Cholesterol i statyny
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Szacunkowa
ilos¢ cholesterolu
W organizmie
dorostego
cztowieka
wynosi 140 g.

Czym jest cholesterol i skad sie bierze
\\w organizmie cztowieka?

Cholesterol to zwigzek chemiczny z grupy lipidéw (ttuszczow).
Jest konieczny do prawidtowego funkcjonowania ludzkiego
organizmu, ale jego nadmiar moze powodowac wiele powaznych
schorzen.

Cholesterol wystepujacy w tkankach i we krwi cztowieka bierze
sie z dwoch Zrddet. Czesc jest dostarczana wraz z pokarmami
pochodzenia zwierzecego (tzw. cholesterol egzogenny), a czes¢
- produkowana wewnatrz naszego organizmu (tzw. cholesterol
endogenny), gtéwnie w watrobie, $cianie jelit i skorze.

Aby obnizy¢ stezenie cholesterolu, stosuje sie dwie metody.
Pierwsza z nich to odpowiednia dieta, a wiec ograniczenie
spozywania ttuszczéw pochodzenia zwierzecego i/lub
przyjmowanie lekdw zmniejszajgcych wchtanianie cholesterolu.
Druga metoda polega na farmakologicznym hamowaniu
powstawania cholesterolu w watrobie za pomoca statyn -
lekéw o najwyzszej udowodnionej skutecznosci w tym zakresie.

Uwaga! Nasycone
kwasy ttuszczowe
sg rowniez obecne
w wielu stodyczach
wytwarzanych
z pétproduktow
pochodzenia
zwierzecego.

Produkty
pochodzenia
roslinnego
nie zawierajg
cholesterolu, a obecne
w nich nienasycone
kwasy ttuszczowe
oraz znaczne
ilosci btonnika
i antyoksydanty
(przeciwutleniacze)
korzystnie wptywaja
na nasz organizm.

Jakie produkty spozywcze powoduja
\\podwyiszenie stezenia cholesterolu we krwi?

Unika¢ nalezy przede wszystkim produktdw z wysokg zawartoscig
nasyconych kwasdéw ttuszczowych (NKT), gdyz ich nadmiar
istotnie przyczynia sie do wzrostu poziomu cholesterolu we

krwi. Typowe Zrédta NKT to pokarmy pochodzenia zwierzecego

(w tym ttusty nabiat), ale zwigzki te wystepujg réwniez w oleju
palmowym i kokosowym.

Szczegdblnie bogate w NKT oraz cholesterol sg: podroby (watrdbka,
maézdzek, nerki), mieso wieprzowe, wotowe, baranina, czeSciowo
dréb oraz produkty mleczne, takie jak masto i ttuste sery.

Warto wiedzie¢, ze w miesie ryb takze znajduje sie cholesterol.
Jednak ze wzgledu na to, ze ryby zawierajg jeszcze inne zwigzki
ttuszczowe, ktdre sg korzystne dla zdrowia, zaleca sie ich
regularne spozywanie. Pozwala to chroni¢ uktad krgzenia.

Dla osoby bez doswiadczenia stworzenie prawidtowo
zbilansowanej diety chronigcej uktad sercowo-naczyniowy

i jej regularne przestrzeganie moze sie okazac trudne.
Dlatego planujac jadtospis, warto skorzystac z porady
profesjonalnego dietetyka. Pomoze on w opracowaniu planu
positkdw, ktére bedg jednoczesnie zdrowe i smaczne.




Czym sie rézni ,,dobry” cholesterol od ,,ztego”?
\Jakie powinny by¢ ich prawidtowe stezenia?

Leczenie zaburzer . o .
lipidowych ma na celu Cholesterol zawarty w surowicy krwi dzieli sie na kilka

przede wszystkim grup (frakcji). Sposréd nich najwazniejsze znaczenie
obnizenie stezenia majg LDLi HDL. LDL to tzw. zty cholesterol, ktérego
S DRELBICE DN CU DN 2\ iekszona ilos¢ przyczynia sie do powstawania blaszek
'gwmes.',eme i miazdzycowych w Scianach tetnic. Z kolei HDL okresla sie
. »~dobrego” cholesterolu . . . . , .
w)zmmu cholesterolu? (HDL). mianem dobrego cholesterolu, poniewaz chroni on sciany
tetnic przed rozwojem miazdzycy.

