LDL-CHOLESTERIN

WIE SIE MIT REPATHA® (EVOLOCUMAB)
DAS RISIKO FUR HERZ-KREISLAUF-
ERKRANKUNGEN SENKEN KONNEN

Diese Présentation dient der arztlichen Aufklarung und ist fiir die Nutzung
durch Arzt:innen und medizinisches Fachpersonal gedacht.
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Cholesterin —
was ist das eigentlich?

Cholesterin ist eine fettdhnliche Substanz (Lipid),
die mithilfe von Fett-EiweiB-Verbindungen
(Lipoproteinen) (iber das Blut transportiert wird
und wichtige Funktionen im Korper erfillt.!

Lipoproteine

Rote
Blutkdrperchen

Es gibt zwei Arten von Cholesterin.

Das Gesamtcholesterin setzt sich im Wesentlichen aus LDL-Cholesterin und Gutes* Cholesterin Gesamt- Schadliches” Cholesterin
HDL-Cholesterin zusammen. Beide Arten unterscheiden sich in ihrer Dichte (HDL-Cholesterin) cholesterin (LDL-Cholesterin)

und ihren Aufgaben im Kdrper. So transportiert LDL (Low-Density-Lipoprotein)
das Cholesterin von der Leber zu den Zellen; HDL (High-Density-Lipoprotein)
hingegen transportiert es wieder ab und sorgt dafiir, dass weniger Cholesterin
frei im Blut zirkuliert.!

WICHTIG: Der Anteil des LDL-Cholesterins sollte im Gesamtcholesterin gering
gehalten werden. Neutralfette

(Triglyzeride)

1. Feingold KR, Grunfeld C. Introduction to Lipids and Lipoproteins (Stand 2. Februar 2018). In: Feingold KR et al. Endotext [Internet] South Dartmouth (MA): MDText.com, Inc. 2000.
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Cholesterin — Freund oder Feind?

Wie gelangt das Cholesterin
in den Korper?'

 Den GroBteil des
Cholesterins (>75 %)
produziert die Leber

« Jusatzlich wird
Cholesterin iiber die
Nahrung aufgenommen

(O]

Welche Funktionen erfiillt
Cholesterin?’

* Lebensnotwendiger
Baustein der
Zellmembranen

« Wichtiger Nahrstoff
fiir das Gehirn

* Ausgangsstoff fiir
Gallensauren und
verschiedene Hormone

DIE DOSIS MACHT DAS GIFT

« Cholesterin ist lebenswichtig
- ABER:

Zu viel LDL-Cholesterin

(Hypercholesterindmie)
ist ein Gesundheitsrisiko
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Warum ist zu viel LDL-Cholesterin schadlich?

Lipoproteine

Rote
Blutkérperchen

Wenn dauerhaft zu viel LDL-Cholesterin frei im Blut zirkuliert, kann das zu GefaBablagerungen fiihren.
Diese Ablagerungen verengen die Arterien in einem schleichenden Prozess und fiihren zu einer
GefaBverkalkung (Atherosklerose).!

1. Ference BA et al. Eur Heart J. 2017;38:2459-2472.
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Warum ist zu viel LDL-Cholesterin schadlich? @4

Bleibt der hohe LDL-Cholesterinwert bestehen, kdnnen daraus
verschiedene Herz-Kreislauf-Erkrankungen entstehen.!?

@4

An den BlutgefaBien des Gehirns

Durchblutungsstorungen™
Schlaganfall

An den HerzkranzgefaBen

Koronare Herzkrankheit
Herzinfarkt

An den peripheren BlutgefaBen, also
jenen, die weiter weg sind vom Herz

Periphere arterielle Verschlusskrankheit (pAVK)

Transitorische ischamische Attacke, kurz: TIA
. Catapano AL t l. 2016 ESC/EAS Guide I es for the Management of Dyslipidaemias. Eur Heart J. 2016;37:2999-3058
. Boekholdt SM et al. J Am Coll Cardi I201464(5) :485-494.
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Weitere Risikofaktoren fir Herz-Kreislauf-Erkrankungen

neben erhohtem LDL-Cholesterin™

FORT-
GESCHRITTENES
LEBENSALTER

BLUTHOCHDRUCK

\ 7

UBERGEWICHT

]

