
 

NIFIC – Breaking News n. 2.3n. 2.3n. 2.3n. 2.3 
 

 

 

Le nuove versioni in rapida successione della Nota 13 continuano a legittimare 

Ezetimibe. Significa che ci sono nuove prove a suo favore? Per nulla. I risultati di 

interesse clinico continuano a favorire le statine da sole, e crescono seri dubbi 

sulla sua sicurezza. 

Gli studi dell’effetto di ezetimibe sulle 
lipoproteine LDL piccole e dense, le più 
aterogene, sono preoccupanti, e il 
completo fallimento dei grandi RCT con 

niacina, che aveva battuto ezetimibe in un 
confronto diretto, aggiungono altri dubbi su 
efficacia e sicurezza di ezetimibe. 

La lettera-tipo personalizzabile per l’invio a 
specialisti che hanno prescritto ezetimibe da 
parte di MMG che non concordano con 
tale prescrizione è stata arricchita di nuovi 
contributi, che si raccomanda di visionare 
(agor@sl � EBM e Quesiti clinici � Lettere 

personalizzabili per specialisti). Non ci 
risultano prove dell’efficacia di ezetimibe, 
da solo o in associazione a statine, su alcun 
esito di interesse per la salute del paziente. 
Anzi, in tendenza ezetimibe sembra aver 

fatto regolarmente peggio delle alternative 
con cui è stato di volta in volta confrontato. 

La prescrizione, pur legittimata a carico del SSN dalla Nota 13, non è un obbligo, e 
i MMG possono regolarsi secondo scienza e coscienza. Si chiede comunque di 
informare i pazienti dei risultati delle ricerche finora disponibili (anche mostrando 
copia della suddetta lettera): quanti a quel punto vorranno ancora aggiungerlo 
alle statine? E nessuno potrà poi lamentare di non essere stato informato sui 
risultati delle ricerche.  


