
Hiper tansiyon

65 yaş ve üstü

Ailevi erken kardiyovasküler hastalık   (uzman raporu)

LDL >190 mg/dL  son 6 ay içinde en az 1 hafta arayla yapılan 2 tahlilinde yüksek olması yok uzman hekim tüm hekimler

LDL >160 mg/dL  son 6 ay içinde en az 1 hafta arayla yapılan 2 tahlilinde yüksek olması yok uzman hekim tüm hekimler

LDL >130 mg/dL  son 6 ay içinde en az 1 hafta arayla yapılan 2 tahlilinde yüksek olması yok uzman hekim tüm hekimler

Diabetes mellitus veya

Akut koroner sendrom veya

Geçirilmiş MI veya

Geçirilmiş inme veya

Koroner arter hastalığı veya

Periferik arter hastalığı veya

Karotid arter hastalığı  veya

Abdominal aort anevrizması

Rosuvastatinin 20 mg ve üzeri

Atorvastatin 40 mg ve üzeri

Simvastatin  40 mg ve üzeri

Pravastatin  40 mg  ve üzeri

Fluvastatinin 80mg ve üzeri 

TG >500 mg/dL   tek tahlil sonucu yeterli yok
Diabetes mellitus veya

Akut koroner sendrom veya

Geçirilmiş MI veya

Geçirilmiş inme veya

Koroner arter hastalığı veya

Periferik arter hastalığı veya

Karotid arter hastalığı  veya

Abdominal aort anevrizması

Diabetes mellitus veya

Akut koroner sendrom veya

Geçirilmiş MI veya

Geçirilmiş inme veya

Koroner arter hastalığı veya

Periferik arter hastalığı veya

Karotid arter hastalığı  veya

Abdominal aort anevrizması

TG >500 mg/dL -

TG >200 mg/dL Diabetes mellitus hastalığı

Tablolar ve içeriğinden yazar veya yayıncıların resmi hiç bir yükümlülüğü yoktur. Güncelleme tarihi 15/10/2016 eczahmetcetiner@gmail.com

4.2.28.A - Statinler (antihipertansiflerle kombinasyonları dahil)

4.2.28.B - Statin dışındaki lipid düşürücü ilaçlar (fenofibrat, gemfibrozil, kolestiramin)

4.2.28.C - Ezetimib (statinlerle kombinasyonları dahil) 

4.2.28.Ç - Niasin 
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TG >200 mg/dL yok
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RAPOR  

4.2.28 - LİPİD DÜŞÜRÜCÜ İLAÇLARIN KULLANIM İLKELERİ
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 LDL >100 mg/dL  En az 6 ay süreyle statin aldığı halde, LDL düzeyinin 100 mg/dL’nin üstünde olduğu ve

kardiyolog / dahiliye

En az 6 ay boyunca statinlerle tedavi edilmiş olmasına rağmen LDL düzeyi 100 mg/dL’nin üzerinde kalan  (raporda yazacak) veya

Karaciğer enzimlerinden en az birinin (AST/SGOT ya da ALT/SGPT) normal değer aralığının üst sınırının en az 3 kat üstüne çıkması ve bu sebeple statin kullanamaması (raporda yazacak) hallerinde

Kreatin fosfokinaz düzeylerinin normal aralığının üst sınırının en az 2 kat üzerine çıkması  ve bu sebeple statin kullanamaması (raporda yazacak) veya

daha önce alınmış ilacın teminine esas olan bir önceki raporun düzenlenme tarihi veya tedaviye başlama tarihi ve başlama değerlerinin raporda belirtilmesi yeterlidir. 

TG 500 mg/dL’nin üstünde olduğu durumlarda tek başına veya fibrik asit türevi ile kombine olarak
TG 200 mg/dL’nin üstünde olduğu DM hastalığı varlığında tek başına veya fibrik asit türevi ile kombine olarak

tüm hekimler

RAPOR YENİLEME:
STATIN kullanan Hastalarda Tedaviye 6 ay ve daha uzun süre ara verilmişse devam raporunda yeniden başlangıç kriterleri aranır. (15.10.2016 itibariyle)