ERBLICH BEDINGT
ERHOHTES
LDL-CHOLESTERIN

Familidre
Hypercholesterindmie

RAUCHEN

)

UNGUNSTIGE
ERNAHRUNG UND
ZU WENIG
BEWEGUNG

m/de/Hyperchol in oCST%AAmie?utmfsource:DocCheck&utm medium=DC%20Weiterfuehrende%20Inhalte&utm_campaign=DC%20Weiterfuehrende%20Inhalte% 20flexikon.doccheck.com. Letzter Zugriff 01.02.2021

UBERMASSIGER
ALKOHOLKONSUM

DIABETES
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Welchen Wert sollte LDL-Cholesterin hahen?

Fiir Gesunde gelten als giinstig:

LDL-

Cholesterin

< NSree
< 3’0 mmol/|

1. Mach F et al. Eur Heart J. 2020;41:111-188

Bereits hei einem mittleren Risiko fiir eine Herz-
Kreislauf-Erkrankung sollten die LDL-Cholesterinwerte
niedriger gehalten werden:

« Wenn eine Vorerkrankung wie z.B. Diabetes mellitus vorliegt,

sollte der LDL-Cholesterinwert unter 100 mg/dl bzw. 2,6 mmol/I liegen

* In diesem Zusammenhang wird von einem Zielwert gesprochen,

| 4

der erreicht oder unterschritten werden sollte

LDL-

Cholesterin

<100 =
< 2,6 mmol/
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Nach aktuellem Wissensstand gilt:
Eine konsequente LDL-Cholesterinsenkung verringert
das Risiko fiir Herz-Kreislauf-Erkrankungen.'

Therapieziele zur Senkung des LDL-Cholesterins in allen
Risikokategorien gemaB der europdischen Kardiologie-Leitlinie 2019

2’6 mmOI/I 110mg/d| % ................... .................... Moderat

1,8 mmol/I 70 mg/d| % ..............................................................................................
| 5 | UND Reduktion um
: é‘l ‘ > 50 % des Ausgangswertes

1,4 mmol/Il 55 mg/dl ................... e i ............... Sehr hoch

Niedrig Moderat Hoch Sehr hoch

Kardiovaskulares Risiko
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lhre Arztin oder Ihr Arzt schitzt das Risiko z.B. fiir einen
weiteren Herzinfarkt ein.

LDL- < 55 mg/d < 70 mg/dl und Absenkung

Cholesterin um > 50 % des

e Ausgangswertes
Primarer Zielwert < 1 ’4 mmol/| < 1 ,8 mmol/| gang

h Der LDL-Cholesterinzielwert orientiert sich am Risiko fiir Herz-Kreislauf-Erkrankungen.! ﬁ

Risikogruppe mit sehr hohem Risikogruppe mit hohem

kardiovaskularen Risiko' kardiovaskuldren Risiko'

Zum Beispiel: Zum Beispiel:

- Atherosklerotische Herz-Kreislauf-Erkrankung mit eindeutigem - Deutlich erhdhte einzelne Risikofaktoren z. B. Triglyceride,
Befund (z. B. Herzinfarkt, Schlaganfall, pAVK oder durch Bildgebung) LDL-C oder Blutdruck

- Diabetes mit Zielorganschaden - Diabetes mit Erkrankungsdauer langer als 10 Jahre

- Schwere Niereninsuffizienz - Moderate Niereninsuffizienz

- Familidre Hypercholesterindmie mit zuséatzlichem Hauptrisikofaktor - Familidre Hypercholesterinamie

pAVK = periphere arterielle Verschlusskrankheit
1. Mach F et al. Eur Heart J. 2020;41:111-188

THERAPIE
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Die Hohe des LDL-Cholesterinwertes ist entscheidend.’

A

LDL-CHOLESTERIN LDL-CHOLESTERIN

IST KONTROLLIERT IM ,,ROTEN*

BEREICH, DA ZIEL NICHT
ERREICHT

und deutlich tiber
der Empfehlung

und bleibt im
Jgriinen” Zielbereich
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Die ersten Schritte fiir einen niedrigeren LDL-Cholesterinwert’

GABE VON STATINEN > KOMBINATION MIT CHOLESTERIN- > ZUSATZLICHE GABE EINES

SARIE > (GGF. DOSISERHOHUNG) RESORPTIONSHEMMERN PCSK9-ANTIKORPERS

Die Basis fiir ein gesundes Leben sind unter anderem
sportliche Aktivitaten und eine ausgewogene Ernahrung.

