STATIN GRUBU ILACLAR

LDL YETISKIN
DUZEYI

190 mg/dL’nin iki 6lglim
Ustd
(iki Slcim de
190 ustir)
190 dahil degil

160 mg/dL’nin iki 6l¢lim + iki risk
Ustd
(iki 6lcim de
160 ustl)
160 dahil degil

130 mg/dL nin iKi 6lcim+0g risk
Ustd
(iki 6lcuim de
130 Uistii)
130 dahil degil

70 mg/dL"nin bir 6l¢iim+ asagidaki durumlardan biri
ustu Diyabet,Gegirilmis Mi, Gegirilmis Inme, Periferik Arter Hastalig1 ,Akut Koroner Sendrom,

(tek 70 Usti) Koroner Arter Hastaligi, Abdominal Aort Anevrizmasi , Karotid Arter Hastaligi Olanlarda.
70 dahil degil

(son alt1 ay icerisinde en az bir hafta arayla yapilan 6lglim olmalr)

+ Yetiskin Risk Faktorleri: Hipertansiyon, Ailede erken kardiyovaskiiler hastalik dykiisii,
65 yas ve Ustil hastalar

Tiim uzman hekim raporuna istinaden 2 yil siiresince tiim hekimler regetelendirebilir.
Tedaviye 6 ay ve daha uzun slre ara veren hastalarda baslangi¢ kosullar1 aranir.

Raporun yenilenmesinde lipid diizeyini gosteren yeni bir tetkik sonucu istenmez. idame
tedavi igin bir dnceki raporun diizenlenme tarihi veya tedaviye baslama tarihi ve baslama
degerlerinin raporda belirtilmesi yeterlidir.

+» Beksaroten tedavisinde lipid diistirticii ilag kullanimi1 gerektiginde, bu durumun raporda
belirtilmesi halinde SUT'un “4.2.28- Lipid diisiirticii ila¢larin kullanim ilkeleri”” maddesi
kosullar1 aranmaz.
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LDL DUZEYI 10 yas alt1 cocuk 10 yas iistii cocuk

400 mg/dLnin distii iki 6lgim +homozigot ailevi iki Olgtim
(iki 6lctim de 400 Ustii) hiperkolosterolemi
400 dahil degil
190 mg/dL nin istii iki 6l¢iim +bir risk iki 6l¢lim
(iki dlgtim de 190 dist) veya
190 dahil degil iki 6l¢iim + birden fazla

yakin aile bireyinde erken
baslangi¢h kardiyovaskiiler
hastalik bulunmasi

160 mg/dL nin iistii (iki 6l¢tim de iki 6lcum + iki risk
160 (ist) X
160 dahil degil
130 mg/dL nin iistii (iki 6lgiim de iki 6lcim+ic risk
130 ist) X
130 dahil degil
ARALIK BELIRTILMEMI$ Kardiyovaskiiler hastalik X
veya

Kalp transplantasyonu
gecirmis olmasi
(son alt1 ay icerisinde en az bir hafta arayla yapilan 6l¢iim olmalr)

% Ek risk faktorleri; hipertansiyon, VKI persentile > %95, HDL-C < 40 mg/dl, diyabet,
kronik bobrek yetmezligi, son donem bobrek hastaligi, gecirilmis bobrek nakli, Kawasaki
hastalig1, kronik inflamatuvar hastalik, HIV enfeksiyonu veya nefrotik sendromdur.)

% Cocuk metabolizma hastaliklar1 veya ¢ocuk endokrinolojisi ve metabolizma hastaliklari

veya ¢ocuk kardiyolojisi uzman hekiminin ¢ikardigi raporla 6 ay siireyle tiim hekimler

recetelendirir.

Tedaviye 6 ay ve daha uzun siire ara veren hastalarda baslangic kosullar1 aranir.

