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: , ASCVD,DM com DOA
Risco CV: muito alto 'DRC,SCORE>10%, DCV, FH
. CT>310mg/dL,LDL-C>190 mg/dL,
Risco CV alto e PA>180/100 mmHgq,DM sem DOA,
DRCmod,DM>10A,SCORE>5%-<10%
Risco CV moderado DMT1,DMT2,DM<10A,SCORE>1%-
<5%

Score <1%

Objetivos Terapéuticos
-dependem do RCV

e reducdo 250% no . e .<2,6 mmol/L
‘ LDL-C e LDL-C<55 (<100 mg/dl)

mg/dL (1,4
mmil/L)
e reducdo 250% * <3,0 mmol/L
‘ no LDL-C e «1,8 (<116 mg/dl)
mmol/L (<70
mg/dLl)

Terapéutica
. Estatmas.

* Atorvastatina =, , Atorvastatina e Sinvastatina
[3|40-80 mg 10 - 20 mg o
e Rosuvastatina e Rosuvastatina « Pravastatina
205 g 5-10 mg 10 - 20 mg

LDL Cs>50% LDL-C 30 -<50%
Geralmente e Mialgig
bem tolerados Miopatia
Rabdomidlise
(rara mas grave)
Lmha
q Geralmen
+ Ezetimibe W7 bem @

Tolerado
+ Ezetimibe+ IPCSK%
@ ex:Evolocumab,
@0@

Alirocumab
alta eficacia eagdo loca
CSKV% de injegdo
+ 1P VLDL C \\(\\\

Abreviaturas: ASCVD:Aterosclerose doenga Cardiovascular, DM: Diabetes Mellitus; DOA: danos de longa
duracao;DCV: doencas cardiovasculares;FH: hipercolesterolémia familiar, LDL-C:Colesterol de lipoproteina
de baixa densidade; GI: gastrointestinais; CV: cardioascular, RCV: Risco Cardiovascular
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