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Tuky alebo jednoducho povedané ,lipidy" su pre nas
organizmus nenahraditelné. Bez ich pritomnosti by
nase telo nedokazalo fungovat. S totizto vyznamnym
zdrojom nasSej telesnej energie, stavenym prvkom
buniek, ale aj ochrancami niektorych organov. Zaroven
maji aj funkciu tepelnej izolacie, ktorej vyhody
vnimame hlavne v zimnych mesiacoch. NaSe telo
jednoducho potrebuje lipidy pre svoje spravne
a bezpecné fungovanie.

Na druhej strane mézu zvySené hodnoty lipidov negativne
pbdsobit na nasSe zdravie. Predstavuju rizikovy faktor
vzniku aterosklerotickych kardiovaskularnych ochorent,
napr. ischemickej choroby srdca, infarktu myokardu alebo
cievnej mozgovej prihody.

Na kardiovaskuldrne ochorenia zomieraju v Eurépe
kazdorocne vySe 4 miliény ludi, preto je délezita preven-
cia, v€asny zachyt pacientov so zvysenymi hodnotami
lipidov a ich spravna liecba.

Dnesnd medicina pokladd za skutocnost, Ze zvysené
hodnoty cholesterolu su rizikovym faktorom uz
spomenutych kardiovaskulédrnych ochoreni a zaroven je
tato skutocnost aj vedecky dokdzana.

MnoZstvo a pdsobenie lipidov v organizme by sa dalo
prirovnat k zndmemu porekadlu s ohfiom, ktory je
v malom mnozstve skvely sluha, ale vo velkom zly pan,
preto bez vEasnej a vhodnej liecby, ale aj aktivneho
pristupu pacienta si ndstup a progres ochorenia ndjde
rychlu cestu a neda na seba dlho cakat.
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Lipidy (tuky) majd délezitd tlohu v dejoch prebiehajlcich
v ludskom tele, napriklad:

1. zdroje energie,
2. stavebné prvky membran buniek,
3. ochrana vnultornych organov pred poskodenim,

4. podielaji sa na vyuziti vitaminov (A, D, E, K)
rozpustnych v tukoch,

5. cholesterol je dolezity pre syntézu steroidnych
hormaonov (estrogén, testosterdn a kortizol), vitaminu D
a zl¢ovych kyselin,

6. cholesterol je dblezitou sticastou membran a
ovplyvruje ich fluiditu.

Ludské telo si vyraba cholesterol v peceni a v Creve.
Predpoklada sa, Ze u zdravého cloveka pochadza asi
20 % cholesterolu z uvedenych organov a zvysok
sa prijima v potrave. Hlavnymi zdrojmi cholesterolu
v potrave je maso a masové vyrobky, vajicka a plnotuéné
mlieCne vyrobky. Podla rbéznych Statistik pochadza
z masa a masovych vyrobkov 42 % cholesterolu a z vaji-
cok 25 %.

Pojmom hyperlipidémia (hyperlipoproteinémia) alebo
dyslipidémia sa skupina metabolickych
ochoreni, pre ktoré je typicky narast aterogénnych
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oznacuje

Rizika fhypercholesterolemie

lipoproteinovych castic a/alebo znizenie mnozstva
antiaterogénnych lipoproteinov v
ohrozujuci Hypercholesterolémia
cholesterol) predstavuje
hyperlipidémie.

krvnej plazme
(zvyseny

jeden z prejavov (typov)

zdravie.

Ateroskler6za je ochorenie tepien, pri ktorom sa do
poskodenej cievnej steny ukladaju tukové latky, najma
cholesterol. Priemer cievy sa tym zuzuje, o obmedzuje
prietok krvi a obmedzuje sa zdsobovanie prislusného
Aterosklerotické
prebiehat velmi
roky. Moézu vznikat uz

organu tela kyslikom a Zivinami.
kardiovaskuldarne ochorenia mozu
nenapadne (nebolia) celé

v detstve.

Cholesterol sa prakticky nerozpusta v krvi. Preto tvori
s lipoproteinmi
v ludskom tele. Rozoznavame dva hlavné druhy lipo-
proteinov — LDL-lipoproteiny a HDL-lipoproteiny.

