


الكولستيرول
الدكتور مايك لايكر

ترجمة: هنادي مزبودي



  Family Doctor Publications Limited :هذا الكتاب من اإ�صدار

Copyrights ©2013 - All rights reserved.

 Understanding Cholesterol was originally published
 in English in 2010. This translation is published by
arrangment with Family Doctors Publication Limited.

جميع حقوق الطبع محفوظة، غير م�صموح بطبع اأي جزء من اأجزاء هذا الكتاب، اأو 

اختزانه في اأي نظام لاختزان المعلومات وا�صترجاعها، اأو نقله على اأي هيئة اأو باأي و�صيلة، 

�صواء كانت اإلكترونية اأو �صرائط ممغنطة اأو ميكانيكية، اأو ا�صتن�صاخاً، اأو ت�صجيلًا، اأو 

غيرها اإلا في حالات الاقتبا�ض المحدودة بغر�ض الدرا�صة مع وجوب ذكر الم�صدر.

87

كتاب

تنبيه
لا ي�صكّل هذا الكتاب بديلًا عن الم�صورة الطبيّة ال�صخ�صية، بل يمكن اعتباره مكملًا لها للمري�ض الذي 

يرغب في فهم المزيد عن حالته. قبل البدء باأي نوع من العلاجات، يجب دائماً ا�صت�صارة الطبيب 

المخت�ض. وهنا تجدر الاإ�صارة، على �صبيل المثال لا الح�صر، اإلى اأن العلوم الطبيّة في تقدّم م�صتمر 

و�صريع، واأن بع�ض المعلومات حول الاأدوية والعلاجات المذكورة في هذا الكتيّب، قد ت�صبح قديمة قريباً.

 المجلة العربية، 1434هـ 

 فهر�شة مكتبة الملك فهد الوطنية اأثناء الن�شر

لايكر، مايك

الكول�صتيرول. /  مايك لايكر؛ هنادي مزبودي - الريا�ض، 1434هـ

144 �ص ؛ 11٫5 * 19 �شم 

ردمك :  978-603-8086-85-8

1- الكول�صتيرول      اأ. العنوان       ب. مزبودي، هنادي )مترجم(

ديوي 616،15                                    1524 / 1434

رقم الاإيداع :  1524 / 1434

ردمك : 978-603-8086-85-8

الثقافة 
العلمية 
للجميع

الطبعة الاأولى 1434هـ - 2013م

رئي�ض التحرير: د. عثمان ال�شيني

لمرا�صلة المجلة على الاإنترنت:

info@arabicmagazine.com      www.arabicmagazine.com
الريا�ض: طريق �صلاح الدين الاأيوبي )ال�صتين( - �صارع المنفلوطي

-1-966، �ض.ب: 5973 الريا�ض 11432 -1-966 فاك�ض: 4766464  تليفون: 4778990 



عن الكاتب

الدكتور مايك لايكر: م�صت�صار طبّي 

الا�صتراتيجية  ال�صحة  هيئة  لدى 

ومحا�صر  باإنكلترا  اإي�صت  نورث  في 

فخري في الكيمياء الحيوية العيادية 

في جامعة نيوكا�صل.

مجال  في  طويلة  بخبرة  يتمتع 

الكول�صتيرول واأي�ض الدهون مع اإيلاء 

القلب  اأمرا�ض  بم�صاكل  علاقتها 

التاجية وداء ال�صكري عنايةً خا�صةً.

من�صب  ال�صابق  في  تولى  قد  وكان 

اأمين عام الرابطة البريطانية لفرط 

دهون الدم.



Click here

خبرات المريض
ت�شارك المعرفة والخبرة ب�شاأن ال�شحة المعتلّة

يتمتع كثير من الاأ�صخا�ض الذين عانوا من م�صكلة �صحية معيّنة 

بحكمة اأكبر نتيجة ذلك.

 ،)www.familydoctor.co.uk( الاإلكتروني ونحن نجعل من موقعنا 

اأو  مر�ض  عن  المزيد  معرفة  في  يرغبون  لمن  يمكن  م�صدراً 

حالة ما، اللجوء اإليه للا�صتفادة من خبرات من يعانون من هذه 

الم�صاكل.

بالفائدة  تعود  اأن  يمكن  تجربة �صحيّة  عانيت من  قد  كنت  واإن 

في  الم�صاركة  اإلى  ندعوك  نف�صها،  الحالة  من  يعانون  من  على 

الموقع في  المري�ض«  »خبرة  تبويب  على  النقر  عبر   �صفحتنا 

www.familydoctor.co.uk )انظر في الاأ�صفل(.

• الهويّة 	 المري�ض« مجهولة  »خبرة  �صفحة  في  معلوماتك  �صتكون 

بالكامل، ولن يكون هناك اأي رابط يدل عليك، كما لن نطلب اأي 

معلومات �صخ�صية عنك.

• لن تكون �صفحة »خبرة المري�ض« منتدى اأو محلًا للنقا�ض، فلا 	

بال�صلب  اأو  بالاإيجاب  اإن  بتعليقاتهم  يدلوا  لاأن  للاآخرين  فر�صة 

على ما كتبت.
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مقدّمة

ما هو الكول�شتيرول ولماذا يهم؟

كلّ  وفي  الدم  في  يتواجد  الدهون  من  نوع  هو  الكول�صتيرول  اإن 

في  الكول�صتيرول  ن�صبة  ارتفاع  لاأن  مهمّاً  ويعتبر  ج�صمك،  من  خلية 

الدم تزيد خطر اإ�صابتك باأمرا�ض القلب التاجية، وهو اأحد الاأ�صباب 

الرئي�صية للوفاة والعجز في اأوروبا واأميركا ال�صمالية واأ�صتراليا.

