


förståelse
Den sammantagna vetenskapliga förståelsen är idag att det råder 
ett tydligt samband mellan absoluta förändringar av LDL-kolesterol 
och risken för kardiovaskulära händelser. De eniga resultaten i dessa 
studier tillsammans med biologiska observationer påvisar att LDL-
kolesterol är tydligt förknippat med risken för hjärtinfarkter. 

Resultat från metaanalyser bekräftar också att ju större den absoluta 
LDL-kolesterolminskningen är, desto större är minskningen av risken 
för kardiovaskulära händelser. Därför rekommenderas behandling av 
LDL-kolesterolet till gällande målvärde. 

I studier har det även observerats att risken för kardiovaskulära 
händelser minskar betydligt med tiden som patienter levt med 
låga LDL-kolesterolnivåer. Dessa resultat ger stöd för ett tydligt 
samband mellan LDL-kolesterolnivåer och risken för aterosklerotisk 
kardiovaskulär sjukdom och hjärtinfarkt.
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Identifiera risken och behandla 
LDL-kolesterol är en riskfaktor som är lätt att kontrollera genom 
regelbundna blodprov och som går att påverka genom behandling. Andra 
riskfaktorer, såsom rökning, låg fysisk aktivitet och psykosocial stress 
kan vara svårare att påverka. Kontinuerliga kontroller av LDL-kolesterolet 
är viktigt för att kunna sätta in adekvat behandling och på så sätt minska 
risken för nya hjärt-kärlhändelser.

är delaktig i behandlingen och insatt i både dess genomförande och mål. 
Uppföljning och kontroll  av patientens LDL-kolesterolnivåer görs 
regelbundet av vårdgivare i samverkan med analyslabb.

Kampanj för att öka kännedomen  
Med kolesterolkoll vill vi öka kännedomen kring riskerna med ett för 
högt LDL-kolesterolvärde, speciellt om patienten tidigare drabbats av 
en hjärt-kärlhändelse. Kampanjen riktar sig till behandlande läkare, 
men också till allmänheten. 

Uppmaningar 
• Använd LDL-kolesterolvärde som indikator för behov av   
 behandlingsjustering. 

• Ha dialog/samarbete med kardiologer för hjälp med   
 behandlingsalternativ. 

• Se till att ha regelbunden provtagning för kontroll  förslagsvis  
 årligen eller mer regelbundet vid behov. Denna kan ske på distans  
   
 provsvar skickas digitalt till behandlande läkare). 
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