¢astice umoznujlce jeho transport

Ulohou HDL-lipoproteinov (z anglického pomenovania
.lipoproteiny s hustotou") je odvadzat
prebyto¢ny cholesterol z krvného rieCiska do pecene
a odtial do ¢reva. M6Zu vychytavat volny cholesterol
zo stien tepien a tak pdsobit proti
aterosklerotickym

vysokou

neziaducim
Gcinky).
Preto sa takyto cholesterol nazyva dobry cholesterol
(HDL-cholesterol).

zmendm  (antiaterogénne



LDL-lipoproteiny (z anglického pomenovania lipo-
proteiny s nizkou hustotou") roznasaju cholesterol
do buniek ludského tela. Tvoria sa hlavne v peceni.
Ak je cholesterolu prilis vela, mbze sa usadzovat
a poskodzovat steny tepien (aterogénne Gcinky). Preto sa
nazyva aj zlym cholesterol (LDL-cholesterol).

Nezabludajme, ze existuji aj dalSie rizikové faktory
kardiovaskulédrnych ochoreni,
obezita, fajcenie, diabetes.

napr. nadvaha alebo

Pri¢inou zvySeného cholesterolu mdze byt aj dedi¢nost
(genetika). Vyskyt infarktu myokardu alebo cievnej
mozgovej prihody u rodicov alebo starych rodicov,
surodencov v mladsom veku mdze byt varovnym
signalom genetickej predispozicie. 0zndmte tdto
skutoc¢nost svojmu oSetrujicemu lekarovi.
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Zakladnym cielom lie€by dyslipidémii je zniZenie rizika
kardiovaskularnych ochoreni. Pozornost sa sustreduje
hlavne na dosiahnutie cielovych hodnét LDL-cholesterolu
podla rizika kardiovaskulérnych ochorenf. Dal&imi krokmi
je dosiahnutie optiméalnych hodn6t triacylglyceridov
a HDL-cholesterolu.

Osoby s nizkym rizikom kardiovaskulédrnych ochoreni by
mali mat hodnoty LDL-cholesterolu pod 3 mmol/l. Osoby
so zvy3enym rizikom (napr. diabetici, jedinci s ochorenim
obli¢iek, po prekonani infarktu myokardu alebo cievnej
mozgovej prihody) musia mat ovela prisnejSie kritéria.
Vas lekdr védm urci, aké hodnoty cholesterolu by ste
mali mat. Zaroven po konzultacii s vami véam navrhne
optimalny postup liecby. DodrzZiavajte jeho rady! Kazdu
zmenu konzultujte so svojim lekdrom!

Podla réznych stadii znizenie LDL-cholesterolu o Tmmol/l
zniZzuje riziko aterosklerotickych kardiovaskularnych
ochoreni 0 22 %.

Kazdé znizenie LDL-cholesterolu o 1 mmol/l znizuje riziko
cievnej mozgovej prihody o0 23,5 %.

lechy vysokeho LOLcholesteroly

Na zniZenie hodnét LDL-cholesterolu sa pouzivaju lieky
oznacované ako hypolipidemika. Pouzivaju sa vtedy, ak
samotna diéta a celkovo zmeny Zivotného Stylu (cvicenie,
znizenie hmotnosti) neprind3aji pozadované vysledky
v lie¢be vysokého LDL-cholesterolu.




Liekom prvej volby su statiny. Mechanizmus ich
Gcinku spociva v inhibicii jedného z enzymov syntézy
sterolov vratane cholesterolu. Statiny znizuji okrem
LDL-cholesterolu aj celkovy cholesterol, apolipoprotein
B a triglyceridy.

Ezetimib svojim G¢inkom inhibuje absorpciu cholesterolu
a podobnych rastlinnych sterolov v creve. Pouziva sa
v kombinacii so statinmi, ak lie¢ba len samotnymi statinmi
nevedie k pozadovanym vysledkom. MéZe sa pouZivat
aj samostatne, ak clovek z nejakého doévodu netoleruje
liecbu statinmi.

0O PCSK9 inhibitoroch sa dozviete viac v nasledujlcej
kapitole o biologickej liecbe hypercholesterolémie.

Liecba hypercholesterolémie si vyZzaduje komplexny
pristup. Délezitd dlohu hraju zmeny zivotného Stylu
vratane fyzickej aktivity a stravovacich navykov.
Najnovsie odporicania pre manazment dyslipidémii
Eurdpskej kardiologickej spolo¢nosti (European Society
of Cardiology) a Eurdpskej spolo¢nosti pre aterosklerézu
(European Atherosclerosis Society) davajd do popredia
nasledujlce aktivity.

Uvedené odportcania nemozno chapat ako lekarske
odporicania nahradzajice konzultaciu s lekdrom
a zdravotnou sestrou. Vzdy prekonzultujte Gpravu svojho
jedalneho listka so svojim lekdrom alebo zdravotnou
sestrou!




