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ACS EuroPath:

UuNn programa
pionero en la

optimizacion .
de la ruta

el paciente
tras un SCA'

Pulse le presenta el programa ACS EuroPatH,

una iniciativa que tiene como objetivo mejorar . .

el manegjo lipidico de los pacientes mediante la

identificacion de oportunidades para optimizar la
ruta del paciente tras un SCA en la practica clinica

y soluciones comprobadas para lograr ese objetivo.'?

*Mediante un cuestionario online de

45 minutos en el que 555 cardidlogos de
7 paises europeos (Francia, Alemania, Italia,
Espania, Reino Unido, Suiza y Paises Bajos)
recogieron datos sobre 2775 pacientes
que han sufrido un SCA (casos agudos

o de seguimiento), incluidos datos sobre
perfil lipidico, tratamientos, planificacion
de visitas de seguimiento y deteccion de
hipercolesterolemia familiar. El objetivo de
la encuesta era evaluar el cumplimiento de
las guias actuales de la ESC/EAS durante
el control del SCA y la efectividad de la
prevencion secundaria en pacientes tras el
SCA!

tComo seguimiento del ACS Patient
Pathway Project; iniciativas de los centros
sanitarios europeos para el manejo lipidico
en el SCA en el hospital y tras el alta, con el
objetivo superar las brechas presentes en
cada pais.?
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c-LDL.: colesterol de lipoproteinas de baja
densidad.

EAS: Sociedad Europea de Aterosclerosis.
ECS: Sociedad Europea de Cardiologia.
iPCSK®: inhibidor de la proproteina
convertasa subtilisina/kexina 9.

SCA: sindrome coronario agudo.

THL.: terapia hipolipemiante.
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ACS EuroPath: programa pionero europeo sobre la optimizacion de la ruta de pacientes que
han sufrido un SCA, con el objetivo de mejorar los resultados de los pacientes desde 2018"2

Participacién de 555 cardidlogos
y datos recogidos de 2.775
pacientes en toda Europa’

30 cardidlogos
150 pacientes

100 cardidlogos
500 pacientes

100 cardidlogos %
500 pacientes
25 cardidlogos
125 pacientes

100 cardidlogos
500 pacientes

100 cardidlogos e 100 cardidlogos
500 pacientes 500 pacientes

Evaluacion de la practica
clinica actual en el control
lipidico tras sufrir un SCA!

Datos recogidos de los
formularios del paciente durante
la fase aguda y de seguimiento’

1 ano de recopilacién de datos,
incluyendo el perfil lipidico,
tratamientos y la planificacion de
visitas de seguimiento’

Evaluacion del grado de
cumplimiento del control lipidico
tras un SCA segun las guias
ESC/EAS'

Identificaciéon de las rutas de
derivacion tras un SCA?2

8 ejemplos verificados de soluciones
para la ruta del paciente tras sufrir un
SCA para alcanzar el objetivo de c-LLDL
<55 mg/dL, evaluadas en términos de
replicabilidad, de 7 paises?

Hospital del Mar

Hospitales en los Paises Bajos

Centros BEL-FaHST

Rivoli Hospital

AKH Hospital

Skane University Hospital en Malmo

Besangon Hospital

ACS EuroPath ha puesto de manifiesto la oportunidad de cumplir los objetivos de
c-LDL con un tratamiento intensivo, precoz y combinado, y proporciona modelos de
ruta que se implementaron en centros europeos*'-3

Tratar de

/ forma intensiva

-+~ ) Combinar

c-LDL <55 mg/dL. (<1,4 mmol/L) e |Iniciar o continuar el tratamiento con

estatinas de alta intensidad en todos
los pacientes tolerantes a las estatinas,
independientemente del valor de c-LDL

o Anadir ezetimiba si no ha alcanzado el
objetivo con la dosis maxima tolerada
de estatinas

o Anadir iIPCSK9 si no ha alcanzado el
objetivo a pesar de la dosis maxima
tolerada de estatinas + ezetimiba

ElI"7S % no recibiod tratamiento
adicional cuando no alcanzoé el objetivo
de c-LLDL después de la primera visita
de seguimiento’

(n=578/774)"

Tratamiento combinado

() Francia: sistematizar la prescripcion

Guias
ESC/EAS Y una reduccion >50 % desde el
cde 20193 valor basal
Realidad ElI 87 % de los pacientes cuyo
(ACS EuroPath c-LDL fue analizado no alcanzdé
Project*) el objetivo en la segunda visita

de seguimiento’

(n = 546/626)'

68 % en el objetivo de c-LDL de 2016

de <70 mg/dL (n = 423/626)*
MOdeIOS Seguimiento de 3 meses por el cardidlogo
de ruta < Paises Bajos: identificacion de
verificadost? todos los pacientes que han

de estatinas de alta intensidad y

sufrido un SCA de muy alto
riesgo con c-LLDL. >70 mg/dL
para garantizar un algoritmo de
seguimiento de 3 meses, incluido
el protocolo de intensificacion de
la THL con el cardidlogo

Informes al alta

() Italia: informe al alta para
el médico de cabecera con
objetivo de c-LDL.. Solicitud
de la derivacion del paciente al
cardidlogo si no se alcanza el
objetivo de c-LDL

ezetimiba en todos los pacientes
con c-LDL >100 mg/dL,, incluidos
aquellos que no han sido tratados
anteriormente con estatinas

Protocolo de rehabilitacién cardiaca con THL

& Suecia: personal de enfermeria de
rehabilitacion cardiaca habilitado para
recetar THL adicionales de acuerdo
con el protocolo

. -~ | Empezar pronto

Seguimiento cada 4-6 semanas
si no ha alcanzado el objetivo

No se realiza un seguimiento en
el 64 % en <6 semanas'
(n =387/1.032)"

Consultas virtuales

© Espafia: consulta virtual con el
cardidlogo cada 6 semanas con
monitorizacion del perfil lipidico
hasta que los pacientes alcancen
el objetivo de c-LDL

#RutaSCA

Todas las actividades relacionadas con la
iniciativa se pueden encontrar bajo el hashtag
#RutaSCA, nombre con el que también se

conoce el proyecto en Espaia.®

Herramienta
de autoevaluacion
ACS EuroPath

La herramienta de autoevaluacion

ACS EuroPath se desarrolld para ayudar

a evaluar el manejo lipidico de los pacientes
que han sufrido un SCA en la practica
clinica, desde la fase aguda hasta el
seguimiento a 12 meses.®

Esta herramienta de autoevaluacion le
ayudara a:®

=

Identificar oportunidades
para mejorar en base a otras
practicas clinicas y guias
europeas

Establecer los pasos siguientes
a implementar para optimizar
aun mas el manejo de sus
pacientes tras un SCA

=

Use la herramienta de autoevaluacion
para comenzar a optimizar la atencion
al paciente que ha sufrido un SCA en su
practica clinica.

Desde Sanofi, le podemos
ayudar a identificar e
implementar las iniciativas
adecuadas a su practica clinica,
en base a los casos de éxito de
centros europeos de referencia.?
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