ما مدى �شيوع اأمرا�ص القلب التاجية؟

26 % من  التاجية حوالى  القلب  اأمرا�ض  ت�صبب  بريطانيا،  في 

حالات الوفاة لدى الرجال و19 % من حالات الوفاة لدى الن�صاء دون 

عمر الـ75 عاماً، فيما يُعزى بين 13 و14 % من الوفيات اإلى اأعرا�ض 

اأخرى ت�صيب القلب و�صرايين الدم.

ما هو نمط انت�شار اأمرا�ص القلب التاجية؟

التاجية  القلب  باأمرا�ض  الاإ�صابات  من  مرتفعة  معدلات  ل  ت�صجَّ

الغذائية  والعوامل  الحياة  اأ�صلوب  يلعب  حيث  المتقدمة،  الدول  في 

اأدواراً م�صاهمةً مهمّةً. وفي اأوروبا، يرتفع معدل الاإ�صابات في الدول 

ال�صمالية مقارنةً بتلك المطلّة على البحر الاأبي�ض المتو�صط، ويعتقد 

اأن ال�صبب في ذلك يعود اإلى العوامل الغذائية.
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الكول�ستيرول

اأ�شباب وفيات الرجال والن�شاء دون الـ75 عاماً في بريطانيا

اإن اأمرا�ض القلب التاجية �صبب اأ�صا�صي للوفيات لدى الرجال والن�صاء 

الكول�صتيرول في دمك يزيد من  ن�صبة  ارتفاع  اأن  في بريطانيا. كما 

خطر اإ�صابتك بالمر�ض.

الرجال البريطانيون

الن�شاء البريطانيات

اأمرا�ض القلب التاجية

% 26

اأمرا�ض القلب التاجية

% 19 

ال�صكتات 

% 6

اأمرا�ض قلب وعائية 

اأخرى  7 %

�صرطان الرئة

% 9 

�صرطان القولون 

% 3

اأنواع اأخرى من ال�صرطان

% 20 

اأمرا�ض تنف�صية

% 9 
اإ�صابات وحالات 

ت�صمم  7 %

اأ�صباب اأخرى

% 13 

ال�صكتات 

% 7 

اأمرا�ض قلب وعائية 

اأخرى  7 %

�صرطان الرئة 

% 8

�صرطان الثدي

% 8

�صرطان القولون

% 3

من  اأخرى  اأنواع 

ال�صرطان 20 %
اأمرا�ض تنف�صية  10 %

وحالات  اإ�صابات 

ت�صمم 4 %

اأ�صباب اأخرى

% 14
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مقدمة

انت�شار اأمرا�ص القلب التاجية في اأوروبا

تختلف ن�صب الاإ�صابة باأمرا�ض القلب التاجية من دولة اإلى اأخرى 

الاأوروبي  الجنوب  وفي  الواحدة.  الدولة  اأوروبا، وحتى في داخل  في 

تقلّ ن�صبة الاإ�صابة بالمر�ض مقارنةً بال�صمال.

الحرب  بعد  التاجية  القلب  باأمرا�ض  الاإ�صابات  ن�صبة  ارتفعت 

بريطانيا  في  الاآن  التراجع  في  بداأت  اأنها  غير  الثانية،  العالمية 

والولايات المتحدة، لكن المعدلات اآخذة في الارتفاع لدى الدول التي 

تُعدّ في طور النموّ مثل �صنغافورة وماليزيا واأوروبا ال�صرقية.

عواقب ارتفاع معدل الكول�شتيرول

اأمرا�ص القلب التاجية 

حتى  والغذاء  الاأوك�صيجين  اإلى  ج�صمنا  في  خلية  كلّ  تحتاج 

باأمرا�ض  الوفيات  معدّل 

القلب التاجية في اأوروبا 

مرتفع جداً

مرتفع

متو�صط

منخف�ض

منخف�ض جداً
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الكول�ستيرول

ينقل  فالدم  الدم.  بوا�صطة مجرى  الج�صم  تتنقل حول  وهي  تعي�ض، 

الاأوك�صيجين والغذاء اإلى الخلايا عبر ال�صرايين، ويحمل المخلّفات 

الناتجة عن ن�صاط الخلايا بعيداً عنها بوا�صطة الاأوردة. ويقع القلب 

الدماء  تدفق  عن  الم�صوؤولة  الم�صخة  وهو  الدم،  مجرى  مركز  في 

بفاعلية من الخلايا واإليها.

ال�صرايين  ت�صييق  اإلى  الكول�صتيرول  م�صتوى  ارتفاع  يوؤدي  قد 

يتعلق  �صذوذ  عن  عادةً  التاجية  القلب  اأمرا�ض  وتنتج  وان�صدادها، 

القلب  ب�صرايين  تعرف  بالدماء،  القلب  تمدّ  التي  ال�صرايين  بت�صيّق 

التاجية، ومن هنا اأتى اإ�صم المر�ض. وقد يوؤدي ت�صيّق هذه ال�صرايين 

ما  كلياً،  العملية  اأو عرقلة  بالدماء  القلب  تزويد ع�صلة  تقلي�ض  اإلى 

ي�صاهم في الاإ�صابة باأمرا�ض القلب.

