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DISLIPIDEMIA

Lipido Metabolismo

plasmatico lipidico.

Indica e L ———— |
S— En el torrente sanguineo Se distinguen

- circulan lipidos.
Elevada concentracion P

tres procesos.
de lipidos en la sangre.

Como

Los cuales son

Siendo

Uno de los principales Colesterol Esteres de m Fosfolipidos Transporte Transporte Transporte
factores de riesgo; colesterol.

exogeno de endogeno de inverso de

Fs lipidos. lipidos. colesterol.

Cardiopatia coronaria Componente Compuestos de

esencial en todas glicerina unidos de
las células de los forma covalente.

. ., Son Proceso Proceso
La hipertension

Hidrolizados en

El higado
sintetiza

Habito tabaquico

mamiferos. El higado y el

forma de acidos . .
Se almacena intestino

grasos libres. colesterol y TG. . .
—— sintetizan
Tejido adiposo. lipoproteinas
Como

Categorias Sirve

A partir .
Precursor a las e HDL nacientes.
hormonas S —— Monoy —
: : . . P : . De 4acidos
Hipercolesterolemia corticosteroides y Acidos grasos libres diglicéridos. Captando
, . " grasos.
acidos biliares. |

Hipertrigliceridemia Siendo
4

Proceso Exceso de

Sintetizandose

|
Tejidos, higadoy

colesterol de los

Transportados al higado,

En el enterocitos tejidos y de otras

musculo y corazon.

son reesterificados lipoproteinas hasta

mucosa intestinal.

formando;

el higado.

] Permitiendo

Fosfolipidos

Acidos grasos Acidos grasos .
saturados. poliinsaturados. Esteres de
colesterol.

Su metabolismo y
eliminacion por la

via biliar.




Alteraciones del perfil lipidico y

enfermedad cardiovascular.

Presenta
—

Son " .
Elevaciones aisladas

Frecuentes en pacientes o combinadas.

gue reciben tratamiento
antirretroviral (TAR). Como

Asociandose

I — Triglicéridos
Al uso de determinados
Colesterol total

farmacos.

Alta densidad (HDL)

Configurando

Perfiles lipidicos con
riesgo cardiovascular

diferente.

Lipoproteinas de baja densidad (LDL)

Tratamiento

farmacolégico.

Objetivo
—
Reduccion del riesgo

cardiovascular.

Logrando

Aumentar la expectativa
y calidad de vida.

Paso para el tratamiento

Deteccion y

diagndstico

Objetivo

Identificar a los individuos

con concentraciones
anormales.

Referirlos oportunamente
para manejo médico.

Personas a realizar
el diagnostico.

Con factores de riesgo

Antecedentes familiares de
trastornos de los lipidos.

Diabetes

Hipertension arterial

Enfermedad cardiovascular

Poblacién de 20 afios y mas,
realizar diagndstico para la
deteccion.

(CT, C-HDL, CLDL, C-No-HDLy TG)

Realizando

en sangre.




