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VALORES NORMALES

« Colesterol: <200 mg/dl
- Trigliceridos: <150 mg/dl|

DE ACUERDO A

FX DE RIESGO MENOS COMUNES

- 4) Fibrato>Bezaflbrato>200 mg cada 12 horas o cada 8 horas,

+ BReferencia a 2do nivel

DiSLIPIiDEMIA:

Conjunto de enfaermedades asintomaticas, que son
deteoctadas cuando se encuentran concantracionaes
sanguineas anormales de colesterol total, triglicaricdos y
colasterol de alta cdensiclac,

FX DE RlESGO DE DiSLIPIDEMIA SECUNDARIA

dentarismao.
Q, = Ingesta excesiva de grasas sathadas

. U carbohidratos. ! :

- Tabagquisrmo
= Alcoholismo
- DM2

Hipotiroldismo

Sindrome nelrotico

Enfermedac! hepatica colestasica

Fibroeis quistica

e MANIFESTACIONES CUNICA
Asintomatico

= Manifaestacionas de ateroaclarosis
acalerada

« Hipartriglcaridemia grave con brotes
recurrentas de pancreatitis, xantormas
aruptivos, xerostomia y xeroftalmia.

DX

Medir lipidos en sangre
Perfil lipidico

o 4 TX NO FARMACOLOGICO
&P

- Estilo de vida saludable (granos integrales, frutas
LSS U verduras (5 raciones al cia) y carnes magras.)
« Ejerciciol30 minutos de ojercicio, 5 veces por
sSarmana)
S Z « Consumo moderacdo de alcohol (= 2 bebidas por

dia en hombres 4y = 1 bebida por dia an mujaras).
+ No fumar

A(n:vu-lnl""

TX FARMACOLOGICO ~ = /'

- ATINAS

« 1) Atorvastatina={intensicdad alt.a) >40~8m cada 24 horas.

« 2) Ezetimibe>10 mg cada 24 horas

- 3) I-PSCKS>Evolucumab>140 myg cada 15 dias o 420 mg cada mes

por tieampo indafinicdo

segun la respuesta

Continuacion Cuadro 1. Calculo del riesgo cardiovascular a 10 afos

Riesgo bajo Fango Calcutnga menor al 1% & 10 ANCe PR #vamo Cardiovenctar fatel

Moago colculndo antro 1% ¥ *5% o 10 afon porn ovenoto cardoveanculer fotel
Riesgo moderado Uewimrrmede DV oo durachOn = 10 miion sin oo feckor do reego
JOovermn DAY <D wnNem o OAMD RO @fos. < 10 afies srs ot Gactor o e
OWiculedo on BEW v = 10% @ TO efos pere evants ostiiovesoulng fete)
Mkl 230 e
CLOL =100 mpa
- RO A M = 1O 110 vk g

Fumilin con otroa e nesgo
OM pin dailo @ Sroaro disgne. # 10 afos deol dinagnostioo U olro fectoe G0 Haeoo ourdiovesous
2N T ORI e b (TEO SOBN i 7 am')
RI‘.“I: GG B R 10N B 10 BOGE PREa WO Crdioyasciilng Tkl
e ol 1 Socu CHnCame s o por Imegoen
ou CON BNO @ CIDAND SN O DO IO MEnos 3 TGO de THmgo o
ERG (TG <30minning g 73m’)
O LI0 1 Ol (W Ol 3 NGRS VRO
ERNIGE0 A AMIAL SR, SOTIITIRAN, ARS8 M

Riesgo muy aito
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