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- Profesor, vakar runajos
ar kadu dzeku: knapi 40,
bet sakusies aizdusa, elpas
trakums pie slodzes. Pa pan-
démijas laiku uzaudzis mazs
puncitis, bet kopuma visai
sportisks. Ja, dzivo stresa.
Ka pats saka, darbaholikis
parastais. Pirms ménesa
ar sirdskaiti aizgaja vina
dazus gadus vecakais bralis.
Ari tévs mira ap 50 gadu
vecumu. Zinot, ka agrini
kardiovaskulari notikumi vai
pékina nave var signalizét
par laikus nepamanitu par-
mantoti augstu holesterinu,
uzreiz prasiju, kad pédéjo
reizi to parbaudijis. Izradas,
nekad! Neesot laika pie dak-
teriem staigat...

- Protams, parmantot iespé-
jams dazZadas sirds problémas,

pieméram, ta var bat dilatacijas
kardiomiopatija, kad pakape-
niski attistas sirds muskula va-
jums, bet holesterins japarbau-
da un pie kardiologa jadodas
noteikti! Es pat teiktu -
steidzami! Diemzél tas ir kla-
sisks gadijums: cilvéks nodzivo
lidz 50 gadu vecumam, nonak
slimnica ar miokarda infark-

tu - protams, ja paveicas un
izdzivo -, un, kad jautaju, kads
ir holesterins, atbild: «Nezinu,
es pie arstiem nekad neesmu
gajis, veseligs cilvéks..» Tas nav
normali! Tapat ka lepoties ar to,
ka lidz 50 gadu vecumam ne
reizi neesi apmekléjis zobars-
tu. Ja holesterins izgulsnéjas
asinsvadu sieninas, tad var bat
jau par vélu - dalai infarkts
notiek ar komplikacijam:
smagu sirds mazspéju vai ritma

traucéjumiem. Var ari vispar
lidz slimnicai neaizbraukt.

Jebkuram cilvékam holeste-
rinu pirmo reizi vajadzétu no-
teikt pirmsskolas vecuma. Ari
tad, ja gimenes anamnézé nav
bijusi radinieki, kuri piedzivo-
jusiagrinu miokarda infarktu,
insultu vai pek$nu navi.

- Holesterins vispar, skiet,
ir kardiologu sapju bérns.

- Ja dzivo neveseligi,
normals holesterina limenis ne-
paglabs no sirds un asinsvadu
slimibam! Cilvékiem holesteri-
na deficits nemédz bat, mums
organisma ta ir parparém,
vismaz asinis cirkuléjosa.

Uz kopéjo holesterinu, go-
digi sakot, daudz neskatamies.
Holesterinam norma neeksisté.
Katram ta bus individuala.

Més runajam par mérkiem,
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STERINEMIJA

uz kuriem jatiecas atkariba no
cilvéka riska profila. Ja sméké,
slimo ar cukura diabétu, arteri-
alo hipertensiju, jair hroniska
nieru slimiba, tad laboratorijas
referencé noraditais limenis
5 mmol/l konkrétajam cilvékam
var bat divreiz par augstu. Ticiet
man: pat ja slikto holesterinu
samazinasim desmit reizes -
[idz 0,3 mmol/l, organismam
vienalga pietiks materiala Sanu
un hormonu bavésanai.
Standarta limeni ir noteik-
ti saistiba ar aterosklerozes
attistibas risku. Tas nozimé, ka
holesterins izgulsnéjas artériju
sieninas, smadzenu, kaju, nieru
artérijas, aorta un citur. Visbie-
zak - sirds artérijas. Un tad pie
slodzes cilvékam sak paradities