Sie sollten auf folgende Dinge achten:?

« Erndhren Sie sich fettarm!
« Essen Sie nicht zu iippig!
 Meiden Sie alkoholische Getrénke! .

« Verzichten Sie auf mit Zucker gesiiBte Getranke

o } aer |
wie Limonaden, Colagetrdnke und Fruchtsafte! Weitere Informationen bieten Ihnen

* Gehen Sie sparsam mit SiiBigkeiten um! die Ratgeber Erhohte Triglyzeride“ und
Fettstoffwechselstorungen” der DGFF (Lipid-Liga).?

DGFF (Lipid-Liga) = Deutsche Gesellschaft zur Bekampfung von Fettstoffwechselstérungen und ihren Folgeerkrankungen e. V.
1. Mach F et al. Eur Heart J. 2020;41:111-188
2. www.lipid-liga.de/fuer-aertze/empfehlungen/EbeT. Letzter Zugriff 29.07.2022.

THERAPIE
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Wenn ein gesunder Lebensstil nicht ausreicht

> GABE VON STATINEN > KOMBINATION MIT CHOLESTERIN- ~ ZUSATZLICHE GABE EINES

LEBENSSTIL (GGF. DOSISERHOHUNG) | RESORPHONSHEMMERN PCSK9-ANTIKORPERS

Da bei lhnen eine Anpassung der Erndhrung und sportliche
Aktivitaten allein nicht ausreichen, um den LDL-Cholesterinwert
zu senken, kommen Arzneimittel zum Einsatz.

Zuerst sogenannte Statine. Diese hindern den Korper daran,
LDL-Cholesterin zu bilden.!?

1. Mach F et al. Eur Heart J. 2020;41:111-188.
2. http://flexikon.doccheck.com/de/Statin. Letzter Zugriff 17.06.2020.

THERAPIE
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Einsatz verschiedener Arzneimittel, um den Zielwert zu erreichen

LEBENSSTIL > GABE VON STATINEN > KOMBINATION MIT CHOLESTERIN- > ZUSATZLICHE GABE EINES

(GGF. DOSISERHOHUNG) RESORPTIONSHEMMERN PCSK9-ANTIKORPERS

Wenn auch Statine nicht zum angestrebten LDL-Cholesterinzielwert -
fiihren, kdnnen Ihnen zusétzliche Arzneimittel helfen. ‘

Dazu zahlt der Cholesterinresorptionshemmer Ezetimib.

Dieser hemmt die Aufnahme von LDL-Cholesterin durch -
den Diinndarm. So kann der Korper mehr Cholesterin ausscheiden.! ’

1. Mach F et al. Eur Heart J. 2020;41:111-188.

THERAPIE
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Was tun, wenn auch diese Arzneimittel nicht ausreichen?

> GABE VON STATINEN > KOMBINATION MIT CHOLESTERIN- > ZUSATZLICHE GABE EINES

SARIE (6GF. DOSISERHOHUNG) RESORPTIONSHEMMERN PCSK9-ANTIKORPERS

Wenn die Statin-Therapie auch in héherer Dosis und
in Kombination mit Ezetimib nicht hilft — oder Sie die )
Arzneimittel nicht vertragen, kdnnen sogenannte A \ /
PCSK9-Antikorper Ihren LDL-Cholesterinwert senken.!- - I
-

PCSK9 = Proproteinkonvertase Subtilisin/Kexin Typ 9

1. Mach F et al. Eur Heart J. 2020;41:111-188

2. Gebrauchsinformation Repatha®: www.rote-liste.de.

3. Sabatine MS et al. N Engl J Med. 2017;376:1713-1722.

THERAPIE
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Moderne Lipidsenker wirken auf das Enzym PCSK9."
N\
o

ANZAHL
LDL-CHOLESTERIN-
PCSKI REZEPTOREN
WIRD STEIGT

WENIGER
LDL-CHOLESTERIN

GEHEMMT IM BLUT

PCSK9-Antikdrper sorgen dafiir, dass die Anzahl der LDL-Cholesterinrezeptoren auf den Leberzellen steigt.
Dadurch kann die Leber mehr LDL-Cholesterin aufnehmen. Als Folge sinkt die Menge des LDL-Cholesterins im Blut.