Prawidtowe stezenia cholesterolu HDL réznig sie

Na podstawie wieloletnich obserwacji udowodniono, ze osoby ze zbyt Uwaga! Ze wzgledu na w zaleznogci od ptci | wynosza:

wysokim stezeniem cholesterolu sg w wiekszym stopniu narazone na to, ze normy stezenia dla kobi niel 45 ./dl 12 VD)

wczesny rozwoj schorzen sercowo-naczyniowych, takich jak: choroba cholesterolu LDL s3 a ko ,'et - cOnhajmniej 35 mg (1,2 mmol/v),
-~ wieficowa i zawat serca, udar niedokrwienny mézgu czy miazdzyca I £ dla mezczyzn - co najmniej 40 mg/dL (1,0 mmol/1).

rawidtowe wartosci dla - .
o zarostowa tetnic koriczyn dolnych. pkovr‘ll:(ret‘:'lvegvc\), pacier:ta Normy dla cholesterolu LDL sg bardziej ztozone:

e i ei-  dla oséb zdrowych, bez innych czynnikéw ryzyka -
_wyznaczy¢ lekarz, ponizej 115 mg/dl (3,0 mmol/l),
m?s':g?ics g:izi:"c":ﬁ;::?ki dla 0séb ze wspétistniejacymi czynnikami ryzyka -
ST R sOes  ponizej 100 mg/dL (2,5 mmol/l),
ECPLL NS LGN dla 0s6b z juz rozpoznang choroba sercowo-naczyniowa
(np. po zawale serca) - ponizej 70 mg/dLl (1,8 mmol/l).

Hipercholesterolemia,
obok innych szkodliwych czynnikéw, do ktérych nalezg m.in.: palenie

papierosow, nadcisnienie tetnicze czy cukrzyca, jest uznawana
za najwazniejszy czynnik zagrozenia przedwczesng Smiercig
w spoteczenstwach krajow rozwinietych.
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Jak sie oznacza stezenie cholesterolu

\i kiedy nalezy wykonac takie badanie?

T

Lipidogram
(profil lipidowy)
to badanie, ktére
okresla stezenie
cholesterolu
catkowitego, jego
frakcji (LDLi HDL)

oraz triglicerydéw
(sktadnikéw
tkanki ttuszczowej
wykorzystywanych
przez organizm jako
2rédto energii).

Pomiar poziomu cholesterolu we krwi to rutynowe badanie

wykonywane przez wiekszos¢ laboratoriéw. Do przeprowadzenia

analizy potrzebna jest prébka krwi z zyty pacjenta. Czasami
cholesterol oznacza sie tez z krwi wtosniczkowej pobieranej

z opuszki palca z wykorzystaniem paskéw testowych, jednak
ta metoda charakteryzuje sie mniejszg doktadnoscig. Zaleca
sie, aby przed pobraniem krwi do badania lipidogramu pacjent
przez okoto 12 godzin pozostawat bez jedzenia. Najlepiej zatem
wykonac oznaczenia rano, na czczo.

Kazdy mezczyzna po ukorczeniu 40 lat i kazda kobieta
po ukonczeniu 50 lat powinni wykonac petny kontrolny
lipidogram.

Badanie poziomu cholesterolu nalezy przeprowadzac

u wszystkich 0séb, u ktérych w rodzinie byty przypadki
ciezkich zaburzen lipidowych (hipercholesterolemia rodzinna)
i wczesnego wystepowania miazdzycy, oraz u 0s6b z innymi
licznymi czynnikami ryzyka sercowo-naczyniowego (otytos¢,
palenie tytoniu itp.), niezaleznie od ich wieku. Oznaczenie
lipidogramu stanowi réwniez obowigzkowy element
diagnostyki pacjentéw z chorobg wiencowag, nadcisnieniem
tetniczym, cukrzyca, przewlektg chorobg nerek i chorobami
autoimmunologicznymi.
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ES%  Stosowanie tzw. diety
kardioprotekcyjnej
(z ograniczeniem
ttuszczéw pochodzenia
zwierzecego i cukrow
prostych, a bogatej
W warzywa i owoce oraz
uzupetnionej rybami)
pozwala istotnie obnizyé
stezenie cholestrolu

LDL i triglicerydow.