diabéta gadijuma, jo tad nervu
bojajuma dé| var bat izmainita
vai traucéta sapju uztvere. Rei-
zém cilvéks atbrauc uz slimnicu
ar miokarda infarktu vai pirma-
jam stenokardijas pazimém,
un izmekléjumos atklajam, ka
patiesiba sasaurinajumi ir jau
visas tris sirds artérijas, nereti
garas zonas, biezi vien pat par
100 procentiem... Slimiba piela-
vijusies nemanami, nenojausot.
Ja holesterina sablivéjums,
ko saucam par aterosklerotisko
platniti jeb pangu, ieplist un
plisuma vieta izveidojas trombs,
sirds muskulis péksni paliek
bez asins plasmas, skarta zona
atmirst, rodas infarkts. Ja 1
zonair liela, vélak var attistities
sirds mazspéja, sirds muskulis

Cilvekam ar gimenes
hiperholesterinémiju sirds koronaras
slimibas risks ir 22 reizes augstaks
neka vienaudziem. Ja ari sméké un ir
cukura diabéts — pat 40 reizes!

sapes kratis, nakas apstaties,

jo kraskurvi spiez, znaudz un
dedzina. Péc slodzes paiet

15 minates, un sapes izzad. Kad
ir $adi simptomi - stenokardija —,
sirds artérija ir saSaurinajusies
jau vairak par 70 procentiem, un
sirds muskulis attiecigaja zona
pie lielakas slodzes vairs nesa-
nem pietiekami daudz asinu un
tatad ari skabekli. Arsti 30 kaiti
tad sauc par isémiju.

Dala cilvéku stenokardiju pie
slodzes izjut nevis ka sapes, bet
ka elpas trGkumu. Un ir ari bez-
simptomu formas, kad cilvéks
pat nemana, ka sirds kliedz péc
palidzibas: «Man nav skabek-
|al» Tpasi raksturigi tas ir cukura

vairs nespéj sarauties, jo dala
no ta ir gajusi boja. Vél sliktak —
var sakties ritma traucéjumi. Ja
akati pietrakst skabek|a, daja
sirds var apstaties pilniba.
-Tomer ir tacu reizes, kad
cilvéks dzivo |oti veseligi,
brauc ar riteni un skrien
maratonu, neéd nekadus
cukurus un baltos miltus, bet
holesterins vienalga augsts.
-Tad pie vainas var bt
iedzimtiba. Gimenes hiper-
holesterinémija ir biezaka
parmantota slimiba, kas izraisa
pieaugusa cilvéka agrinu navi.
Tados gadijumos holesterins
asinis ir arkartigi augsts. Zema
blivuma lipoproteins jeb sliktais

holesterins (ZBLH) parasti tad
parsniedz 5 mmol/l, un kopé-
jais ir virs 7-8 mmol/I.

Pacientam ar gimenes
hiperholesterinémiju smékét
un iedzivoties cukura diabéta ir
ipasi bistami. Kads amerikanu
pétijums parada: ja vienam cil-
vékam ZBLH ir zem 3-4 mmol/I,
bet otram - virs 4,9 mmol/|, tad
pédéjam koronaro artériju slimi-
bas attistibas risks ir sesas reizes
lielaks. Ja ir genétiska mutacija
un gimenes hiperholesterinémi-
ja, tad koronaras sirds slimibas
risks jau ir 22 reizes lielaks. Ja
tads cilvéks vél smékeé un near-
sté augstu asinsspiedienu, tad
varbut pat 40 reizes lielaks!

Mutacijas, kas izraisa paaug-
stinatu holesterinu, parasti no-
dod viens no vecakiem, un tad
to sauc par heterozigoto formu,
kas sastopama vienam no
250 cilvékiem. Loti retos gadiju-
mos — viena no 200 000 -
génu defekti tiek mantoti no
abiem vecakiem, un ta ir Joti
smaga homozigota forma.

- Kas isti mutaciju rezultata
nogajis greizi?

- Pirmkart, visbieZak pie
vainas ir iedzimti defekti aknu
receptoros, kas atbild par to, lai
sliktais holesterins tiktu savakts
no asinim un caur aknam
izvadits no organisma. Dala
gadijumu receptoru ir uz pusi
mazak, neka vajadzétu, citos
gadijumos - tie slikti funkcioné.

