Poruchy lipidového metabolismu

Poruchy lipidového metabolizmu, téz dyslipidémie, diive hyperlipidémie jsou metabolickd onemocnéni.
Charakteristické jsou zvysené plazmatické hodnoty nékterych lipoprotein{. Frekvence dyslipidémii v populaci je
kolem 2-3 %, podle nejnovéjsich diagnostickych kritérii ovsem postihuji vice nez polovinu populace. Jde o
vyznamny rizikovy faktor ICHS spolu s kourenim a hypertenzi. Lé¢ba dyslipidémii poté vyrazné snizuje vyskyt
kardiovaskuldrnich onemocnéni.

Poruchy metabolismu lipid& se mohou tykat bud' transportu lipid{
(hyperlipoproteinemie, hypolipoproteinemie, dyslipoproteinemie), nebo
ukladani lipidd v burikach (sfingolipidézy) Kromé primarnich
hyperlipoproteinemii, vznikajicich na genetickém podkladé jako dédi¢né
poruchy metabolismu, jsou hyperlipoproteinemie sekundarni, vyvolané
jinymi chorobami nebo s nimi spojené, jako je diabetes, hepatopatie,
renalni selhani, alkoholismus, endokrinopatie. S nékterymi
hyperlipoproteinemiemi byvéa spojena ateroskleréza a obezita.

= Hyperlipidémie - zvyseni plazmatickych koncentraci lipoproteind
(TC, TAG, kombinace obou).

= Hyperlipoproteinémie - zvyseni jedné nebo vice lipoproteinovych
trid (klasifikace podle Fredricksona, resp. WHO).

Mnohocetné xantomy na ruce

2 Podrobnéjsi informace naleznete na strance Lipoproteiny (klinika).

= Dyslipidémie - novéji vSechny metabolické odchylky lipidového
metabolizmu (I HDL samostatné nebo v kombinaci se T ostatnich 4 |
lipidd). R R ;
Klasifikace

Podle Evropské spolecnosti pro aterosklerézu do 3 skupin:

= jzolovana hypercholesterolémie (projevi se predevsim
xantelasmaty, slachovymi a tuberosnimi xantomy);

= jzolovana hypertriglyceridémie (projevi se predevsim eruptivnimi
xantomy a hepatomegalii);

= smiSena hyperlipidémie.

Xantelasma palpebrarum

Etiologie

vvvvv

» familiarni hypercholesterolémie - nejzavaznéjsi primarni DLP (riziko pfed¢asné ICHS), defekt v genu pro LDL-
receptor (vazne odstrafiovani LDL z krve);

= familidrni kombinovand hyperlipoproteinémie - nej¢astéjsi primarni DLP;

» familiarni defekt apo-B-100 (ligand pro LDL receptor);

» familiarni hypertriacylglycerolémie.

Sekundarni dyslipidémie mUzou mit kombinovanou etiologii vzniku:

= tucnad strava (spiSe zvysi cholesterol), bohatd na oligosacharidy (zvysi TAG);
= hypotyred6za, Cushinglv syndrom, Diabetes mellitus;
= nezddouci Ucinky pri Ié¢bé kortikoidy, estrogeny, thiazidovymi diuretiky;
= nefroticky syndrom;
= alkoholizmus;
= cholestaza;
= mentalni anorexie, bulimie;
= koureni, obezita, nizka télesna aktivita ({ HDL).
Diagnostika

Klinické vysetreni

genealogie;

stanoveni BMI, obvod pasu, TK;

vySetreni perifernich tepen (pulzace, Selesty);

pritomnost arcus lipoides corneae, xantelasmat a xantom.

Laboratorni vysSetreni


https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:Multiple_hand_xanthomas_18_yo_case_report.jpg
https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:Xanthelasma.jpg
https://www.wikiskripta.eu/w/Lipoproteiny
https://www.wikiskripta.eu/w/Ischemick%C3%A1_choroba_srde%C4%8Dn%C3%AD
https://www.wikiskripta.eu/w/Kou%C5%99en%C3%AD
https://www.wikiskripta.eu/w/Hypertenze
https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:Searchtool_right.svg
https://www.wikiskripta.eu/w/Lipoproteiny_(klinika)
https://www.wikiskripta.eu/w/Ateroskler%C3%B3za
https://www.wikiskripta.eu/w/Xantelasma
https://www.wikiskripta.eu/w/Xantom
https://www.wikiskripta.eu/w/Hepatomegalie
https://www.wikiskripta.eu/w/ICHS
https://www.wikiskripta.eu/w/Gen
https://www.wikiskripta.eu/index.php?title=Famili%C3%A1rn%C3%AD_kombinovan%C3%A1_hyperlipoprotein%C3%A9mie&action=edit&redlink=1
https://www.wikiskripta.eu/w/Cholesterol
https://www.wikiskripta.eu/w/Hypotyre%C3%B3za
https://www.wikiskripta.eu/w/Cushing%C5%AFv_syndrom
https://www.wikiskripta.eu/w/Diabetes_mellitus
https://www.wikiskripta.eu/w/Glukokortikoidy
https://www.wikiskripta.eu/w/Estrogeny
https://www.wikiskripta.eu/w/Diuretika
https://www.wikiskripta.eu/w/Nefrotick%C3%BD_syndrom
https://www.wikiskripta.eu/w/Alkoholizmus
https://www.wikiskripta.eu/w/Ment%C3%A1ln%C3%AD_anorexie
https://www.wikiskripta.eu/w/Bulimie
https://www.wikiskripta.eu/w/Obezita
https://www.wikiskripta.eu/w/BMI
https://www.wikiskripta.eu/w/Krevn%C3%AD_tlak
https://www.wikiskripta.eu/w/Arcus_lipoides_corneae
https://www.wikiskripta.eu/w/Xantelasmata
https://www.wikiskripta.eu/w/Xantom

= piimo plazmatické hodnoty TC (celkovy cholesterol), TAG, HDL;
= dopocteni LDL (nebo primé stanoveni), LDL-cholesterol (= celkovy cholesterol - (HDL-cholesterol + TAG/2,2));
= glykémie, glykovany Hb.

Referencni hodnoty

Celkovy cholesterol < 5,0 mmol/l;

LDL-cholesterol < 3,0 mmol/l;

Triglyceridy < 1,7 mmol/l;

HDL-cholesterol > 1,0 mmol/l u muzd, > 1,2 mmol/l u zen;
Atherogenni index (= celkovy cholesterol/HDL-cholesterol) < 5.
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