Raporun yenilenmesinde lipid diizeyini gosteren yeni bir tetkik sonucu istenmez. idame

tedavi igin bir dnceki raporun diizenlenme tarihi veya tedaviye baslama tarihi ve baslama

degerlerinin raporda belirtilmesi yeterlidir.

% Beksaroten tedavisinde lipid diisiiriicii ilag kullanim1 gerektiginde, bu durumun raporda

belirtilmesi halinde SUT'un “4.2.28- Lipid diisiiriicii ilaglarin kullanim ilkeleri” maddesi

kosullar1 aranmaz.
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STATIN DISINDAKI LiPID DUSURUCU ILACLAR
(fenofibrat, gemfibrozil)

TRIGLISERIT DUZEYi

500 mg/dL nin Gstu bir 6l¢lim
500 dabhil degil

200 mg/dL Usti bir 6l¢iim+ asagidaki
200 dahil degil durumlardan biri
Diyabet,Gegirilmis Mi,

Gegirilmis Inme, Periferik Arter
Hastalig1 ,Akut Koroner
Sendrom,Koroner Arter Hastaligi,
Abdominal Aort Anevrizmast ,
Karotid Arter Hastalig1

Olanlarda.

(son alt1 ay igerisinde yapilan 6l¢iim olmalr)

+ Kardiyoloji, kalp ve damar cerrahisi, endokrinoloji, i¢ hastaliklari, néroloji uzman
hekimlerince diizenlenecek uzman hekim raporuna dayanilarak tiim hekimlerce regete
edilir.

Tedaviye 6 ay ve daha uzun siire ara veren hastalarda baslangi¢ kosullari aranir.

Raporun yenilenmesinde lipid diizeyini gdsteren yeni bir tetkik sonucu istenmez. idame
tedavi igin bir dnceki raporun diizenlenme tarihi veya tedaviye baslama tarihi ve baslama
degerlerinin raporda belirtilmesi yeterlidir.

% Beksaroten tedavisinde lipid diisiirticii ilag¢ kullanim1 gerektiginde, bu durumun raporda
belirtilmesi halinde SUT'un “4.2.28- Lipid diisiiriicii ila¢larin kullanim ilkeleri” maddesi
kosullar1 aranmaz.
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Ezetimib iceren mono/kombine trdnler, safra asidi tutucular
ve ezetimib iceren mono/kombine Grtnler ile safra asidi
tutucularin statinler ile birlikte kullanim

LDL 100 mg/dL nin tistii bir 6lciim+ en az 6 ay statin tedavisine
100 dahil degil ragmen
AST/SGOT bir 6lglim

(Ust smirin en az 3 kat iistii)

ALT/SGPT bir 6lglim
(Ust smirin en az 3 kat iistii)

Kreatin fosfokinaz bir 6l¢lim
(Ust smirin en az 2 kat iistii)

+« En az 6 ay boyunca statinlerle tedavi edilmis olmasina ragmen LDL diizeyi 100
mg/dL nin iizerinde kalan hastalarda bu durumun belgelenmesi kosuluyla ve
kardiyoloji, i¢ hastaliklar1, noroloji ya da kalp ve damar cerrahisi uzman
hekimlerinden biri tarafindan diizenlenen uzman hekim raporuna istinaden tim
hekimlerce recete edilebilir.

+» Karaciger enzimlerinden en az birinin (AST/SGOT ya da ALT/SGPT) normal
deger araliginin iist sinirinin en az 3 kat iistline ¢ikmasi ya da kreatin fosfokinaz
diizeylerinin normal araliginin iist katinin en az 2 kat iizerine ¢ikmasi
durumlarinda, bu nedenlerden dolay1 statin kullanilamadiginin belgelenmesi
kosuluyla; kardiyoloji, i¢ hastaliklari, ndroloji ya da kalp ve damar cerrahisi uzman
hekimlerinden biri tarafindan diizenlenen uzman hekim raporuna istinaden tiim
hekimlerce recete edilebilir.

«+ Ezetinib statin tedavisine ek kullanilabilmektedir.