1. Lambert G et al. J Lipid Res. 2012;53(12):2515-2524.
2. Fachinformation Repatha®.
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Repatha® ist ein PCSK9-Antikorper, der dann angewendet wird,
wenn die folgenden Kriterien erfiillt sind:"

Bei einer GefaB-
erkrankung und
weiteren Risiko-

Bei einer familidren
oder nichtfamilidren
Hypercholesterindmie

Wenn Umstellung
der Erndhrung
und medikamentose,

Wenn der
individuelle LDL-
Cholesterinzielwert

faktoren oder einer anderen blutfettsenkende nicht erreicht wurde
Fettstoffwechsel- Therapie nicht
storung ausreichen
\_

www.g-ba.de/downloads/39-261-3468/2018-09-06_AM-RL-XII_Evolocumab_D-345_BAnz.pdf. Letzter Zugriff 08.05.2022.

2. Fachinformation Repatha®.

UBER REPATHA®
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Welche Nebenwirkungen konnten auftreten?

Wie bei jedem Arzneimittel kénnen auch NAAVEE
bei Repatha® Nebenwirkungen auftreten. /HVHVHVHVH\
In klinischen Studien traten diese gleich hdufig

auf wie in der Vergleichsgruppe, die mit einem

Scheinmedikament behandelt worden war.

Am haufigsten aufgetreten waren:'
« Entziindung der Nase und des Rachens (7,4 %)

« Infektion der oberen Atemwege (4,6 %)
* Riickenschmerzen (4,4 %)
A WICHTIG:

* Gelenkschmerzen (3,9 %) _ _ _ _
« Grippe (hohe Kérpertemperatur, Halsschmerzen, I?e| AUftreten VOU NebenW”kungen immer die
laufende Nase, Husten und Schiittelfrost) (3,2 %) Arztin/Apothekerin bzw. den Arzt/Apotheker

- Reaktionen an der Injektionsstelle (2,2 %) kontaktieren!

1. Fachinformation Repatha®.
GemaB Fachinformation verschiedener lipidsenkender Arzneimittel, u.a. Repatha®.

UBER REPATHA®
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Repatha® wird mit einem Pen alle 2 Wochen unter die Haut gespritzt.

Darstellung Injektionsstelle Feste Oberflache
= der Einzelteile vorbereiten und reinigen erzeugen

Grauer Startknopf

Oberarm Dehnen
oder
, Bauchbereich zusammendriicken

Fenster (Abdomen)

E» Arzneimittel
= Oberschenkel

Orangefarbene Kappe
N , \ ’

Gebrauchsinformation Repatha®: www.rote-liste.de.

ANWENDUNG
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Vier einfache Schritte zur Anwendung

ORANGEFARBENE FERTIGPEN FEST AUF DIE
‘l NADELSCHUTZKAPPE 2 GEDEHNTE ODER ZUSAMMEN-
GERADE ABZIEHEN. GEDRUCKTE HAUT DRUCKEN.

&

3 GRAUEN STARTKNOPF : : 4 FUR 15 SEKUNDEN FEST

DRUCKEN. AUF DIE HAUT DRUCKEN.

Das Fenster wird gelb, wenn die
Injektion abgeschlossen ist.
Gebrauchsinformation Repatha®: www.rote-liste.de.

ANWENDUNG
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Nehmen Sie Repatha® regelmaBig und genau wie verordnet ein.

« Erstellen Sie einen Kalendereintrag, wann Sie Ihre Injektion anwenden wollen,
oder nutzen Sie die Erinnerungsfunktion lhres Handys oder Tablets

« Schreiben Sie jeden lhrer Injektionstage auf die Schachtel und stellen Sie diese
gut sichtbar in den Kiihlschrank

« Nehmen Sie den Fertigpen etwa 30 Minuten vor Anwendung aus dem Kiihlschrank,
damit sich die Lésung auf Zimmertemperatur erwdrmen kann

WORAUF ES BEI IHRER THERAPIE
MIT REPATHA" (EVOLOCUMAB) ANKOMMT.