Otrs biezakais mehanisms -
un, cik esam pétijusi, Latvija
izplatitaks neka Eiropa kopuma —
defekts apoproteina B (ApoB).
ApoB ir ka pastmarka uz zema
blivuma lipoproteinu dalinam.
Ta uzdevums ir atpazit aknu
receptorus. Ja tas nenotiek, ZBL
dalinas asinis cirkulé ilgak un
nenonak aknas, lai tiktu izvadi-

Sarkanas
robezlinijas.
Trauksme jacel
VISIEM!

® Jakopéjais holesterins
ir virs 5 mmol/I|

® Jasliktais holesterins
(ZBLH) parsniedz

3 mmol/l.

® Jasmeéke, ir cukura
diabéts vai paaugstinats
asinsspiediens, tad jakon-
sultéjas ar arstu ari pie
zemaka ZBLH, ipasi péc
40 gadu vecuma.

® Ja bijis infarkts vai
insults, asinsvados ielikti
Sunti vai stenti, ZBLH
nedrikst parsniegt

1,4 mmol/l.

® Jalabais holesterins
(ABLH) viriesiem ir zemaks
par 1,0 mmol/l, bet sie-
vietéem - 1,2 mmol/l vai -
augstaks par 2,5 mmol/I.
® JaneABLH parsniedz
3,8 mmol/l.

® Jalipoproteins a (Lp(a))
parsniedz 50 mg/dl, ipasi,
ja virs 100 mg/dl.

e Jatrigliceridu limenis
\pérsniedz 1,7 mmol/I.

J

tas no organisma.

Treskart, salidzinosi reti
izmainas ir slikta holesterina
receptoru darbibas un dzives
ilgumu reguléjosaja proteina
PCSK9. Parak liela PCSK9 aktivi-
tate var veicinat receptoru no-
ardisanos. Genétikas pétijumos
ir atklats, ka cilvékiem, kuriem
ir izmainas, kas paaugstina
PCSK9 aktivitati So proteinu
kodéjosaja géna, var bat ar
stipri paaugstinats holesterina
[Tmenis.

Lai kada batu mutacija, $im
cilvékam jau no dzimsanas ir
augstaks holesterina limenis
neka vina vienaudziem. Ja nor-
mali slikta holesterina radijums
ir 2,5-3 mmol/I, tad vinam visu
laiku turas divreiz augstaks
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braliem, bérniem.

nis parsniedz 7 mmol/I.

asinsvadu Suntésana.

[imenis. Un ir dazi, kuriem ZBLH
var bat 7 mmol/l, 11 mmol/l un
13 mmol/I. Milzigi skait|i! Tris-
desmit gadu vecuma cilvéks ir
dabujis tadu pasu holesterina
devu, ka citi 60-90 gados! Pat
bez citiem sirds slimibu riska
faktoriem - bez diabéta, bez
smékésanas un paaugstinata
asinsspiediena — holesterins
tomér sak uzkraties. Nereti jau
30-40 gados artérijas ir izmai-
nas, un, tad redzam miokarda
infarktu pavisam jauniem cilve-
kiem. Tapéc savlaiciga diagnos-
tika ir |oti, |oti svariga!

Diemzél nav tada viena ana-
[izu panela, kas paraditu visas
iespéjamas mutacijas. Parasti
sekvené jeb visa to garuma
izanalizé ¢etrus génus. Péc tam
péta, vai atrastas mutacijas ir
aprakstitas literattra, un ari
teorétiski modelg, vai tas var iz-
mainit receptoru, apoproteina
B vai PCSK9 darbibu tik batiski,
lai tie$am izraisitu slimibu.