Z kolei regularny
wysitek fizyczny jest
najskuteczniejszg metoda
podnoszenia poziomu
korzystnej frakcji
cholesterolu (HDL).
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Jakie s3 metody obnizania poziomu

\z{ego cholesterolu?

W zwalczaniu zaburzen lipidowych, a wiec posrednio
takze w zmniejszaniu ryzyka rozwoju choréb

o podtozu miazdzycowym, stosuje sie dwie gtéwne
metody: niefarmakologiczng i farmakoterapie.

Metoda niefarmakologiczna obejmuje prawidtowy
sposéb odzywiania sie, zwalczanie nadwagi i otytosci
oraz utrzymywanie systematycznej aktywnosci
fizycznej.

Metoda farmakologiczna polega na przyjmowaniu
lekdw obnizajgcych stezenie cholesterolu.
Najefektywniejszymi i najczesciej wykorzystywanymi
z nich sg statyny.




Wynalezienie statyn
uznaje sie za jedno
z najwiekszych
osiggnieé farmakoterapii
kardiologicznej
XX wieku.

Dlaczego statyny zostaty uznane
za najskuteczniejsze leki w terapii
\\hipercholesterolemii?

Juz ponad 100 lat temu udowodniono, ze dieta bogata w cholesterol prowadzi do
rozwoju miazdzycy, a w latach 60. XX wieku po raz pierwszy potwierdzono, ze jego

wysokie stezenie we krwi podnosi ryzyko rozwoju choroby wieficowej i zawatu serca.

Statyny zastosowano po raz pierwszy dopiero pod koniec lat 80. ubiegtego
stulecia w leczeniu 0séb z zaburzeniami lipidowymi. Poczatkowo byty to zwigzki
pochodzenia naturalnego (uzyskiwane w trakcie fermentacji pewnych gatunkéw
grzybdw i czerwonego ryzu), a w kolejnych latach zostaty one zastgpione przez leki
syntetyczne.

Statyny hamujg synteze cholesterolu w watrobie, czyli ograniczajg wewnetrzng
produkcje tego zwigzku w organizmie cztowieka. Leki te stanowig uzupetnienie
leczenia dietetycznego, ktére polega na wyeliminowaniu z jadtospisu produktdéw
bogatych w cholesteroli NKT. Oprdécz redukcji stezenia cholesterolu LDL statyny
majg jeszcze inne wyjatkowe wtasciwosci, takie jak zmniejszanie ryzyka pekniecia
juz powstatych blaszek miazdzycowych oraz dziatanie przeciwzapalne i korzystnie
modyfikujgce proces krzepniecia krwi.

Oproécz redukcji poziomu
cholesterolu statyny
powodujg zmniejszanie

sie blaszki miazdzycowej.

Zaprzestanie stosowania
leku bez konsultacji
z lekarzem moze

spowodowag, ze blaszka
miazdzycowa ponownie
zacznie narastac
i zmniejszaé droznosé
naczyn.

\Co zrobi¢, aby leczenie byto skuteczne?

Kluczem do sukcesu w leczeniu zaburzen lipidowych sg
cierpliwosc i systematycznosc. Nalezy mie¢ Swiadomosg,
ze tak jak po rezygnacji z diety szybko nastepuje ponowny
wzrost masy ciata, tak po zaprzestaniu stosowania statyn
stezenie cholesterolu we krwi ponownie wzrasta.

Dlatego cho¢ statyny w zadnym stopniu nie uzalezniaja,

to wiekszos¢ 0sdb, u ktérych lekarz stwierdzit koniecznos¢
ich stosowania, powinna przyjmowac leki z tej grupy
bezterminowo, nawet po osiggnieciu prawidtowego
stezenia cholesterolu we krwi. Wyjgtkiem sg osoby,

u ktérych nie rozwineta sie jeszcze miazdzyca i ktére
rédwnoczesnie ze stosowaniem lekéw diametralnie
zmienity styl zycia — przestrzegajg zasad diety
kardioprotekcyjnej i sg aktywne fizycznie. Tacy pacjenci

po osiggnieciu prawidtowych stezen cholesterolu

i po konsultacji z lekarzem moga podjgc¢ prébe zmniejszenia
dawki i ewentualnego odstawienia statyny, jednoczesnie
regularnie kontrolujgc lipidogram. Jesli wyniki ponownie
zaczng sie pogarszad, najczesciej trzeba zdecydowac sie
na stosowanie statyny na state.



