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Therapiebeginn mit Cholesterinsenker (CSE- Hemmer)
Aufgrund Ihrer Cholesterinerhöhung, bzw. Ihres Arterioskleroserisikos haben Sie folgendes Medikament verordnet bekommen:

Präparat: 
Bitte nehmen Sie die Tabletten wie im Medikamentenplan angegeben ein.

Nachfolgend ein paar Hinweise bzgl. der Medikation: 

Wirkungsweise:

CSE-Hemmer senken über eine Blockade eines in der Leber stattfindenden Stoffwechselvorgangs die körpereigene Produktion von Cholesterin (90% des Gesamtcholesterins), insbesondere des schlechten LDL-Cholesterins. Zusätzlich kommt es auch zu einer leichten Erhöhung des „guten“ HDL-Cholesterins und einer Abnahme der neutralen Fette (Triglyzeride).
Als Anhaltspunkt für den Zielbereich der LDL-Cholesterinsenkung kann gelten:
· <160 mg/dl (ein Risikofaktor (RF)) oder geringes Risiko (nur Diät)
· <115 mg/dl (mehrere Risikofaktoren) oder moderates Risiko (SCORE: 1-5%)
· <100 mg/dl (einzelne schwerwiegende RF, fam. HLP) oder hohes Risiko (SCORE: 5-10%)
· < 70 mg/dl (KHK, Diabetes II, Folgeschäden Typ I) bei sehr hohem Risiko (SCORE > 10%)
SCORE gibt das 10 Jahresrisiko für ein tödliches Herzkreislaufereignis an!

Begleitend sollte immer eine fettarme Ernährung mit reichlich Obst, Gemüse und wenig Kohlenhydraten durchgeführt werden. Eine Gewichtsnormalisierung sollte angestrebt werden. Bewegen Sie sich mindestens 3x in der Woche für 30-60 Min. Hören Sie auf zu rauchen! 

Einnahmevorschrift und Aufdosierung:
Nehmen Sie die Tablette abends unzerkaut mit reichlich Flüssigkeit mahlzeitenunabhängig ein. Da die Stoffwechselleistung in der Leber nachts abläuft, ist so gewährleistet, daß die Hauptwirkung dann erfolgt. Es handelt sich bei der Therapie um eine Langzeittherapie, sodass günstige Behandlungseffekte erst nach ca. einem Jahr zu erwarten sind. Im Verlauf wird die Dosis entsprechend der Zielvorgabe und der Verträglichkeit unter Laborkontrollen gesteigert.

 Bei Vorliegen einer aktiven Lebererkrankung oder unklarer Erhöhung der Leberwerte sollte die Therapie pausiert werden. Auch bestimmte Medikamente wie Antipilzmittel (Tablette) oder Amiodaron machen eine Pausierung notwendig.
Wechselwirkung:

· Kombination mit Fibraten oder Niacin (beides Fettsenker), Verampamil oder bestimmte Antibiotika (Erythromycin, Clarithromycin) erhöht das Risiko von Muskelbeschwerden.
· Übermäßiger Genuß von Grapefruitsaft (über 1 Liter pro Tag) führt zu einer Erhöhung der Medikamentenspiegel im Blut und sollte daher vermieden werden
· Gleichzeitige Einnahme von Marcumar oder Digoxin führt zu einer Wirkverstärkung dieser Medikamente (Dosisanpassung) 
Nebenwirkungen:

· Häufig (1-10%) ist mit Bauchschmerzen, Verstopfung oder Blähungen zu rechnen
· Gelegentlich (0,1-1%) kommt es zu Muskelschmerzen, Muskelkrämpfen, insbesondere bei/nach körperlicher Belastung. Übelkeit, Sodbrennen, Schwindel, Gelbsucht, Schlafstörungen. 
· Selten kommt es zu Ödemen, Gelenkschmerzen, Atembeschwerden, Blutbildveränderungen, Leberentzündungen
Zur Erfassung dieser und ggf. anderer seltenerer Nebenwirkungen werden wir nach Beginn der Therapie regelmäßige Blutuntersuchungen veranlassen, deren Häufigkeit bei stabilem Verlauf reduziert wird. Einmal jährlich sollte auf jeden Fall eine Blutkontrolle mit Blutbild, Leberwerten und Muskelenzym (CK) durchgeführt werden. 
Sollten Sie diesbezüglich Fragen haben, sprechen Sie uns an!
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