Gimenes hiperholesterinémi-
jas skrininga izmantojam kaska-
des principu: ja diagnoze ir pie-
radita vienam no gimenes, tad
obligati holesterins japarbauda
ar pirmas pakapes radiniekiem
un - ideala gadijuma -
janoskaidro ari genétiskais
iemesls. Pienemsim, pacientam
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AIZDOMIGI! Varbit gimenes
hiperholesterinemija

® Ja gimenes hiperholesterinémija diagnosticéta taviem
pirmas pakapes radiniekiem — mammai, tétim, masam,

® Ja tavs holesterina limenis parsniedz 8 mmol/I.
® Jatevun vél kadam gimenes loceklim holesterina lime-

® Jasliktais holesterins (ZBHL) parsniedz 5 mmol/I.

® JaneABLH parsniedz 5,8 mmol/I.

® Jalipoproteins a (Lp(a)) parsniedz 180 mg/dl.

® Ja gimeneé bijusas agrinas sirds slimibas vai péksnas naves.
® Jatevvai pirmas pakapes radiniekiem agrina vecuma
(virieSiem lidz 55 un sievietém lidz 65 gadiem) diagnosticé-
ta sirds artériju jeb koronara slimiba ar holesterina izgulsné-
$anos, ja ir bijis miokarda infarkts, implantéti stenti, veikta

® Jaarsts tev ir konstatéjis cipslu ksantomas — sabiezéju-
miem lidzigus holesterina izgulsnéjumus plaukstu virspusé.

ir bralis un masa, un izradas, ka
bralim arf ir i mutacija, tatad
japarbauda ari vina bérni. Un,
ja atrodam kadam no bérniem,
tad skaidrs, ka nakotné bas
japarbauda ari vinu bérni. Sadi
no viena gadijuma reizém var
atklat pat 7-8 citus.

- Kads ir risks parmantot
slimibu?

— Puse uz pusi.Visiem pirmas
pakapes radiniekiem ir
50 procentu risks. Ja mutacija ir
noteikta un pieradita, tad par-
mantosana notiek ta sauktaja
autosomali dominantaja veida.
Ja defektu parmanto, tas pilnigi
noteikti manifestésies. Lidz
ar to, ja gimené ir etri bémi,
diviem slimiba varétu bat un
diviem ne, bet nekad nevar
zinat, ka kritis loze - tikpat labi
var bat tris un viens. Ja ir |oti
reta homozigotas forma, tad
gan $is risks ir 100 procenti.

Jateic, ka Gimenes hiper-
holesterinémijas registra
stradajam tikai ar pieaugusa-
jiem, sakot no 18 gadiem. Ja ir
aizdomas, ka mutacija nodota
bérnam, mums ir |oti laba
sadarbiba ar Bérnu kliniskas
universitates slimnicas Bérnu
slimibu klinikas virsarsti endo-
krinologi lvetu Dziviti-Krisani.

- Kapéc bérnus uzrauga

endokrinologi, bet pieaugu-
Sos - kardiologi?

- Kardiologiskas komplikaci-
jas rodas tiesi pieaugusa vecu-
ma, un tie esam més, kardiologj,
kas ierauga $os pacientus.
Neatliekamas palidzibas masina
atved uz slimnicu ar miokarda
infarktu 38 gadu vecuma, més
veicam akato procedaru - atve-
ram artériju un ieliekam stentu -,
piemérojam terapiju un
secinam, ka holesterina limenis
ir |oti liels. Un nosakam nevis
standarta holesterinu pazemi-
nosu terapiju, bet |oti intensivu
vairaku zaJu kombinaciju. Ja
pacients piekrit, uznemam re-
gistra un rekomendéjam lipidu
parbaudi ari radiniekiem. Citi
mus atrod pasi.

- Un ko tad vélaties uzzi-
nat?