Zmeny zivotného Stylu napomahajlice
k zniZzeniu celkového cholesterolu
a LDL-cholesterolu:

1. vyhybat sa transmastnym kyselindm v strave,
2. znizit prijem nasytenych mastnych kyselin,

3. zvysit prijem vlakniny v strave,

4. preferovat potraviny obohatené o fytosteroly,

5. pouZivat cervent fermentovant ryzu ako doplnok
k vyzive,

6. znizit hmotnost,
7. znizit prijem potravy bohatej na cholesterol,

8. zvysit obvykla fyzick(d aktivitu.

Zmeny zivotného Stylu napomahajiice
k zniZeniu lipoproteinov bohatych na
triglyceridy:

1. znizit hmotnost,

2. obmedzit prijem alkoholu,

3. zvysit fyzickd aktivitu,

4. znizit celkové mnoZstvo cukrov v strave,

5. zvysit prijem omega-3 (n-3) polynenasytenych
mastnych kyselin,

6. znizit prijem monosacharidov (napr. glukéza
a fruktéza) a disacharidov (napr. sachardza),

7. nahradit prijem nasytenych mastnych kyselin mono
a polynenasytenymi mastnymi kyselinami.



Zmeny zivotného Stylu napomahajiice
k zvySeniu HDL-cholesterolu:

1. vyhybat sa transmastnym kyselindm v strave,

2. zvysit obvykld fyzickud aktivitu,
Hodnoty LDL-cholesterolu méZeme ovplyvnit
aj vhodnym vyberom konzumovanych
potravin, najma tych, ktoré su bohate 4. znizit prijem cukrov v strave a nahradit ich
na rozpustnu vlakninu: nenasytenymi mastnymi kyselinami,

3. znizit hmotnost,

. it <ciu alkoholu. najlepgie '
1. ovsené vlocky alebo iné vhodné ceredlie na baze ovsa, > Obmedzit konzumaciu alkoholu, najlepsie uplne

2.jatmer a iné celozrnné produkty, 6. prestat fajcit.
3. fazula je zvlast bohatym zdrojom rozpustnych vlaknin,
4. baklazén a ibistek jedly (okra),

5. orechy (napr. arasidy, mandle, vlasské orechy) maji
rézne nutrienty chraniace srdce,

6. rastlinny olej (napr. repkovy, slnecnicovy),

7. jablka, hrozno, jahody, citrusové plody st bohaté na
rozpustnd vlakninu pektin,

8. potraviny obohatené o fytosteroly a fytostanoly,

9. s6ja a produkty z nej pripravené (napr. tofu, séjové
mlieko),

10. mastné ryby ovplyvnuji hodnoty LDL-cholesterolu
dvoma spdsobmi — nahradzaju v jedalnom listku
potraviny bohaté na nasytené mastné kyseliny
zvysujuce LDL-cholesterol a st zdrojom omega-3
(n-3) polynenasytenych mastnych kyselin, ktoré
znizuju LDL-cholesterol,

11. zdroje vlakniny vo vhodnych vyzivovych doplnkoch.




Porozpravajte sa na tému najvhodnejSieho stravovania Kazdé znizenie hmotnosti o 1 kilogram vedie k znizeniu

(diéty) pre vas s lekdrom alebo zdravotnou sestrou. LDL-cholesterolu 0 0,02 mmol/L, triglyceridov o 0,015 mmol/L
a zvySeniu HDL-cholesterolu 0 0,74 mmol/L.

Neoddelitelnou stcastou liecby hypercholesterolémie je

znizenie hmotnosti a zvySenie fyzickej aktivity primeranej

veku a zdravotnému stavu. Konzultujte tieto aktivity

s oSetrujlucim lekarom a zdravotnou sestroul!
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Biologickd liecba hypercholesterolémie vyuziva vlast-
nosti monoklonalnych protildtok (bielkovin), ktoré
rozpoznavaju Specifickd bielkovinu PCSK9 a potom sa
na nu naviazu. Preto sa lieky patriace do tejto skupiny
nazyvaju PCSK9 inhibitory.

LDL-cholesterol sa odstrarnuje z krvi vazbou na Specifické
bielkoviny (receptory) v peceni. PCSK9 zniZuje mnozZstvo
tychto bielkovin viazucich LDL-cholesterol, a preto
mnozstvo LDL-cholesterolu v krvi zacne rast. Lieky na
bédze PCSK9 inhibitorov obmedzuji uvedené pdsobenie
PCSK9 bielkoviny, ¢o ma za nasledok pokles hodnot
LDL-cholesterolu v krvi.