Weitere Informationen finden Sie in
der Broschiire ,,Die Anwendung des
Repatha® SureClick® Fertigpens“
sowie in der Kurzinformation , Worauf
es bei lhrer Therapie mit Repatha® {4 4y
ankommt®. Die Anwendung des Repatha®

SureClick® Fertigpens

Gebrauchsinformation Repatha®: www.rote-liste.de.
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Was Sie im Verlauf der Therapie beachten sollten

Wichtig ist, dass Sie lhren LDL-Cholesterinwert
wahrend der Therapie regelmabBig iiberpriifen lassen.
Empfehlung: Sprechen Sie Ihre Arztin oder Ihren Arzt an,
um die Hohe lhres LDL-Cholesterins tberpriifen zu lassen.

Nach Beginn der Therapie
* RegelmaBige Messungen alle 8 (+/- 4) Wochen

Nach Erreichen des Therapieziels
« Einmal jahrliche Kontrollmessungen
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Was Sie neben der regelmafBigen Arzneimittelanwendung
noch tun konnen

Folgende Gewohnheiten konnen lhnen helfen:*

« Gesunde und ausgewogene Ernahrung
« Reduktion von Ubergewicht

« Vermeidung von Genussmitteln
(Tabak, Alkohol, Koffein etc.)

 RegelmaBige Bewegung/Sport

VIELE SPORTGRUPPEN

GIBT ES AUCH AUF REZEPT. E E

1
Mehr Informationen finden Sie :E

auf der Website E B
www.cholesterin-neu-verstehen.de -

* Empfehlungen der DGFF. www.lipid-liga.de.
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Wo Sie und Ihre Angehorigen sich noch informieren konnen

Weitere Informationen finden Sie auch im Internet unter www.cholesterin-neu-verstehen.de oder
unter www.herzstiftung.de, www.cholco.org und www.lipid-liga.de.

Die Cholesterin-Mediathek

i "':'.',- ~ ; i/ ' Iben nach dem Schiaganfall -
Wenn zu hohe Cholesterinwert( 7 7ame™ ™ 4ozt (9w e mein Risiko im Blick
in der Familie liegen 2 wigl”

B Ratgeber e Farmdidren ypercholesterindreie

Cholesterin im Griff!

Tiogs ued Irformutionen rure um das CHOLESTERIN
Thena Cholestern - S
i

(NEU VERSTEHEN

)

Informationsbroschiiren

Patient:innen-Website




CHECKLISTE ZUR THERAPIE MIT REPATHA® (EVOLOCUMAB)

Ich habe mit der Patientin/dem Patienten besprochen ...

Name Patient:in Therapiebeginn

V| /  Empfotiene Hitfsmittel

... dass erhohtes LDL-Cholesterin ein wesentlicher Risikofaktor fiir Herz-Kreislauf-Erkrankungen und -Ereignisse ist.

... welchen Nutzen eine LDL-Cholesterinsenkung bringt bzw. welche Folgen eine Nichtbehandlung haben kénnte.

... weshalb ab einem bestimmten Punkt Arzneimittel zur Senkung des LDL-C eingesetzt werden.

... warum eine regelmaBige und langfristige Anwendung von Repatha® und den weiteren Arzneimitteln unerldsslich ist.

... wie der Repatha®-Fertigpen genutzt wird und wie das Arzneimittel korrekt unter die Haut (s.c.) injiziert wird.

... wie oft und in welchen Abstanden Repatha® angewendet wird.

... wie Repatha® wirkt und welche Nebenwirkungen auftreten konnen.

... welcher individuelle LDL-Zielwert angestrebt werden soll und warum.

... warum Repatha® als Therapie gewahlt wurde und wie ersichtlich wird, dass die Therapie Erfolg hat.

... welche Lebensstilanderungen empfehlenswert sind und was er oder sie selbst weiter beitragen kann, um LDL-C zu senken.

Schulungspréasentation
fiir Patient:innen

Repatha®-Starterkit
mit verschiedenen
Informationsmaterialien

=

www.cholesterin-neu-
verstehen.de

Repatha®-Packungsbeilage

Video zur Anwendung
des Pens

... was die nachsten Schritte der Behandlung sind und wie oft zukiinftig der LDL-Wert gemessen wird.

... wann der nachste Kontrolltermin stattfinden wird.

Therapiepass
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