— Mas interesé holesteri-
na analizu Cetri raditaji, un
jaunakajas vadlinijas ir iek|auts
ari piektais — neABLH. Agrak
fokuséjamies tikai uz augsta
vai zema blivuma holesterinu,
bet pétijumi rada, ka principa
Sis ir vél informativaks raditajs
par ZBLH. Atnemot no kopéja
holesterina augsta blivuma
holesterinu, iegistam neABLH
skaitli - visu, kas neatrodas
labo lipoproteinu dalinas. Ja
rundjam par standarta merki,
tad tas ir ZBLH plus 0,8 mmol/I.
Ja pacientam jau ir bijusi sirds
asinsvadu slimiba, tad ZBLH
mérkis ir 1,4 mmol/l, bet ne-
ABLH mérkis ir zem 2,2 mmol/I.

Visiem reizi dzivé ir vérts par-
baudit lipoproteinu (a) (Lp(a)).
Tas ir raksturigs tikai cilvékiem
un eziem, un citiem dzivnie-
kiem nesaprotama karta nav.
VarbGt mums ir kada radnieciba
ar eziem? (Smejas.) Tas, protams,
joks, bet Lp(a) faktiski ir tas pats
zema blivuma lipoproteins, tikai
sasaistits ar apolipoproteinu,
viely, kurai piemit trombu vei-
dosanos veicinosas Tpasibas. Ja
tas parsniedz 180 mg/d|, tad ir
pielidzinams gimenes hiper-
holesterinémijas riskiem. Lp(a)
[Tmenis ir atkarigs tikai un vieni-

gi no genétikas! Dzives laika tas
batiski nemainas, un ar uzturu
to nevar ietekmét. Ja Lp(a) ir loti
augsts, tad gan ir vérts atkartot
un paskatities, vai nav bijusi
laboratorijas klGda, bet citadi
pietiek ar vienu reizi dzivé.

Mas interesé ari vairog-
dziedzera funkcija un miega
artériju izmekléjums ar ultra-
sonografiju, kas lauj ieraudzit,
vai nav kadi izgulsnéjumi. Ja art
neko neatrod, tas vél negaran-
té, ka holesterina pangas nav
sirds asinsvados. Reizém, izru-
najoties ar pacientu, atklajas, ka
vinam jau ir simptomi, bet pats
to lidz $im nav sapratis.

- Vai Latvija vispar tiek ap-
maksata génu sekvenésana?

- Tikai tad, ja ir aizdomas par
homozigoto formu. Paréjos
gadijumos ne, un |oti Zél, jo
sekvenésana palidz Saubigos
gadijumos - |auj izvértét
pacienta risku un izlemt, vai
jau jauzsak terapija. Sekvenéjot
ari noskaidrojam, kas jameklé
pirmas pakapes radiniekiem,
un tad analize bus krietni
létaka, 20-30 eiro. Izmantojot
arpakalpojumu, izmaksas par
standarta génu sekvenésanu
sasniedz 900 eiro...

Pieméram, ja cilvékam ir
24 gadi un aizdomigs holeste-
rins, tad, atklajot mutaciju, ir
skaidrs, ka jalieto zales. Ari tad,
jatas ir bérns ar ZBLH
3,5 mmol/I ar pieraditu mutaci-
ju, vinam jau bis nepiecieSami
medikamenti.

Gimenes hiperholesteri-
némijas registrs sadarbojas
ar Biomedicinas pétijumu
centru. Masu pacienti piedalas
ari Latvijas Genoma projekta,
tadé| ieprieks varéjam daziem
sekvenésanu veikt. Tagad esam
ieguvusi Zinatnu padomes
grantu trim gadiem, un véla-
mies izanalizét 500 pacientus
no registra. Meklésim gan jau
zinamas, pieraditas mutacijas,
gan ieprieks neatklatas, lai
saprastu, kads vispar Latvija ir
Sis genétisko mutaciju spektrs.
Vél pétisim ta saukto poligé-



no hiperholesterinémiju, kur
slimibu izraisa nevis viens
konkréts géns un mutacija,
bet maznozimigas izmainas
vairakos — summeéjoties tas var
imitét parmantoto hiperholes-
terinémiju.

