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Profilaktyka miazdzycy tetnic
i choréb serca poprzez
edukacje i badania genetyczne
w kierunku hipercholesterolemii
rodzinnej 0séb z licznymi czynnikami
ryzyka sercowo-naczyniowego
na obszarze wojewddztwa
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OGOLNOPOLSKI PROGRAM PROFILAKTYKI
Projekt ,Profilaktyka miazdzycy tetnic i chordb serca < PRO]EKT KORDIAN e

poprzez edukacje i badania genetyczne w kierunku érx?}fop]:)rl sziiige()’o
hipercholesterolemii rodzinnej oséb z licznymi czynnikami ; pogkarpzlyckieggo.

ryzyka sercowo-naczyniowego na obszarze wojewo6dztwa
matopolskiego, $wietokrzyskiego

i podkarpackiego” realizowany jest przez Szpital WWW. programkordian pl
Uniwersytecki w Krakowie w ramach programu polityki : ) o
zdrowotnej pn. ,0gdlnopolski program profilaktyki www.kordlan-poludnle.pl

w zakresie miazdzycy tetnic i choréb serca
poprzez edukacje os6b z podwyzszonymi czynnikami
ryzyka sercowo-naczyniowego (KORDIAN)”
(V Osi priorytetowa Wsparcie dla obszaru zdrowia, Dziatania
5.1 Programy profilaktyczne Programu Operacyjnego
Wiedza Edukacja Rozwéj 2014-2020).

Czy znasz swoj
¢ OSRODEK REALIZUJACY e docelowy

Projekt zaktada wzrost Swiadomosci oraz stopnia lndYWIdualny
wykrywania choréb uktadu sercowo-naczyniowego u kobiet poziom
i mezczyzn w wieku aktywnos$ci zawodowej, ktorzy

ukonczyli 18 rok zycia, ze szczegdlnym uwzglednieniem SPZOZ cholesterolu?

identyfikacji pacjentéw obcigzonych genetycznie Szpital Uniwersytecki

hipercholesterolemia. w Krakowie
R 2 @ o
‘ ‘ ’ ul. Mikotaja Kopernika 36, 31-501 Krakow
PACJENCI WEACZENI DO PROGRAMU OTRZYMAJA +12 42470 78
WSPARCIE M.IN. W POSTACI: kordian@su.krakow.pl

@ porad medycznych

@ Dpakietu badan diagnostycznych

Zapytaj swojego

€ indywidualnie przeprowadzonej aktywnej profilaktyki
lekarza!

@ badan genetycznych

www.kordian-poludnie.pl www.kordian-poludnie.pl www.kordian-poludnie.pl
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JEDNYM Z NAJWAZNIEJSZYCH CELOW PROGRAMU
KORDIAN JEST IDENTYFIKACJA PACJENTOW
Z HIPERCHOLESTEROLEMIA RODZINNA.
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CZYM JEST HIPERCHOLESTEROLEMIA RODZINNA?

Hipercholesterolemia rodzinna (ang. familial hypercholesterolemia,

FH) jest czesta choroba genetyczng, prowadzaca do wczesnego

rozwoju miazdzycy, a w konsekwencji do dolegliwo$ci ze strony

uktadu sercowo-naczyniowego, w tym wystgpienia zawatu mieénia
sercowego lub udaru moézgu.

U podtoza choroby leza mutacje genetyczne, ktérych efektem jest

znacznie zwiekszenie poziomu cholesterolu we krwi oraz jego

odktadanie sie w $cianach tetnic i tworzenie blaszek miazdzycowych.

Co wiecej moga one dotkna¢ osoby niezaleznie od wieku, stanu
zdrowia czy poziomu otytosci.

Niestety zdecydowana wiekszo$¢ pacjentéw obcigzonych hiperchole-

sterolemiag rodzinng w Polsce jest nieSwiadoma choroby.

