevacion de transaminasas séricas y la
veces por semanad y plan de alimentacién con elevacion de creatincinasa sérica y en px
limitacion de la ingesta de grasas y con intolerancia a las estatinas.

carbohidratos simples que favorezcan a la
disminucion de la concentracion de colesterol
total y c-LDL. Ingesta moderada de alcohol y ,

Bezafibrato
cese del uso de tabaco.
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