Jedna z gtéwnych
przyczyn niepetnej
skutecznosci
leczenia statynami
w Polsce jest ich
niesystematyczne
stosowanie przez
pacjentow.

Uwagal
Zmniejszanie

dawki statyny lub
zaprzestanie terapii
powinno odbywac sie
po konsultacji
z lekarzem, poniewaz
moze byé€ dziataniem
szkodliwym, ktére
w konsekwencji moze
doprowadzié
do istotnych powiktan
zagrazajgcych zdrowiu
lub nawet zyciu.

Jak dtugo powinno sie stosowac statyny
\ikto powinien je przyjmowac na state?

Statyny to leki, ktérych korzystne dziatanie rozwija sie powoli.
Nie nalezy sie spodziewac obnizenia stezenia cholesterolu
LDL po dniu czy nawet tygodniu stosowania leku z tej grupy.
Pierwsze istotne zmiany mozna zaobserwowac dopiero

po kilku tygodniach leczenia i wtedy tez zaleca sie

wykonanie pierwszego kontrolnego lipidogramu (zwykle

po 4-8 tygodniach terapii).

Osobom, ktére przebyty zawat serca, zaleca sie stosowanie
statyn na state. W tej szczegélnej grupie pacjentéw
udowodniono, ze im nizsze stezenie cholesterolu LDL uda
sie osiggna¢, tym bardziej zmniejsza sie ryzyko wystgpienia
ponownego zawatu serca.

Dawkowanie statyn jest proste — przyjmuje sie je raz na dobe.
Jednak aby osiggna¢ zaktadany cel terapii, nalezy je stosowac
regularnie. Przerwanie leczenia, cho¢ poczatkowo nie
wywotuje zadnych odczuwalnych objawdéw, skutkuje tym,

ze watroba szybko odzyskuje zdolnos¢ do syntezy cholesterolu
i jego stezenie we krwi ponownie zaczyna wzrastac.

Ryzyko wystagpienia
dziatar ubocznych
istotnie wzrasta
w sytuacji rownoczesnego
przyjmowania statyn
i innych lekéw (niektérych
antybiotykéw, lekéw
przeciwgrzybiczych
i przeciwwirusowych
oraz czesci lekow
kardiologicznych), dlatego
wazne jest szczegotowe
informowanie
lekarza o wszystkich
stosowanych lekach.

=¥ Jakie jest ryzyko stosowania statyn

i jakie objawy niepozagdane mogg wystapic

e .
Qodczas leczenia?

Powazne dziatania niepozgdane podczas stosowania
statyn wystepujg rzadko. Trzeba jednak mie¢ swiadomosé,
ze tak jak kazdy inny lek, réwniez one moga wywotac
skutki uboczne.

Do najczestszych dziatan niepozadanych naleza béle
miesniowe, a u czesci pacjentéw zdarzajg sie tez objawy
ze strony przewodu pokarmowego (uczucie petnosci,
wzdecia, wzrost aktywnosci tzw. enzymdw watrobowych).
W przypadku ich wystgpienia wskazana jest konsultacja

z lekarzem prowadzacym, ktéry doktadnie oceni sytuacje

i podejmie decyzje co do dalszej formy terapii

(np. zmiany preparatu).

W ostatnim czasie pojawiaja sie doniesienia

0 czestszym wystepowaniu cukrzycy typu 2 u chorych,
ktérzy przyjmujg statyny. Nalezy jednak podkreslic,

ze w grupie 0séb o wysokim ryzyku kardiologicznym
korzysci ze stosowania tych lekdw kilkakrotnie
przewyzszajg potencjalne ryzyko rozwoju cukrzycy.




Niniejszy materiat zostat opracowany w celach edukacyjnych
i nie moze zastapic¢ porady lekarskiej. W razie jakichkolwiek
watpliwosci dotyczacych Twojego stanu zdrowia czy sposobu
leczenia skontaktuj sie ze swoim lekarzem.
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