
Lipoproteina
(a) elevada

EKBG

Muvalaplin

Nemi, Sergio

Diciembre 2026

5 años

 Lp(a)>175 o desconocida 
+ 
4 de los siguientes:
>65 años, diabetes, 
hipertensión, tabaquis-
mo, antec. fliar de ECV 
temprana, RAC >100, 
ClCr <60, LDL >100

Revascularización
planificada
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Cómo referir un paciente
1. Llamar o enviar mensaje al 223 590 5044 y dar nombre, apellido y teléfono del paciente.

> Nosotros lo contactaremos para darle un turno

2. Entregar al paciente Nota de referencia o copia de la historia clínica y estudios previos.

La primera visita es una consulta informativa, no es necesario que asista en ayunas.

Colón 3456, Mar del Plata
+54 223 496 3224
info@iic-mardelplata.com.ar
www.iic-mardelplata.com.ar

Información Con�dencial

Prevención de
insuficiencia cardíaca

BI 1378-0041

Vicadrostato

Sernia, Virginia

Septiembre 2026

3 años

Diabetes tipo 2
+
Hipertensión
+ 
IAM o ACV o EAP o 
revascularización

Insuficiencia cardiaca
 K >5,2
 Uso de antagonistas
de aldosterona

LDL elevado y riesgo
cardiovascular

AZURE 015

Anti PCSK9 oral 

Corral, Pablo

Julio 2027

5 años

IAM o ACV en el último 
año con LDL>60. 

 Ó

 DBT con daño de organo 
blanco / aterosclerosis 
significativa o subclinica  
con LDL>100 y >50 años. 

TG >400
HbA1c >10
ECV >1 año 

Hipertensión arterial
no controlada

ZENITH 

Zilebesiran

Nemi, Sergio

Junio 2027

 3,5 años

 TA sistolica ≥ 145 y <180 mmHg 
con ≥2 farmacos (1 tiazida) 
y 
2a) >=18 años con EC o ACV o Enf 
Arterial Perif o revascularización
 Ó
2b) ≥ 55 años + 2FR CV (edad 
>70, ClCr <60, RAC > 300, DBT, 
TBQ, FA con tto, IMC >30, Score 
calcio >100, NT-proBNP >125) 

-HTA secundaria o
ortostatica
-K ≥4,8 
-HbA1c >10
-FEVI <40%

Sobrepeso y enfermedad
cardiovascular

GZPW

Orforglipron

Nemi, Sergio

Septiembre 2026

4 años

≥50 años
 +
 EC o ACV o  Enf Arterial Perif
 +
 ERC (ClCr<60 con UACR>30 o 
ClCr <75 con UACR >300)

IMC <25
ClCr <20
HbA1c >10



Hígado graso no alcohólico

MALO

Tirzepatide vs retatrutide

Cluigt, Natalia

Enero 2027

3 años

Esteatohepatitis 
+
Sobrepeso/obesidad
+
transaminasas elevadas
+
diabetes o dislipemia o 
hipertensión

Hepatopatia por otra causa, 
HbA1c > de 10% 
Uso de insulina rápida
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Metabolismo

Cómo referir un paciente
1. Llamar o enviar mensaje al 223 590 5044 y dar nombre, apellido y teléfono del paciente.

> Nosotros lo contactaremos para darle un turno

2. Entregar al paciente Nota de referencia o copia de la historia clínica y estudios previos.

La primera visita es una consulta informativa, no es necesario que asista en ayunas.

Colón 3456, Mar del Plata
+54 223 496 3224
info@iic-mardelplata.com.ar
www.iic-mardelplata.com.ar

Información Con�dencial

Obesidad o sobrepeso con
diabetes tipo 2

KaiNETIC- 2 

KAI-9531

Sernia, Virginia

Agosto 2027

1 año y 7 meses 

≥18 años
 + 
DM2 (HbA1c 6,5–9,5%) 
+ 
tto estable DM2 ≥3 meses con cualquier 
medicacion oral  (excepto iDPP-4 ) 
+ 
IMC ≥27 

- Clearence de creatinina <30 
- HTA no controlada
(PAS≥160/PAD≥100)
hipotiroidismo mal controlado

HepatologíaNefrología

Enfermedad renal crónica
con proteinuria

BAX-DUO PACIFIC

Baxdrostat

Martínez, M Pablo

Julio 2027

3,5 años

eGFR 30–60
+ 
RAC 500–5000
+
TAS >130

Hiperkalemia ≥5.5
Uso de antagonistas
mineralocorticoides

Asma moderada a severa
no controlada 

GZMR

Brenipatida

Martínez, M Pablo

Diciembre 2027

1 año

ASMA tratado con LABA + 
Corticoides inhalados
+
IMC >22
+
1 exacerbacion de asma dentro 
del ultimo año

Diabetes

Neumonología