ال�شكتات واأمرا�ص ال�شرايين المحيطية

الدورة  من  اأخرى  اأجزاء  في  اأي�صاً  ال�صرايين  ان�صداد  يح�صل 

بنوع  ت�صاب  قد  دماغك،  اإلى  الدم  اإمداد  تاأثر  حال  وفي  الدموية. 

الاأ�صفل  الن�صف  تزود  �صرايين  ان�صدت  حال  في  اأما  ال�صكتات،  من 

الجلد  وموت  )ا�صوداد  بالغنغرينة  ت�صاب  فقد  بالدماء  من ج�صمك 

والع�صلات( وهو ينتج عن اأمرا�ض ال�صرايين المحيطية.

تمدّد ال�شريان الاأبهر )اأم دم(

في  الاأ�صا�صي  ال�صريان  ت�صعف  اأن  الاإن�صدادات  لهذه  يمكن 

)اأم  جدرانه  وتمدد  ات�صاع  ي�صبب  ما  الاأبهر،  ال�صريان  وهو  الج�صم، 

دم/ اأنيوريزم( التي تتفجر وتوؤدي اإلى عواقب كارثية.

اأمرا�ص القلب الوعائية

القلب  اأمرا�ض  على  الوعائية  القلب  اأمرا�ض  م�صطلح  ي�صتمل 

اإلى  بالاإ�صافة  المحيطية  ال�صرايين  واأمرا�ض  وال�صكتات  التاجية 

عواقبها.
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العواقب المحتملة لت�شلّب ال�شرايين

المحتملة  الطبية  والعواقب  الم�صابة  المناطق  تظهر  للج�صم  �صورة 

لت�صلّب ال�صرايين.

اأمرا�ص القلب التاجية 

في هذا المر�ض ت�صيق ال�صرايين التاجية 

التي تمدّ ع�صلة القلب بالغذاء، ما يحرم 

القلب من الدم الذي يحتاج اإليه.

ال�شكتات

حين ين�صدّ �صريان دم ينقل الغذاء 

ال�صروري اإلى الدماغ، تموت الخلية 

الدماغية التي كان يزودها بالدم.

مخزون دهني

دم غير قادر 

تجاوز  على 

الجلطة

مخزون دهن

جدار ال�صريان

�صعيف ومنتفخ

ال�صريان 

الاأبهر

�صعف تدفق

 الدم

الاأوعية  )تمدد  دم  الاأم 

الدموية(: يمكن لمخزون 

اأن  ال�صريان  في  الدهون 

وانتفاخ  �صعف  اإلى  يوؤدي 

ينفجر  قد  الذي  الجدار، 

ويقود اإلى عواقب وخيمة.

حال  في  الغنغرينة: 

التي  ال�صرايين  ان�صدت 

من  الاأ�صفل  الجزء  تمدّ 

قد  بالدماء،  ج�صمك 

ت�صاب بالغنغرينة.

مخزون دهون

القلب

الدماغ

مخزون دهون

جلطة دموية

قادرة  غير  دماء 

على تجاوز الجلطة

مقدمة
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الكول�ستيرول

ت�شلب ال�شرايين

تعرف العملية التي توؤدي اإلى ان�صداد ال�صرايين اأو �صعفها، با�صم 

دهنية  �صلا�صل  تظهر  الاأولى،  المراحل  ففي  ال�صرايين«.  »ت�صلب 

عمر  من  ابتداءً  ال�صرايين،  جدران  في  الكول�صتيرول  على  تحتوي 

المراهقة.

ت�صبب  لا  لكنها  طبيعية  لي�صت  الدهنية  ال�صلا�صل  اأن  العلم  ومع 

م�صاكل وحدها كما اأنها يمكن اأن تزول. غير اأنها يمكن اأن تنمو اأكثر 

وت�صبب ردّة فعل لا يمكن عك�صها في جدران ال�صرايين، ويوؤدي ذلك 

اإلى امتداد الن�صيج الليفي مثل الحبيبات حول مخزون الكول�صتيرول. 

التقدم  اأكثر �صيوعاً مع  التغيرات عند الجميع لكنها  لا تح�صل هذه 

في ال�صنّ.

ت�صيب هذه التغيرات مناطق �صغيرة ن�صبياً بين ال�صرايين وغالباً 

بال�صفائح.  تعرف  حيث  لل�صريان،  الداخلي  ال�صطح  فوق  ترتفع  ما 

وي�صعب عك�ض ال�صفائح الليفية اأكثر من ال�صلا�صل الدهنية. وتوؤدي 

الدماء  من  اأقل  كمية  فتدخل  ال�صرايين  ت�صييق  اإلى  ال�صفائح  هذه 

والاأوك�صيجين اإلى مناطق محددة من الج�صم.

وقد تظهر تعقيدات اأخرى اأي�صاً مثل تمزق �صفيحة ليفية ما يوؤدي 

اإلى ت�صكل تخثّر للدم في ال�صريان )تكوّن جلطة(. وقد ين�صدّ �صريانك 

بالكامل عند ح�صول ذلك وفي حال غياب مورد اآخر للدم اإلى تلك 

المنطقة من الج�صم، �صتموت ب�صع الاأن�صجة على الاأقل )احت�صاء( ما 

قد ي�صبب ذبحةً قلبيةً )احت�صاء ع�صلة القلب( اأو �صكتة اأو غنغرينة.

