
Если у Вас повышен холестерин 

Холестерин - представляет собой химическое соединение, природный жирный 
спирт, мягкой, воскообразной консистенции, содержащийся во всех частях тела, 
включая нервную систему, кожу, мышцы, печень, кишечник и сердце. Холестерин 
естественным образом вырабатывается в организме и является структурным 
сочетанием липидов (жиров) и стероидов. Холестерин является строительным 
материалом для клеточных мембран и гормонов, таких как эстроген и 
тестостерон. 

Наше тело нуждается в небольшом количестве холестерина, что бы работать 
должным образом. Но избыток холестерина может закупоривать артерии и 
привести к болезням сердца. 

Повышение  холестерина в крови (Гиперхолестеринемия, гиперлипидемия) – 
это одна из опасностей развития атеросклероза, и, соответственно, фактор риска 
развития ишемической болезни сердца (ИБС), инфарктов миокарда, инсультов. 

Атеросклероз – хроническое заболевание, при котором в стенке кровеносных 
сосудов  появляются и накапливаются липидные очаги, покрытые соединительной 
тканью. Это атеросклеротические бляшки, они сужают просвет сосуда, снижая 
кровоток, а присоединение тромба ведет к его закупорке. 

 

 

Повышенное содержание холестерина в крови встречается при некоторых 
заболеваниях печени, сахарном диабете, при пониженной функции щитовидной 
железы или имеет наследственное происхождение, довольно часто – при 
неправильном питании. 

Но какова бы ни была природа ГИПЕРХОЛЕСТЕРИНЕМИИ, она крайне 
нежелательна для организма 

Статистика показывает, что есть прямая зависимость между уровнем холестерина 
и частотой сердечно-сосудистых заболеваний. У людей, контролирующих свой 
уровень холестерина, отмечается на 30-40% меньше серьезных осложнений со 
стороны сердца и на 30% меньше смертей от любых причин. 
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В настоящее время принято разделять холестерин на «хороший» т.к он 
способствует обратному развитию атеросклероза (ЛПВП), и «плохой» т.к они 
способствуют развитию атеросклеротического процесса (ЛПНП и ЛПОНП). 
Фактором риска атеросклероза является низкая степень ЛПВП и увеличенная 
степень ЛПНП. 

Необходимо помнить, что высокий холестерин – не единственный фактор риска 
ИБС. Курение, гиподинамия, увеличенное артериальное давление, сахарный 
диабет так способствуют развитию атеросклероза и ИБС. 

Холестерин - норма 

Для оценки риска развития атеросклероза не достаточно знать норму общего 
холестерина (ОХ). Основным показателем является ЛПНП. Однако, это не значит, 
что уровень ОХ и ЛПВП не имеют значения. Эти показатели являются 
дополнительной опасностью. Нормальные значения содержания холестерина в 
крови для разных целевых групп (верхняя граница нормы): 

Целевая группа  Общий холестерин   ЛПНП 

Здоровые, не имеющие факторов риска  5 ммоль/л   3 ммоль/л 

Подтвержденный диагноз ИБС  4,5 ммоль/л   2,5 ммоль/л 

Сахарный диабет 4,0 ммоль/л   2,0 ммоль/л 

 

Некоторые факты о холестерине 

 80% холестерина синтезируется в организме, и только 20% поступает с 
пищей 

 Курение, увеличенное артериальное давление (выше 140/90 мм.рт.ст), 
сахарный диабет, ожирение, гиподинамия провоцируют развитие 
атеросклероза даже при нормальной или низкой степени холестерина. 

 ЛПВП является т.н. отрицательным фактором риска, т.е. высокий уровень 
ЛПВП снижает риск ИБС 

 Норма холестерина не имеет нижней границы 
 Растительные масла не содержат холестерин, поэтому отдельное указание 

об отсутствии холестерина в растительном масле, не более чем 
маркетинговый ход. 

 До менопаузы женщины обычно имеют более низкие уровни общего 
холестерина, чем мужчины того же возраста. Они также имеют более 
высокий уровень холестерина ЛПВП, «хорошего» холестерина. Одной из 
причин является эстроген: женский половой гормон повышает уровень 
холестерина ЛПВП. 

 Эффективность рыбьего жира и чеснока в снижении холестерина не 
доказана. 

 Эффективность БАДов в снижении холестерина не доказана. 
 Гомеопатические препараты холестерин не снижают 

Холестерин норма - когда нужно начинать определять 
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Каждый человек старше 20лет должен знать свой уровень холестерина. Для этого 
нужно просто регулярно, хотя бы раз в несколько лет – делать анализ крови на 
уровень общего холестерина и его содержание в различных транспортных 
формах – липопротеидах. 

Для того, что бы определить существующее содержание холестерина, 
необходимо сдавать кровь из вены. Это делают рано утром и натощак. Для 
этого не требуется никакая особая подготовка, главное воздержание от 
пищи в течение 8 часов как минимум. Так же врачи многим назначают не 
употреблять в течение двух дней перед анализом много жирной пищи или 
вообще(в качестве хорошей подготовки) от нее отказаться. Чаще всего это 
касается полных людей, ведь у многих из них холестерин, как правило, повышен. 

Что делать, если у Вас обнаружили повышенную 
норму холестерина? 

Обратиться к врачу. Если степень ЛПНП до 5,0 ммоль/л и нет иных факторов 
риска, вероятнее всего, врач составит программу изменения образа жизни: отказ 
от курения, изменение стереотипа питания, нормализация артериального 
давления (если есть артериальная гипертензия), компенсация диабета, 
дозированные физические нагрузки, нормализация массы тела.  
Возможно, потребуется исключение ряда заболеваний, приводящих к увеличению 
холестерина, например, гипотиреоза. 

При очень высоком ЛПНП (более 5,0 ммоль/л) врач может предложить 
дополнительную консультацию генетика и обследования близких родственников. 
Так же в данной ситуации врач может порекомендовать медикаментозную 
терапию, не дожидаясь результатов модификации образа жизни. 

 

 

 

 

 

 

 

Гиполипидемическая диета (из рекомендаций Европейского общества 
атеросклероза) 
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