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Behandling med blodfettsankande lakemedel for att forebygga
hjart-karlsjukdomar

Sammanfattning

= Forhojda blodfetter (hyperlipidemi) o6kar risken for att drabbas av hjart-
karlsjukdomar. Riskdékningen ar tydligast for personer med diabetes och
karldkommor orsakade av aderforkalkning (ateroskleros). Rokning, hogt
blodtryck, évervikt och kronisk njursjukdom &r andra viktiga riskfaktorer.

= Livsstilsférandringar (rokstopp, kostféorandringar och motion) utgdr basen
for att forebygga hjart-karlsjukdomar. Tillaggsatgarder ar att minska
nivaerna av blodfetter och behandla forhojt blodtryck samt diabetes.

= Det finns vissa sjukdomar som kan ge upphov till férh6jda blodfetter.
Behandlingen bor da i forsta hand inriktas mot dessa sjukdomar.

= Fem olika typer av lakemedel kan anvandas mot hyperlipidemi. Av dessa
rekommenderas i forsta hand statiner, da de ar bast dokumenterade.

= Ovriga lakemedel ar resiner, fibrater, nikotinsyrapreparat,
kolesterolupptagshammare och naturlakemedel med omega-3-fettsyror.

Forhojda nivaer av blodfetter, framfor allt av en speciell sorts kolesterol
(LDL-kolesterol) har visat sig 6ka risken for att utveckla aderforkalkning.
Detta kan leda till att blodkarl proppas igen, med skador pa olika organ
som foljd.

Hos personer med aderfoérkalkning och/eller diabetes medfor aven relativt laga
kolesterolnivaer, som hos friska anses vara normala, ékad risk for exempelvis
hjartinfarkt, se aven Lakemedelsverkets behandlingsrekommendation om typ-2
diabetes.

Andra faktorer som medfor en 6kad risk for hjart-karlsjukdom ar rékning, hogt
blodtryck, évervikt (framst bukfetma) och kronisk njursjukdom. Aven &rftliga
anlag for hjart-karlsjukdomar ar en riskfaktor.

Ibland kan en annan sjukdom ge upphov till forhéjda blodfetter och da ar det i
forsta hand den bakomliggande sjukdomen som skall behandlas. Exempel pa
sddana tillstdnd ar nedsatt skoldkortelfunktion och vissa njursjukdomar.

I manga fall kan blodfettvardena forbattras med hjalp av kostandringar och
motion, men ibland kan det bli nédvandigt att behandla med lakemedel.
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Bra och daliga blodfetter

Det finns olika typer av fetter som ingar i begreppet "blodfetter”. Bland fetterna
finns bade "nyttiga" och "onyttiga" blodfetter, och en snedférdelning mellan de
olika fettyperna kan 6ka risken for sjukdom. Det nyttiga blodfettet kallas HDL-
kolesterol (High Density Lipoproteins) och de onyttiga LDL- och VLDL-kolesterol
(Low Density Lipoproteins och Very Low Density Lipoproteins). Alltfor lite nyttigt
kolesterol kan vara en minst lika stor halsofara som for mycket onyttigt kolesterol.
En annan typ av blodfettrubbning ar forhojda nivaer av triglycerider
(triglyceridemi).

Livsstilsatgarder

Hos manga personer ar forhdjda blodfetter en féljd av en ohalsosam livsstil. For
mycket fett i kosten och 6vervikt ar vanliga orsaker till h6ga blodfettvarden, och
overvikt ar ofta ett resultat av felaktig kost och alltfor lite motion.

Flera vetenskapliga studier har visat att livsstilsadtgarder har klara positiva effekter
pa blodfetter och hjart-karlsjukdomar. For 6verviktiga personer kan aven en liten
viktnedgang ha stor betydelse som férebyggande atgard.

Livsstilsatgarder kan anvandas vid alla former av hoga blodfetter, i alla aldrar, och
utan biverkningar.