اأعرا�ص اأمرا�ص القلب التاجية

تنتج الاأعرا�ض عن تغيرات في ال�صرايين التي تمدّ القلب بالدم 

وت�صمّ التالي:

الذبحة ال�شدرية

ت�صاب باألم في ال�صدر لدى بذل مجهود ويتح�صن �صعورك عند 

الراحة.
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عملية ت�شلب ال�شرايين

اأمر  هي  ال�صرايين  وت�صلب  الاأوعية  وتع�صد  الع�صيدي  الت�صلب  اإن 

واحد، اأي العملية التي تقود اإلى ان�صداد ال�صرايين اأو �صعفها.

تكون  ولادتك  عند   .1
مرنة  الدموية  اأوعيتك 

الدم  ويتدفق  ومطاطية 

فيها ب�صهولة.  

   

  

 

2.  مع بلوغ �صنّ الر�صد، قد 
الدهون  مخزون  يبداأ 

التكوّن على جدران  في 

ال�صرايين.  

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

  

رقعات  تكبر  فيما   .3
ال�صرايين،  ت�صلب 

ال�صريان   جدار  ي�صمك 

يخف�ض  ما  وي�صعف، 

على  القادر  الدم  كمية 

التدفق من خلاله.

تدفق الدم

مخزون

 الدهون

ال�صرايين التاجية

القلب

�صعف تدفق الدم
اإعاقة تدفق الدم

مقدمة
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الكول�ستيرول

الدم  في  الدهون  تتجمع   .1

على جدران ال�صرايين 

   

   

   

   

  

الحبيبي  الن�صيج  يخلق   .2

مخزون  فوق  ليفياً  غطاءً 

الدهون  

   

  

 

يق�صى  الليفي  الغطاء   .3

المنطقة  ويزيد  وينق�صم، 

المت�صررة ات�صاعاً 

   

   

   

 

كبير  تخثر  يت�صكل   .4
المنطقة  لتغطية  بالدم 

ي�صدّ  ما  المت�صررة، وهذا 

ال�صريان

كيف تح�شل الجلطة؟

بطانة  ي�صيب  �صرر  نتيجة  الدم(  )تخثّر  الجلطات  تح�صل  قد 

وعاء دموي، وتعيق الجلطة تدفق الدم عبر الوعاء.

جدار ال�صريان

تدفق الدم

الدهون في مجرى الدم

غطاء ليفيّ

تقلّ�ض تدفق الدم

المنطقة المت�صررة

تخثر دموي

تدفق  اإعاقة 

الدم
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ما  ي�صل  ال�صريان، فلا  في  ان�صداد جزئي  ال�صدرية عن  الذبحة  وتنتج 

يكفي من الدم الغني بالاأوك�صيجين اإلى ع�صلة القلب حين تزداد حاجتها اإليه.

احت�شاء ع�شلة القلب

ت�صاب باألم �صديد في ال�صدر حين يموت جزء من ع�صلة القلب، 

وينتج ذلك عادةً عن الان�صداد الكامل في �صريان حيث لا ي�صل اأي دم 

اإلى الاأن�صجة الم�صابة.

ا�شطراب النظم

وقد  القلب،  في  �صرر  نتيجة  الدقات  في  ا�صطراب  يح�صل  قد 

يظهر من خلال خفقان القلب ب�صرعة.

ق�شور في القلب

ت�صعف قدرة القلب على ال�صخّ وقد يوؤدي ذلك اإلى تراكم �صوائل 

في الج�صم مع ظهور اأعرا�ض مثل �صيق النف�ض وانتفاخ الكاحلين.

عوامل الخطر الم�شاهمة في مر�ص القلب التاجي

اإن عوامل الخطر هي �صفات ترتبط في ازدياد التعر�ض لمر�ض 

محدد. ويمكنك اأن تخف�ض احتمال اإ�صابتك باأمرا�ض القلب التاجية 

)مثل  للتغيير«  »قابلة  خطر  لعوامل  تعرّ�صك  من  الحدّ  خلال  من 

التوقف عن التدخين وفقدان الوزن الزائد(. لكن بع�ض العوامل، مثل 

العمر والجن�ض، لا يمكن تغييرها.

عوامل خطر غير قابلة للتغيير:

اإن عوامل الخطر التي لا يمكن تغييرها تت�صمن:

• العوامل الموجودة اأ�صلًا	

• مر�ض القلب التاجي	

• العمر	

• تاريخ العائلة مع مر�ض القلب التاجي	

• الجن�ض الذكري	

مقدمة



10

الكول�ستيرول

عوامل الخطر الم�شببة لمر�ص القلب التاجي

عوامل خطر يمكن تغييرهاعوامل خطر لا يمكن تغييرها

• موجود 	 تاجي  قلب  مر�ض 

اأ�صلًا

• العمر	

• تاريخ العائلة مع مر�ض القلب 	

التاجي

• الجن�ض الذكري	

• العوامل الاإثنية	

• ارتفاع معدل الكول�صتيرول في الدم	

• التدخين	

• ارتفاع �صغط الدم	

• داء ال�صكري	

• البدانة	

• الغذاء ال�صيّئ	

• قلّة التمارين الريا�صية	

• التخثر غير الطبيعي في الدم	

اإن خطر الاإ�صابة باأزمة قلبية يزداد لدى الاأ�صخا�ض الذين يعانون 

من اأمرا�ض القلب التاجية مقارنة باأولئك الذين لا يعانون منه، كما 

الذبحات  يعانون من  الذين  بن�صبة  ثلاث مرّات لدى  الخطر  يرتفع 

ال�صدرية واأكثر بـ�صتّ مرّات لدى الاأ�صخا�ض الذين كانوا قد اأ�صيبوا 

في ال�صابق بذبحة قلبية.