Registrs darbu uzsaka pirms
seiem gadiem. Lidz tam Latvija
varbat kadiem desmit pacien-
tiem bija uzstadita 31 diagnoze,
un lielaka dala arstu par to neko
nezinaja. Sobrid vismaz dak-
teru aprindas slimibu atpazist,
daudziem jauniem cilvékiem
ar augstu holesterina limeni
atklaj sirds asinsvadu slimibu,
ko pacients vél nav jutis. Sesu
gadu laika registra ieklauti tuvu
pie 800 pacientiem. Es ceru, ka
dalai izdosies sekvenét génus
projekta ietvaros, bet naks klat
jauni pacienti, un ariviniem un
vinu radiniekiem vajadzés to
darit. Gada tie varétu bat kadi
100 pacienti, bet, skatoties péc
slimibas izplatibas raditajiem,
domajams, Latvija kopa varétu

bat ap 8000 gimenes hiperho-
lesterinémijas pacientu.

- Bet ka savaldit genétikas
puki? Génus ar sportosanu
tacu neizmainisi! Lai gan
musu lasitaja Daiga raksta,
ka sen jau esot pieradits: uz-
tvere un domasana ietekmeé

lietot holesterinu pazeminosas
zales. Ja, diemzél tas ir jalieto
katru dienu, bet tas ir vienigais
veids, ka sevi pasargat no agrina
infarkta vai vél trakaka iznaku-
ma - naves.

Viena iespéja ir samazinat
holesterina sintézi aknas ar

Ja abiem vecakiem kopeéjais
holesterins parsniedz 7 mmol/l, tad
bernu vajadzétu parbaudit jau
dzives pirmaja gada.

un izmaina génus.

- Varbt Daiga ir lasijusi par
epigenétiku — génus regulé-
josam vielam un $anu limena
mehanismiem, ko ietekmé
musu dzivesveids un vide, un,
ja, tas iespaido génu regulaciju,
tomeér pasus génus gan neva-
ram izmainit.

Profilakse ir |oti vienkarsa
un efektiva: savlaicigi uzsakt

statinu palidzibu. Statiniem ir
dubults efekts: samazinoties
holesterina sintézei, aknas uz
savas virsmas sak izbidit vairak
receptoru, kas spéj savakt atpa-
ka| slikto holesterinu.

Otra iespéja — nejaut holeste-
rinam uzsukties no zarnam. Sis
medikaments kombinacija ar
statiniem pazemina holesterina
[imeni vél par 20 procentiem.

Citreiz cilvéks doma: neédisu
neko, kas satur holesterinu, un
ar to pietiks — zales, kas aizkavé
uzstksanos, nevajadzés lietot.
Betta nav!

Treda iespéja — aizkavet ZBLH
regulatora PCSK9 darbibu. Tad
ik pa 2 nedélam jaspricé zales,
kas samazina PCSK9 parmérigu
aktivitati, aknu receptoru k|ast
vairak un tie efektivi dara savu
darbu: savac holesterinu no asi-
nim, nogada aknas un izvada
ara no organisma.

- Vai injekcijas ir alternati-
va statiniem?

- Tas atkarigs no pacienta.
Injekcijas pievienojam, ja
cilvékam ir |oti augsts hole-
sterina limenis, kuru neizdodas
pazeminat tikai ar statiniem un
ezetimibu, kas nelauj holeste-
rinam uzsukties zarnas, un tad
bus jalieto tris zalu kombinacija.
Ja cilvéks blaknu dé| nevar lietot
statinus — bet tas tomeér ir |oti
reti —, vai ja neizdodas sasniegt
vajadzigo holesterina limeni,



tad, ja, ta ir alternativa. Jasa-
ka gan, ka injekcijas izmaksa
vairakus simtus eiro ménesij,
daudzi nevar atlauties, bet pie
noteiktiem kritérijiem valsts
medikamentu kompensé.