Ak kombinovana liecba statinov s ezetimibom nezarucuje
dosiahnutie stanovenych cielov kontroly LDL-choleste-
rolu, pridava sa k tejto kombinacii PCSK9 inhibitor. Pouzitie
PCSK9 inhibitorov je na zvazenie, ak jedinec nemoze
z nejakych dévodov, napr. intolerancie uZzivat statiny
a/alebo ezetimib. O dalSom postupe liecby rozhoduje
oSetrujici lekar.

Biologicka liecba hypercholesterolémie umoznuje dosa-

hovat cielové hodnoty LDL-cholesterolu za hranice uréené
statinmi.

11



i s = V n

COVID-19 a pacientt
S kardiovaskularnymi chorobami

Ochorenie COVID-19 vyznamne vstlpilo do naSich
Zivotov. Musime prijat fakt, Zze virus SARS-COV-2, ktory
sposobuje ochorenie COVID-19, tu bude s nami aj nadale;.
Dodrziavajme preto rady odbornikov!

Epidemiologicka situacia ohladom COVID-19 sa neustale
meni. Preto pozorne sledujme aktualne informacie
o ochoreni COVID-19. Venujme ziskavaniu informacii
primerany ¢as a vyberajme si vzdy hodnoverné zdroje!

Ockovanie proti COVID-19 odporic¢aju odbornici. Chranime
tak nielen seba, ale aj svoje okolie, svojich blizkych.
Porozpravajte sa na tému ockovanie proti COVID-19 ocho-
reniu so svojim lekarom! Kazdl zmenu zdravotného stavu
ihned konzultujte so svojim oSetrujlcim lekdrom!

Pacienti s kardiovaskuldrnymi ochoreniami mo6zu mat
zvysSené riziko zavaznejsieho priebehu COVID-19 ochorenia.
Preto nikdy nepodcenujte ochorenie COVID-19!

Odbornici z medzinadrodne uznavanych organizacii
(napr. International Diabetes Federation, World Heart
Federation, American Psychiatric Association) zhrnuli
niektoré odporudcania v suvislosti s ochorenim COVID-19
ochorenim do nasledujucich bodov. Uvedené odporicania
maju len informativny charakter a nenahradzaju kontakty
s lekdrom!

12




VSeobecné odporticania podla medzinarodnej
organizacie International Diabetes
Federation:

1. Dékladne a pravidelne si umyvajte ruky.

2. Snazte sa nedotykat sa svojej tvare predtym, ako si
umyjete a ususite ruky.

3. Pravidelne cistite a dezinfikujte predmety a povrchy
predmetov, s ktorymi asto prichadzate do kontaktu.

4. Nezdielajte s inymi osobami potraviny, okuliare,
uterdky, naradie a podobne.

5. Ak kaslete alebo kychate, zakryte si nos a Usta
jednorazovou papierovou vreckovkou. Po pouziti

vreckovku zlikvidujte. V pripade, Ze neméte vhodnu

vreckovku, zakryte si nos a Usta rukou v oblasti

laktového kibu (laktovej jamky). P

6. Snazte sa vyhnut kontaktom s osobami %

so symptémami respiracnych ochoreni, ar
napr. s kaslom. .
b
7. Porozmyslajte, ¢i mbéZete urobit zmeny, Py

ktoré pom6zu ochranit vas a vasich
blizkych.

8. Ak mate ochorenie s prejavmi
(symptémami) podobnymi chripke,
zostante doma.

13



Starajte sa o svoje srdce, aj ked ste doma
podla medzinarodnej organizacie
World Heart Federation

Pobyt v karanténe mdZe viest k nezdravym stravovacim
navykom. Vyhybajte sa stresu, vycCerpaniu a dalSim
negativnym désledkom izolacie. Dbajte, aby ste mali
pravidelny denny rezim a dodrziavali zdravy Zivotny Styl.

1. Pokracujte v doterajSich aktivitach v oblasti cvicenia,
stravovacich navykov a vyvéazenej diéty. Dbajte na
dostatocny prisun vhodnych tekutin a dostatocné
mnozstvo spanku.

2. Udrziavajte svoje socialne kontakty, aj ked len na
dialku. Pravidelne komunikujte s rodinnymi prislusnikmi
a priatelmi.