ويزداد خطر الاإ�صابة بالاأزمات القلبية لدى المتقدمين في ال�صنّ 

مقارنةً بال�صبان، كما يرتفع الخطر حين يكون في العائلة تاريخ من 

للاإ�صابة  عر�صة  اأكثر  الرجال  ويعتبر  القلب.  باأمرا�ض  الاإ�صابات 

اأن  يمكننا  لا  ونحن  بالن�صاء.  مقارنةً  اأبكر  عمر  في  القلب  باأمرا�ض 

نغير اأهلنا اأو جن�صنا اأو تاريخنا الما�صي كما لا يمكننا اإيقاف الزمن. 

لدى  التاجية  القلب  اأمرا�ض  �صيوع  يزداد  مثلًا،  بريطانيا  في 

مقارنةً  الهندية   الجزيرة  �صبه  اإلى  اأ�صولهم  تعود  الذين  ال�صكان 

بالكامل  مفهوم  غير  الاإثني  العامل  اأن  غير  البي�ض،  بالبريطانيين 

بداء  الاإ�صابة  لاحتمال  زيادة  نتيجة  منه  جزء  في  اأنه  يبدو  ولكن 

الاأ�صخا�ض  لدى  التاجية  القلب  باأمرا�ض  الاإ�صابات  وتقل  ال�صكري. 

من اأ�صول �صينية.
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الن�شاء  لدى  التاجية  القلب  باأمرا�ص  الاإ�شابة  �شيوع 

والرجال

يزداد خطر اإ�صابة الرجل باأمرا�ض القلب التاجية مقارنةً بالن�صاء. 

كما هم عر�صة لخطر الاإ�صابة بالمر�ض في عمر اأبكر من الن�صاء.

غير  الخطر  عوامل  تبديل  على  عجزك  من  الرغم  وعلى 

في حال ح�صّنت  عليك  التاجية  القلب  اأمرا�ض  يقلّ خطر  المتغيرة، 

من  ال�صابق  في  عانيت  حال  في  اأما  المتغيرة.  الخطر  عوامل  من 

اأزمة قلبية، وارتفع معدل الكول�صتيرول في الدم لديك، ف�صينخف�ض 

احتمال اإ�صابتك باأزمات اأخرى وتعي�ض لمدّة اأطول في حال خف�صت 

ا�صتهلاكك للدهون.

ذكور

ذكور

اإناث

�صلّم العمر )بال�صنوات(

يظهر الر�صمان احتمالات تقريبية لحدوث اأزمة قلبية لدى 

الرجال والن�صاء بالمطلق، ثم بح�صب التقدم في العمر.

اإناث

عدد الوفيات

 في ال�صنة

ة
ن
�ص

ال
ي 

ف
ت 

يا
ف
و
ال

د 
د

ع

مقدمة
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الكول�ستيرول

عوامل الخطر الم�شاهمة باأمرا�ص القلب التاجية

عوامل الخطر القابلة للتغيير:

الدم  �صغط  وارتفاع  الدم  في  الكول�صتيرول  م�صتوى  ارتفاع 

والتدخين

كول�صتيرول  )فرط  الدم  في  الكول�صتيرول  م�صتوى  ارتفاع  يرتبط 

الدم( والتدخين وارتفاع �صغط الدم بازدياد خطر الاإ�صابة باأمرا�ض 

القلب.

الذكر، يزداد  ال�صالفة  الخطر  اأحد عوامل  وفي حال كان لديك 

اإلى  ون�صف  مرتين  بن�صبة  التاجية  القلب  لاأمرا�ض  تعر�صك  خطر 

اأربع مرّات. ويعتبر خطر اإ�صابة مدخن يعاني من ارتفاع �صغط الدم 

وارتفاع م�صتوى الكول�صتيرول اأكبر بـثلاثين مرّة من �صخ�ض لا يدخن 

و�صغط دمه طبيعي وم�صتوى الكول�صتيرول منخف�ض.

�صغط  تخفي�ض  خلال  من  كبير  ب�صكل  الخطر  تخفي�ض  ويمكن 

الدم وم�صتوى الكول�صتيرول والاإقلاع عن التدخين. وعلى الرغم من  

اأن ارتفاع �صغط الدم والتدخين لا يوؤثران على م�صتوى الكول�صتيرول، 

اإلا اأنهما يتفاعلان معه لاإلحاق ال�صرر بال�صرايين.