I de fall da lakemedelsbehandling anda ar nédvandig, kan livsstilsatgarder minska
behovet av lakemedel.

Rokning

Rokstopp ar den viktigaste forebyggande atgarden for personer med hog risk for
hjart-karlsjukdom.

For att underlatta rokstoppet finns speciella stod- och radgivningsprogram och
nikotinlakemedel att tillga.

Exempel pa& kontakter for rokavvanjning

= Sluta-Rdka-Linjen 020-84 00 00

= Tobaksinformation: www.tobaksfakta.org, www.doctorsagainsttobacco.org
och www.sll.se/w_tobak/7769.cs

Mat

De kostrad som galler vid for hoga blodfetter 6verensstammer i huvudsak med de
rekommendationer som galler for hela befolkningen, inklusive dem med diabetes
och forhojt blodtryck. Det ar dock sarskilt viktigt att raden foljs av personer som
har, eller som befinner sig i riskzonen for att utveckla, en hjart-karlsjukdom.
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At mer

= gronsaker, bonor och rotfrukter
= frukt och bar

= fiberrikt bréd, pasta, ris och gryn
= fisk och magert kott

At mindre

= fet ost, gradde, feta desserter

= harda matfetter

= feta kott- och charkuteriprodukter
= snacks, kaffebrdd, socker och godis

Harda matfetter sdsom hushallsmargarin och smor bor ersattas med mjuka eller
flytande matfetter i form av mjuka bordsfetter, raps- eller olivolja, samt flytande
margarin.

Motion

Regelbunden motion under en halv till en timme, minst tva till tre ganger per
vecka, har stor betydelse for att forebygga uppkomsten av hjart-karlsjukdomar.
Motionen kan garna vara i lagintensiv form, som till exempel promenader, cykling,
simning, joggning eller skidakning.

Motion medfdr bland annat att kroppens omséattning av fett och socker fungerar
battre.

Alkohol

Overdriven alkoholkonsumtion leder ofta till 6vervikt, och bland de som har for
hoga blodfetter ar hogkonsumenter av alkohol 6éverrepresenterade .

Mattliga mangder alkohol tycks daremot ha en gynnsam effekt pa risken att
drabbas av hjart-karlsjukdomar.

Lakemedel mot hyperlipidemi

Hyperlipidemi ar egentligen en grupp av tillstdnd, dar olika typer av
blodfettsrubbningar kan forekomma. Olika lakemedelsgrupper lampar sig olika val
for de olika typerna av rubbningar.
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Stallningstagandet till Iakemedelsbehandling beror bade pa hur hoga blodfetterna
ar och pa patientens helhetssituation, vad galler de sammanlagda riskfaktorerna
for att utveckla hjart-karlsjukdomar.

All lakemedelsbehandling mot hyperlipidemi bér kombineras med
livsstilsférandringar.

Det finns fem grupper av blodfettssdnkande lakemedel i Sverige: statiner, resiner,
fibrater, nikotinsyrapreparat och kolesterolupptagshammare. Utdver dessa finns
aven naturlakemedel som innehaller blodfettsankande omega-3-fettsyror.

Lakemedelsbehandling mot hdga blodfetter bér generellt sett undvikas till gravida
kvinnor. Resiner ar det enda undantaget, som kan anvandas till vissa kvinnor med
arftliga anlag fér hoga blodfetter.

Statiner

Aktuella lakemedel: atorvastatin, fluvastatin, pravastatin, simvastatin och
rosuvastatin.

Statiner hammar bildningen av kolesterol i levern och minskar framfér allt halten
av LDL-kolesterol i blodet. De ar idag forstahandsval foér behandling av
hyperkolesterolemi hos vuxna med hdég risk att utveckla hjart-karlsjukdom.

Statinerna har visats minska risken for hjart-karlsjukdom vid forhéjda blodfetter
hos flera olika patientgrupper. Biverkningar forekommer, bland annat fran mag-
tarmkanalen, men ar i regel milda.