U nieleczonych pacjentéw moze wystapi¢ ryzyko choroby
wiencowej.
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CO POWINNO WZBUDZIC PODEJRZENIA?

e poziom cholesterolu catkowitego > 310 mg/dl i/lub cholesterolu
LDL > 190mg/dl przy wspédtistniejacym prawidtowym poziomie
triglicerydow

e przedwcze$nie wystepujaca choroba sercowo-naczyniowa
- u kobiet ponizej 60 r.z, a u mezczyzn ponizej 55 r.z.

e wystepowanie w rodzinie choréb sercowo-naczyniowych
w mtodym wieku

www.kordian-poludnie.pl
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OBJAWY KLINICZNE

Choroba bardzo dtugo nie daje objawdéw, a pojawiajace sie pdZniej
dolegliwosci sa najczesciej zwigzane z dtugotrwatym narastaniem
powiktan przewlektej hipercholesterolemii. Co gorsza, czesto
przebiega to zupeinie bez wiedzy pacjenta.

Moga pojawic sie:

* béle w Kklatce piersiowej, poczatkowo wysitkowe, nastepnie
réwniez w spoczynku,

» objawy zweZenia naczyn i niedokrwienia réznych narzadow, nie
tylko serca

e nawracajace zapalenia i
(najczesciej $ciegna Achillesa)
 kepki zotte, czyli ztogi cholesterolu pojawiajace sie wokét oczu,
na posladkach, tylnej powierzchni ud, tokciach i kolanach

» ragbek rogéwkowy
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LECZENIE

dolegliwosci bélowe Sciegien

Rozpoznanie mozna postawi¢ na podstawie badania lipidogramu
osocza oraz wystepujacej w rodzinie choroby sercowo-naczyniowe;j.
Potwierdzeniem jest badanie genetyczne wykrywajace mutacje
odpowiedzialna za chorobe.

Leczenie opiera sie na trzech filarach:

» modyfikacji stylu zycia

« zwiekszeniu aktywnosci fizycznej

¢ odpowiedniej farmakoterapii

e zabiegach LDL-aferezy (w rzadkich przypadkach)

Prawidtowe leczenie powoduje zmniejszenie chorobowosci
i $miertelnosci z powodu choréb sercowo-naczyniowych, w tym
unikniecie zawatu serca lub udaru mézgu, redukuje ilos¢ wykonywa-
nych rewaskularyzacji tetnic wiencowych oraz pozwala na poprawe
jako$ci zycia chorych.

www.kordian-poludnie.pl
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PROFILAKTYKA

W przypadku rodzin dotknietych hipercholesterolemia rodzinna
zdrowe nawyki nalezy wypracowywac juz od najmtodszych lat.

Chorzy dotknieci ta chorobg, podobnie jak innymi formami zaburzen
lipidowych, powinni przede wszystkim zadbac o:

e regularne spozywanie positkéw, okoto 4-5 dziennie, w mozliwie
regularnych odstepach czasu (co ok. 3-4 godziny), przy czym ostatni
positek powinien by¢ spozyty nie p6zniej niz 3 godziny przed snem

¢ codzienne spozywanie warzyw i owocdw,

e ograniczenie tluszczéw zwierzecych i zastepowanie ich
roslinnymi

o prawidlowe nawadnianie organizmu (spozywanie przynajmniej
1,5 l wody dziennie)

e ograniczenie spozycia soli, cukru i stodyczy

» odpowiednig aktywnosci fizyczna
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STATYSTYKI

W POLSCE JEST OK. 190 TYS.
CHORYCH, Z CZEGO TYLKO
ZNIKOMA CZESC JEST
LECZONA

NA SWIECIE CHORUJE
OK. 30 MILIONOW 0SOB

RYZYKO ZAWALU SERCA

OBJAWY CHOROBY WIENCOWE] WYNOSIAZ

POJAWIAJA SIE AZ

o u50% 50%
ponizej 55. ponizej 50.
roku zycia roku zycia

www.kordian-poludnie.pl
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