ازدياد خطر اإ�شابة 

�شريان  القلب 

التاجي

التدخين       التدخين       التدخين      التدخين       التدخين       التدخين      التدخين

ال�صكري         ال�صكري       ال�صكري       ال�صكري

البدانة          البدانة         البدانة

ال�صغط

النف�صي

ال�صغط

النف�صي

قلة التمارين 

الريا�صية

ارتفاع معدل

الكول�صتيرول

ارتفاع �صغط

الدم

ارتفاع �صغط

الدم

ارتفاع �صغط

الدم

ارتفاع �صغط

الدم

ارتفاع �صغط

الدم

ارتفاع معدل

الكول�صتيرول

ارتفاع معدل

الكول�صتيرول

ارتفاع معدل

الكول�صتيرول

ارتفاع معدل

الكول�صتيرول

ارتفاع معدل

الكول�صتيرول

عوامل الخطر

كلما ازدادت عوامل الخطر لديك ازداد احتمال اإ�صابتك 

باأمرا�ض القلب التاجية
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العلاقة بين خطر اأمرا�ص القلب التاجية والكول�شتيرول

اأمرا�ض  من  الموت  خطر  بين  التقريبية  العلاقة  يظهر  بياني  ر�صم 

القلب التاجية وم�صتويات الكول�صتيرول في الدم.

ال�صكري

اإن الاأ�صخا�ض الذين يعانون من داء ال�صكري من النوعين 1 و2 

هم اأكثر عر�صة لاأمرا�ض ال�صرايين، واأكثر عر�صة للاأزمات القلبية 

اأو ال�صكتات مقارنة بالاأ�صخا�ض الذين لا يعانون من الداء. 

وي�صاهم العلاج الدقيق لل�صكري في تخفيف الخطر على الرغم من 

�صرورة معالجة العوامل الاأخرى الم�صببة لاأمرا�ض القلب التاجية في حال 

وجودها. وعلى �صبيل المثال، فاإن معدلات الدهون غير الطبيعية في الدم 

من  يعانون  الذين  الاأ�صخا�ض  لدى  �صيوعاً  اأكثر  هي  الدم  �صغط  وارتفاع 

ال�صكري مقارنةً بالاأ�صخا�ض الذين لا يعانون منه.

الوزن

وعلى  التاجي،  القلب  بمر�ض  الاإ�صابة  خطر  من  البدانة  تزيد 

الاأخ�ض اإن كانت الدهون تتجمع في منطقة البطن بدل الكتفين اأو 

الفخذين. كما اأن اأ�صلوب الحياة مثل النظام الغذائي الغني بالدهون 

وقلّة التمارين الريا�صية عامل مهم اأي�صاً. وي�صاف اإلى تلك العوامل 

في  ت�صاهم  التي  الدم  في  البروتينات  اأنواع  بع�ض  معدلات  ارتفاع 

الجلطات ويمكن اكت�صاف وجودها من خلال فحو�ض الدم.

ارتفاع الوفيات 

من مر�ض القلب 

التاجي

م�صتوى الكول�صتيرول في الدم )مليمول/ليتر(

4.2 4.7 5.2 5.7 6.2 6.8 7.3 7.8
0

مقدمة
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الكول�ستيرول

اأمرا�ص  هل ي�شبب ارتفاع م�شتوى الكول�شتيرول في الدم 

القلب التاجية؟

الجواب ال�صهل هو نعم، وللاأ�صباب التالية:

• لدى 	 يظهر  لا  الذي  التاجي  القلب  مر�ض  من  الب�صر  يعاني   

لدى  الكول�صتيرول  م�صتوى  اأن  كما  طبيعياً،  الاأخرى  الحيوانات 

رفع  تم  حال  وفي  الحيوانات.  بقية  لدى  هو  مما  اأعلى  الب�صر 

م�صتوى الكول�صتيرول مخبرياً لدى الحيوانات، يمكن الت�صبب لها 

بت�صلّب ال�صرايين.

•  يوجد ترابط بين م�صتويات الكول�صتيرول في الدم وخطر الاإ�صابة 	

 13 ال�صفحة  البياني في  الر�صم  التاجي، ويظهر  القلب  بمر�ض 

المزيد من حالات اأمرا�ض القلب التاجية لدى الاأ�صخا�ض الذين 

يزيد م�صتوى الكول�صتيرول لديهم عن 5 مليمول في كل ليتر من 

الدم )ت�صتخدم المليمول لقيا�ض كمية �صغيرة جداً من المادة(.

• بطريقة 	 يتعلق  جيني  خلل  من  يعانون  وهم  النا�ض  بع�ض  يولد 

هذا  من  حالات  عدّة  وتوجد  الكول�صتيرول.  مع  ج�صمهم  تعامل 

النوع اأكثرها �صيوعاً فرط كول�صتيرول الدم العائلي )متوارث في 

العائلة(. وغالباً ما يكون الاأ�صخا�ض الذين ينتمون اإلى هذه الفئة 

يعانون من معدلات كول�صتيرول اأعلى بمرتين اأو ثلاث من المعدل 

القلب  لاأمرا�ض  تعر�صهم  خطر  يكون  العادة  وفي  الطبيعي. 

التاجية اأكبر من الاأ�صخا�ض الذين لا يعانون منه.

•  وي�صاهم العلاج الفعّال لفرط الكول�صتيرول في الدم، عبر اتباع 	

مجموعة  وخ�صو�صاً   - العقاقير  تناول  اأو  �صحي  غذائي  نظام 

التاجي،  القلب  بمر�ض  الاإ�صابة  خطر  بتخفي�ض   - »ال�صتاتين« 

التغير  القلبية وبطء  بالاأزمات  الاإ�صابة  تراجع احتمال  يعني  ما 

في حالة ال�صرايين. وي�صاهم ذلك في زيادة اأمد الحياة ويخف�ض 

الحاجة للجوء اإلى عملية تحويل م�صار ال�صريان التاجي.