- Bet kada vecuma tad ja-
taisa pirmas analizes? Un vai
tieSam jau uzreiz, piedzims-
tot, jasak lietot zales?!

- Ja gimené konstatéta hiper-
holesterinémija, tas nenozZime,
ka bérns talit pat jastiepj uz la-
boratoriju. Holesterina parbau-
dei optimalais laiks batu pirms
skolas gaitu uzsaksanas —

6 gadu vecuma. Tad tapat javeic
veselibas parbaude. Kapéc
pirmsskolas vecuma? Tapéc,

ka tad bérna vielmaina vél nav
samaitata — kad sak iet skola, tur
ne vienmér izdodas nodrosinat
kvalitativu édienu. Kad sakas
pubertate, izmainas vielmainas
procesi, tapéc vislabak tiesam
ap 6 gadiem, bet tikpat labi tas
diapazons var bat no

51idz 11 gadiem. Mérit ho-
lesterinu agrak — tam jégu isti
neredzu. Vienigais iznémums -
ja abiem vecakiem ir parliecino-
$i augsts holesterins — 7 mmol/I
un vairak, tad gan bérnu
vajadzétu parbaudit jau dzives
pirmaja gada, lai izslegtu iespé-
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Gumenes anatd, padoms - - -
Uzprasies uz analizem!
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: - Atceros pieméru, ko savulaik, kad vél studéju, mums,

| toposajiem arstiem, macija profesore A. Krimina:

I 30-35 gadus vecie mednieki, skrienot pa mezu pakal

I zakiem, nokrit ar infarktu. .. DiemZél sirds risku savlaicigai

I atkladanai tik svarigo ZBLH analizi valsts pirmo reizi apmaksa
: tikai 40 gadu vecuma, un bieZi vien tad jau ir par vélu. Tapéc
| saviem pacientiem iesaku reizi gada apskatities holesterina
1 lImeni un ari pasiem atgadinat gimenes arstam, ka tas profi-
I laktiski japarbauda. Atceries — holesterins nesap! Ari —

I lai pirmsskolas vecuma bérniem pirms macibam 1. klasé

! parbauda ne tikai hemoglobinu, bet ari holesterinu.

: Ja kaut kas nebs kartiba, ar ultrasonografiju parbaudi-
| simari miega artérijas un virietim smékétajam - ari kaju

| artérijas. Uztaisisim elektrokardiogrammu un nosatisim

1 uz veloergometriju, jo kardiografijas veiksana slodzes lai-
I ka parada, vaisirdij pietiek skabekla, un tas ari var liecinat
1 par iespéjamu asinsvadu sasaurinajumu.

: Runajot par terapiju, ja ir gimenes hiperholesterinémi-
| Ja tad standarta zales - statini un ezetimibs - tiek kom-

I pensétas ari ar gimenes arsta noziméjumu, bet injekcijas
I gan var izrakstit tikai kardiologs.

| 5

ju, ka ir loti bistama homozigota
forma. Tada gadijuma holesteri-
na limenis ir |oti liels —
kopéjais parsniedz 20 mmol/l,
un miokarda infarkts var bat jau
pusaudza gados.

Paréjos gadijumos nevajag
bérnu lieki mocit, bet, ja tiek
veiktas kadas citas anali-

=»Sazinies ar gimenes arstu VAl piesakies vizitei Latvijas
Gimenes hiperholesterinémijas registra, zvanot vai sutot
iszinu uz talruna numuru 25449674. Ja neatbildés uzreiz, tev

noteikti atzvanis!
=» Pirms zvani, zini $os datus!

e Kadi ir augstakie dokumentétie lipidu raditaji — kopéjais
holesterins, ZBLH, ABLH, trigliceridi.

e Kadas holesterinu pazeminosas zales un cik lielas devas
(miligramos) esi lietojusi, nododot analizes.

o Kadi ir dzives laika veikto sirds un asinsvadu

izmekléjumu rezultati.

e lespéju robezas jazina ari radinieku lipidu raditaji un
gimenes stasts par sirds un asinsvadu slimibam - vai un
kada vecuma kadam ir bijis miokarda infarkts, insults, sirds
asinsvadu stentésana, sirds operacijas.
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zes, paltdziet, lai pie viena
parbauda cetrus svarigakos
parametrus: kopéjo, zema un
augsta blivuma lipoproteinu
holesterinu un trigliceridus.