3. Venujte rozumné mnozstvo ¢asu zbieraniu informacii
o COVID-19 pandémii, a to len z hodnovernych zdrojov.

Svetovd zdravotnicka organizécia (WHO) odporuca
150 minat strednej fyzickej aktivity alebo 75 mindt
intenzivnej fyzickej aktivity alebo
tyzdenne. Tieto odportcania je mozné dodrziavat aj
doma. Starostlivo zvazte svoje moznosti.

ich kombinaciu

14

1. Urobte si kratke prestavky pocas dna venované fyzickej
aktivite.

2. VyuZite vhodné kurzy na cvi€enie online, napr. home-
based exercises from WHO/Europe alebo YouTube.
Ak nemate sklisenosti s podobnymi aktivitami, budte
velmi opatrni a zvazte svoje obmedzenia.

3. Prechéadzajte sa, stojte (obmedzte sedavy sp6sob
zivota) a relaxujte. Preruste sedenie kazdych 30 minit
aspon ,nejakou” fyzickou aktivitou, napr. prechadzanie
sa po byte, postavenie sa alebo prechadzanie sa
po byte pri telefonovani (nesedte), tancovanie,
upratovanie.

Nové doba zakonite kladie na nds aj zvysené poziadavky.
Tato skutoCnost moéze viest k ndarastu stresu, ktory
pocitujeme.



10 odporicani na prekonanie stresujucich
podmienok. Tieto rady sii vSeobecné

a nie st urcené len ludom v karanténe
(Americka psychiatricka asociacia).

1. Starajte sa o svoje telo. Dbajte o pravidelny
prisun potravy, prijimajte dostatok tekutin, cvicte
a odpocivajte. Starostlivost o svoje telo pomaha
zniZzovat vplyv stresujicich podmienok.

2. Vlyhybajte sa konzumadcii alkoholu, tabaku a inych
latok za Ucelom zvladnutia stresujlcich emdcii.
V dlhodobej perspektive vedu k zhorSeniu daného
stavu a k dalSim problémom.

3. Najdite si zdravy sp6sob, ako relaxovat, napr. dychové
cvicenia, meditaciu, upokojujlci samorozhovor,
upokojujicu hudbu.

4. Zapdjajte sa do zédbavnych a obnovujucich aktivit
vratane cvicenia, konickov a socialnych aktivit.

5. Zabezpecte si informécie ohladne aktudlneho stavu
a vyvoja situacie. Vyuzivajte hodnoverné zdroje, aby
ste sa vyhli Spekuléciam a nepodloZenym spravam.

L e

6. Obmedzte svoj kontakt s televiziou a socidlnymi
meédiami ohladne stresujicich podmienok, prilis vela
negativnych informécii moze viest k zhorSeniu daného
stavu.

7. Zostante v spojeni s rodinou, priatelmi, susedmi
a kolegami, aby ste sami davali, ale aj prijimali podporu
od nich. Pomahat si navzdjom vedie k lepSiemu
zvlddnutiu situdcie.

8. Zistite si dostupnost lokdlnych moznosti zdravotnej
a inej starostlivosti, podelte sa o tieto informacie.
PomdzZete takto sebe aj svojmu okoliu.

9. Akceptujte svoje emdcie. Pripominajte si, Ze pocity
,dobrych dni" a ,zlych dni" st prirodzenou stcastou
navratu do normalnych podmienok.

10. Vyhladajte pomoc profesionalneho zdravotnickeho
odbornika v pripade, Ze stresujlice podmienky
pretrvavaju niekolko tyzdrov, trvale zhorsuju vase
fungovanie v préaci alebo v rodine, citite sa zranitelni
alebo sa obavate o zranitelnost vasich blizkych.

15
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Ako dostat cholesterol . Cholesterol. Ako si ho moZete znizit Co je familidrna
pod kontrolu Co je dobré vediet zmenou Zivotného hypercholesterolémia?

Stylu a modernou lie¢bou?
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Coje to cholesterol a na o sltizi Ako sa meria hladina cholesterolu Ako znizit hladinu LDL-cholesterolu Ako by mal vyzerat vas jedalny listok

Liecba vysokej hladiny cholesterolu 7 Zmena zivotného Stylu Pribeh paC|enta (Gabrlel 56 rokov) Familidrna hypercholesterolémia

EDUKACNE VIDEA

Liec¢ba vysokej hladiny cholesterolu réast' Familidrna hypercholesterolémi; Liecba vysokej hladiny cholesterolu II.(: st

PSYCHOLOGIA PACIENTA

Zvladanie stresu Ako prestat fajcit Ako si zlepsit sebaovladanie
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