اأن  وفي حال تم التخلّ�ض من جميع تلك العوامل، ي�صبح خطر 

يت�صبب  ارتفاع م�صتوى الكول�صتيرول في الدم باأمرا�ض القلب �صئيلًا. 
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كيف تح�شل الجلطات؟

حين  ويح�صل  للجلطات،  �صيوعاً  الاأكثر  ال�صبب  هو  الدم  تخثّر  اإن 

ت�صدّ خثرة للدم وعاءً دموياً يمدّ الدماغ بالدماء. اأمّا ال�صبب الثاني 

بانفجار  متعلقان  وكليهما  نوعين  من  دماغي  نزيف  فهو  للجلطات 

وعاء دموي داخل الراأ�ض.

نزيف المخ دون العنكبوتي

الدم يت�صرب ويملاأ الفراغ دون 

العنكبوتي.

الجلد

الفراغ دون العنكبوتي

الدماغ

تخثر دم

)دم عاجز 

عن المرور(

نزيف داخل 

المخ

وعاء دمويخثرة دم

عظمة الجمجمة

الاأم الجافية

مقدمة
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عوامل الخطر الم�شاهمة في التعر�ص للجلطات

يوجد نوعان من الجلطات: واحدة تنتج عن نزيف داخل الدماغ 

الدماغ  اإلى  الدم  ينقل  �صريان  ان�صداد  عن  تنتج  والاأخرى  حوله،  اأو 

ال�صكتة  ت�صبب  التي  ال�صرايين  في  والتغييرات  دماغية(.  )�صكتة 

الدماغية �صبيهة بتلك التي ت�صبب مر�ض القلب التاجي، والعديد من 

عوامل الخطر هي عينها، بما فيها التقدم في ال�صنّ وارتفاع �صغط 

الدم واأمرا�ض ال�صرايين ال�صابقة والتدخين.

خطر  تخفي�ض  في  ال�صتاتين  عقار  بوا�صطة  العلاج  وي�صاهم 

الاإ�صابة بهذا النوع من الجلطات.

لكن يبقى هناك بع�ض الاختلافات بين الجلطات ومر�ض القلب 

التاجي؛ ففي حال تناولت كمية كبيرة من الم�صروبات الممنوعة فاإن 

خطر تعر�صك للجلطة يزداد، فيما ارتفاع م�صتوى الكول�صتيرول هو 

عامل م�صبب للاإ�صابة  باأمرا�ض القلب التاجية اأكثر من الجلطات.

النقاط الاأ�شا�شية

في  � اأمرا�ض  عن  ينتجان  والجلطات  التاجية  القلب  اأمرا�ض 

جدران ال�صرايين.

القلب  � باأمرا�ض  الاإ�صابة  خطر  من  يزيد  العوامل  من  عدد 

التاجية وغيرها من اأمرا�ض القلب.

اإلى  � يوؤدي  وقد  المري�صة  ال�صرايين  في  الكول�صتيرول  يتجمع 

ت�صييقها.

ارتفاع م�صتوى الكول�صتيرول في الدم عامل خطر ي�صاهم في  �

اأمرا�ض القلب والجلطات.

التحكم بم�صتويات الكول�صتيرول المرتفعة بالدم يخف�ض خطر  �

اأمرا�ض القلب. 
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 الدهون 
المهمّة للجسم

ما هي الدهون؟

لا  مواد  هي  والدهون  الدهون.  اأنواع  من  نوع  الكول�صتيرول  اإن 

تذوب في الماء ولا في المحاليل الع�صوية مثل الكلوروفورم و�صوائل 

التريغلي�صيريد  اأنواع الدهون الاأخرى، نذكر  التنظيف الجاف. ومن 

والاأحما�ض الدهنية.

وتوؤدي الدهون دوراً مهمّاً في الج�صم حيث توؤمّن:

• م�صدراً ومخزناً للطاقة.	

• جزءاً مهماً من الغ�صاء الذي يحيط بكلّ ج�صم خلية.	

• )المرا�صيل 	 الهرمونات  فيها  تنتج  التي  الاأ�صا�صية  البنية 

الكيميائية( والحم�ض ال�صفراوي )الع�صارة اله�صمية(.

• مكوّنات الجهاز الع�صبي	

كلّ المعلومات عن الكول�شتيرول

اأهمية الكول�شتيرول

ياأتي بع�ض الكول�صتيرول من الطعام، لكنّ الجزء الاأكبر منه ينتج 

الم�صبعة )دهون  الكبد، من الدهون  في الج�صم، وعلى الاأخ�ض في 

حيوانية ومن م�صتقات الحليب( التي تاأكلها.
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الكول�ستيرول

بنيات الخلية

يتواجد الكول�صتيرول في كلّ خليّة من ج�صمك وي�صكّل جزءاً مهماً 

من الغ�صاء الذي يحيط بكلّ خلية ويحول دون الت�صرّب.

الهرمونات

اإن الكول�صتيرول هو اأ�صا�ض العديد من الهرمونات، وعلى الاأخ�ض 

تلك التي تتعلق بالتحكّم في النموّ وطريقة عمل الج�صم ب�صكل يومي.

ومن الهرمونات التي تنتج بوا�صطة الكول�صتيرول:

الاأ�صتروجين والبروجي�صتيرون

المميزات  عن  الم�صوؤولين  الهرمونين  هذين  المبي�صان  ينتج 

الجن�صية الاأنثوية والدورة ال�صهرية.

