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EZETIMIB — nowe mozliwosci terapii
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6dta cholesterolu: synteza i absorpcja Ezetimib nalezy do nowej grupy le-
kéw wptywajacych na gospodarke lipi-
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roslinne frakcje LDL, HDL. W podziale tym, nowy
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Rycina: Zrodta cholesterolu, miejsce dziafania lekéw (schemat uproszczony) — przedklinicznych wykazano wybiorcze

zahamowanie wchfaniania cholesterolu

przez ezetimib — jest to mechanizm dziatania odmienny od steroli i stanoli roslinnych oraz zywic. Lek ten nie ma wptywu

na wchtanianie trigliceryddw, kwasow ttuszczowych, kwasow zétciowych, progesteronu, etynyloestradiolu, witamin roz-

puszczalnych w tluszczach (witamna A i D). Migjsce dziatania ezetimibu na tle innych dostepnych metod obnizania cho-
lesterolu zilustrowano na rycinie.

Skuteczno$¢ i bezpieczenstwo ezetimibu byto przedmiotem kilku badan klinicznych Il fazy. Zastosowanie eze-
timibu 10 mg/24 h w monoterapii wérod pacjentéw z pierwotng hipercholesterolemig, (LDL-cholesterol $rednio:
130-250 mg/dl, triglicerydy<350 mg/dl) jest stosunkowo mato skuteczne — wykazywano w opisanej powyzej populacii
zmniejszenie frakcji LDL-cholesterolu o okoto 18%, triglicerydéw o kilka % oraz wzrost HDL-cholesterolu o okoto 1%.
Jednak lek ten w skojarzeniu ze statynami (atorwastatyna, simwastatyna, prawastatyna i lowastatyna) dziafa silnie
synergistycznie, tak wiec efekty terapii hipolipemizujacej np. atorwastatyng 10 mg/24 h w potaczeniu z ezetimibem
10 mg/24 h porédwnuje si¢ z dziataniem atorwastatyny 80 mg/24 h. Podobnie, skuteczno$¢ hipolipemizujaca sim-
wastatyny podawanej przewlekle w dawce 80 mg/24 h mozna przyréwnac do potaczenia simwastatyny 10 mg/24 h
z ezetimibem 10 mg/24 h.

Dla kogo wiec przeznaczony jest ezetimib? Wskazania do stosowanie najwazniejszych lekdw hipolipemizuja-
cych — statyn, zardwno w prewenciji pierwotnej, jak i wtdrnej sg szerokie i leki te sg powszechnie stosowane. Jed-
nak osiggniecie zalecanych wartoci frakcji lipidowych w praktyce klinicznej staje sig¢ niezmiernie trudne. Wielu
pacjentow nie toleruje duzych dawek statyn. Zalecane docelowe warto$ci LDL-cholesterolu sg tatwiejsze do osigg-
niecia w terapii skojarzonej ezetemibem i statyna, niz w monoterapii kazdym z tych lekéw z osobna.

W Polsce, pomimo ogromnego postepu, jaki dokonat sig w zakresie leczenia hiperlipidemii, nadal wielu pacjentéw nie
jest leczonych, wiele 0s6b wymaga podawania wiekszych dawek statyn, a wiele — niestety — nie toleruje takiego lecze-
nia. Ezetimib jest dla tych pacjentow lekiem niezwykle waznym, umozliwiajacym osiggniecie docelowych wartosci lipido-
gramu w o wiele wiekszym stopniu niz dotychczas.




