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EVA RIESGO EXTREM0

EVA RIESGO MUY ALTO

EAI: Estatina de alta intensidad
EZE: Ezetimiba
BMP: Ácido Bempedoico
tdPSCK9: Terapia dirigida a PCSK9 (Inclisirán, Alirocumab, Evolocumab,)

EVA: Enfermedad Vascular Ateroesclerótica
TG: Triglicéridos
Lp(a): Lipoproteína a
DM: Diabetes Mellitus
LDL: Lipoproteína de baja intensidad
ERC: Enfermedad renal crónica

Revisar condiciones de reembolso de los distintos tratamientos

OBJETIVO 40

PROTOCOLO PACIENTE
EVA RIESGO EXTREMO: 

Perfíl lipídico 
Durante el ingreso.

• cLDL (indirecto)
• TG
• cHDL
• Cociente TG/HDL

• No cHDL
• HbA1c
• Lp(a)
• ApoB

PARÁMETROS ANALÍTICOS:

CHECKLIST PACIENTE EXTREMO

–  DOS EPISODIOS EVA AGUDOS
–  EVA AGUDO EN PACIENTE CON HF
–  EVA AGUDO PREVIO EN PACIENTE CON ENF. MULTIVASO
–  ENFERMEDAD POLIVASCULAR

–  LP(a) >180 MG/DL
–  DM TIPO 2 DE LARGA EVOLUCIÓN
–  ERC (ESTADIO 3B O MAYOR)

NO

SI

EVA

cLDL < 40 mg/dl 

cLDL < 55 mg/dl

SIN EAI PREVIA CON EAI PREVIA

< 55
mg/dl

MANTENER 
EAI

+tdPCSK9
±EZE  ±BMP+EZE  ±BMP

55-100
mg/dl

>100
mg/dl

< 55
mg/dl

ESTATINA EAI ± EZE EAI

tdPCSK9
±BMP

tdPCSK9
±EZE  ±BMP

EAI
±tdPCSK9

±EZE 

55-100
mg/dl

100-130
mg/dl

>130
mg/dl

4-6
SEMANAS

4-6
SEMANAS

SIN EAI PREVIA CON EAI PREVIA

< 55
mg/dl

ESTATINA EAI ± EZE EAI ± EZE

BMP tdPCSK9
±BMP

+ tdPCSK9 

EAI
±tdPCSK9

± EZE 

55-70
mg/dl

70-100
mg/dl

>100
mg/dl

< 55
mg/dl

± EZE 
EZE 

+tdPCSK9
± BMP

+ EZE
± BMP

+tdPCSK9
±EZE  ±BMP

55-70
mg/dl

70-100
mg/dl

>100
mg/dl

4
SEMANAS

4
SEMANAS

4
SEMANAS