Kombination av statiner med fibrater eller nikotinsyra har i sallsynta fall lett till
svara muskelbiverkningar och patienter som tar sddana kombinationer bor vara
extra uppmarksamma pa biverkningar i form av 6mhet, vark eller svaghet i
musklerna.

Resiner
Aktuella lakemedel: kolestyramin och kolestipol.

Resiner binder gallsyror i tarmen, och forhindrar att de aterupptas i blodet. Nar
levern da okar tillverkningen av nya gallsyror 6kar nedbrytningen av kolesterol.
Darmed minskar framfor allt mangden LDL-kolesterol.

Resiner anvands sallan som enda lakemedel, utom i vissa fall till barn och
ungdomar. | de fall nar medicinering med enbart statiner inte ger tillracklig effekt,
kan en statin och en resin kombineras.

Resiner har i vetenskapliga studier, ensamma eller i kombination med andra
blodfettsankande lakemedel, setts paverka aderforkalkning pa ett gynnsamt satt.

Lakemedlen kan ha obehaglig smak och konsistens, och kan ge besvar fran mag-
tarmkanalen i form av forstoppning och illamaende.
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Resiner kan vaxelverka med manga andra lakemedel genom att minska deras
upptag fran mag-tarmkanalen.

Fibrater
Aktuella lakemedel: bezafibrat, gemfibrozil och fenofibrat.

Fibrater har flera gynnsamma effekter p& omsattningen av blodfetter, med foljden
att den totala nivan av kolesterol sanks samtidigt som mangden nyttigt HDL-
kolesterol hojs. Dessutom minskar halten av triglycerider patagligt.

Lakemedlen kan ge biverkningar frdn mag-tarmkanalen, bland annat illamaende
och diarré.

Liksom omnamnts i avsnittet om statiner, kan statiner och fibrater i séllsynta fall
vaxelverka sa att svara muskelskador uppstar.

Nikotinsyrapreparat
Aktuella lakemedel: nikotinsyra och niceritrol.

Nikotinsyrapreparat verkar i forsta hand genom att hamma nedbrytningen av fett i
kroppens fettdepder. Detta leder till sankta nivaer av LDL-kolesterol och
triglycerider, och hdjda halter av nyttigt HDL-kolesterol.

Nikotinsyrapreparat ger hos nastan alla patienter upphov till blodvallningar (flush).
Denna biverkan ar vanligast i borjan av behandlingen och kan lindras genom att
doseringen inledningsvis ar lag och sedan 6kas gradvis.

Kolesterolupptagshammare
Aktuella lakemedel: ezetimib.
Kolesterolupptagshammare hammar upptaget av kolesterol fran tarmen.

Ezetimib kan anvandas ensamt eller i kombination med en statin. Man vet annu
inte i vilken grad ezetimib kan motverka uppkomsten av hjart-karlsjukdomar.

Biverkningar frdn mag-tarmkanalen ar vanligt forekommande.
Fiskoljor

Naturlakemedel som innehaller omega-3-fettsyror kan ge en skyddande effekt mot
hjart-karlsjukdom, bland annat genom att motverka tillverkningen av triglycerider
i levern.

Omega-3-fettsyror kan bland annat ge biverkningar fran mag-tarmkanalen och
forlanga blodningstiden. Effekten pa blodningstid gor att omega-3-fettsyror bor
anvandas med forsiktighet av personer som anvénder lakemedel mot blodproppar.



Lakemedelsval vid blodfettsrubbningar

Typ av Rekommenderat Alternativt
blodfettsrubbning lakemedel lakemedel
Hoga statin resin

kolesterolhalter

Hoga kolesterol- statin fibrat
och
triglyceridhalter

Hoga fibrat nikotinsyra
triglyceridhalter
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Kombinationsbehandling

statin + resin

statin + ezetimib

statin + fibrat