Tas nenozimé, ka bérnam
talit pat bas jauzsak medi-
kamentu lietosana, lai gan
atseviskos gadijumos, ja mam-
mai vai tétim bijusi loti agrina
sirds asinsvadu slimiba, tad,
ja, holesterinu pazemino3os
lidzek|us nozimé jau no
11-12 gadiem. Labums ir tas,
ka bérni sameéra labi panes Sis
zales un nav jalieto tik lielas
devas ka tad, ja problémair
ielaista jau [idz 40 gadu vecu-
mam.

- Bet kapéc ne 5 vai 6 gadu
vecuma?

- Nav pétijumu, kas pamato-
tu nepiecieSsamibu sakt lietot
zales tik agri, jo talitéju risku
nav, holesterins momenta ne-
uzkrajas. Jadoma par to, kas ar
cilvéku var notikt 25-30 gadu
vecuma, jo jau tik agri var attis-
tities koronara slimiba - sirds

artériju nosprostosanas. Nereti
cilvéks nemaz lidz simptomiem
nenodzivo, jo nomirst.

- Ko darit, ja zales nedar-
bojas?

— Pieejamas terapijas
iespéjas ir ierobezotas. Ir jauns
medikaments, kas injicéjams
reizi pusgada, nelaujot tam
sintezéties aknas.

-Ta saukta sirds vakcina?

- Ne gluzi, lai gan reizém to
tieSam salidzina ar vakcinu. Ja
jaunas zales nav pieejamas,
cilvéks sanem to pasu stan-
dartterapiju. Més negribam ari
nonemt 3is zales, lai parliecina-
tos, vai holesterins uzkaps veél
augstak. Statiniem ir ari virkne
citu Tpasibu: tie uzlabo endoté-
lija — asinsvadu sieninu -
funkciju, samazina iekaisumu,
un, iespéjams, ari bez visa ta
dod vél kadu papildu labumu.

-Kadair virziba gime-
nes hiperholesterinémijas
arstniecibas, diagnostikas
attistibas joma?

— Gribu palepoties, ka Some-
nes viena no prestizakajiem
medicinas Zurnaliem Lancet
ir nozimiga publikacija par gi-
menes hiperholesterinémijas
pacientiem no 56 valstim, un
més esam to skaita. Es jau mi-
néju, ka pirmoreiz holesterins
janosaka 5-6 gadu vecuma,
péc tam 9-11 gados, un, ja tas
nav izdarits, tad noteikti savs
skaitlis jazina 20 gadu vecuma,
bet 3is pétijums parada, ka
vidéjais vecums, kad cilvékiem
tiek diagnosticéta slimiba,
ir 44 gadi. Tacu $im vidéjam
vecumam vajadzéja bt 6 ga-
diem! Ja slimibu atklaj tikai 44
gados, tad, ka likums, artérijas
jau ir sabojatas. Agrak publi-
céti dati rada, ka pusei viriesu
un tresdalai sieviesu lidz 60
gadiem ir koronara sirds slimi-
ba. Més to redzam ari praksé.
Jauni cilvéki, bet, ja nezinatu
vinu vecumu, péc artérijam
domatuy, ka ir jau 80 gadi. Tas ir
briesmigi... Tapéc lielakais izai-
cindjums ir laiciga diagnostika
un adekvata terapija. ¥