التي�صتو�صتيرون

المميزات  عن  م�صوؤول  وهو  الهرمون  هذا  الخ�صيتان  تنتج 

الجن�صية الذكورية واإنتاج الحيوانات المنوية.

الكورتيزول

كلية(،  كلّ  فوق  واحدة  الكورتيزول )توجد  الكظرية  الغدد  تنتج 

وهو يتحكم بردّة فعل ج�صمك تجاه التوتر.

الاألدو�صتيرون

الاألدو�صتيرون. وهدفها  الكظرية  الغدد  تنتج  الكول�صتيرول،  مثل 

في  طبيعياً  والبوتا�صيوم  الملح  معدّل  يبقى  اأن  �صمان  هو  الاأ�صا�صي 

الج�صم.

من  الن�صط  النوع  هيدروكزيكوليكال�صيفيرول،  دي   1.25

الفيتامين )د(

في  اأي�صاً  وينتج  المتوازن  الغذاء  اإلى   )د(  الفيتامين  ي�صاف 

الجلد بعد التعر�ض لاأ�صعة ال�صم�ض وعلى الاأخ�ض في اأ�صهر ال�صيف.
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الهرمونات المنتجة من الكول�شتيرول

لاإنتاج  والكليتين  الكبد  في  )د(  الفيتامين  على  تغييرات  تطراأ 

يتحكّم  الذي  هيدروكزيكوليكال�صيفيرول،  دي   1.25 هرمون 

الطبيعي  النموّ  اإلى  بالاإ�صافة  الم�صران  من  الكال�صيوم  بامت�صا�ض 

اأن نق�ض الفيتامين )د( في الطفولة ي�صبب  للعظام. وليكن معلوماً 

الك�صاح، فيما نق�صه في �صنّ الر�صد يوؤدي اإلى ه�صا�صة العظام.

عملية اله�صم

في  الكول�صتيرول  بوا�صطة  ال�صفراوية  المرارة  اأحما�ض  تنتج 

الموجودة  الدهون  وتذوّب  للاأح�صاء،  كمنظفات  وتعمل  اأي�صاً  الكبد 

الطبيعية  اله�صم  لعملية  �صرورياً  الاأمر  هذا  ويعتبر  الطعام.  في 

وامت�صا�ض الدهون والفيتامينات التي تذوب في الدهون )اأ – د – 

هـ - ك(.

من  اأح�صائك  اإلى  ال�صفراوية  الاأحما�ض  ت�صل  لم  حال  وفي 

المرارة حيث تخزّن، فاإنك لن ته�صم الدهون ب�صكل ملائم، ما قد 

يوؤدي اإلى الاإ�صابة بالاإ�صهال حيث يتم ت�صريف الدهون مع البراز.

الكورتيزول

الاألدو�صتيرون الاإي�صتراديول

الفيتامين د 

)الن�صط(

التي�صتو�صتيرون

البروجي�صتيرون

الكول�صتيرول

الدهون المهمة للج�صم



20

الكول�ستيرول

وعلى الرغم من اأن ارتفاع كمية الكول�صتيرول قد ي�صبب اأزمات 

قلبية، اإلا اأنه لا يمكننا العي�ض من دونه.

التركيبة الكيميائية للكول�شتيرول

تختلف بنية الكول�صتيرول عن التريغلي�صيريد )انظر �صفحة 22(. 

ويقوم  الماء.  في  كليهما  ذوبان  جداً  ي�صعب  اأنه  من  الرغم  على 

الكول�صتيرول على جزيئات كربون مت�صلة بمجموعات من الحلقات، 

والمواد من  هذا النوع من البنية تعرف با�صم »�صتيرول«.

كلّ �شيء حول التريغلي�شيريد

اأهمية التريغلي�شيريد

ت�صمّ الدهون في الج�صم التريغلي�صيريد الذي ي�صكّل م�صدراً مهمّاً 

للطاقة، وينتج بع�صها في الج�صم فيما ياأتي البع�ض الاآخر من الطعام.

بنية الكول�شتيرول

ر�صم مب�صط لبنية جزيء الكول�صتيرول

C C

C C

C

COH

C HH

C

H

C

C

C

C

C C

C

C

C

C

H = hydrogen
O = oxygen
C = carbon

الهيدروجين

الاأوك�صيجين

الكربون
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ال�صكر  من  �صغيرة  كميات  تخزّن  طعام،  وجبة  تناول  بعد 

تعرف  اأكبر  جزيئات  �صكل  على  والع�صلات  الكبد  في  )الغلوكوز( 

با�صم الغليكوجين )الجزيئات هي الوحدات الاأ�صغر في المادة(.

ويلبي الغليكوجين حاجات طاقة ق�صيرة المدى بين الوجبات اأو 

ق�صيرة،  لم�صافات  الرك�ض  مثل  ج�صدية  ن�صاطات  اندفاعات  خلال 

لاأن ذلك يوفّر الطاقة ب�صكل �صريع من خلال تك�صير الغلوكوز. اإلا اأن 

الغليكوجين لا يوفّر اإلا ن�صف ال�صعرات الحرارية لكلّ غرام ياأتي من 

الدهون المخزنة على �صكل تريغلي�صيريد.

بالماء  محاط  وهو  الكول�صتيرول  يخزّن  ذلك،  اإلى  وبالاإ�صافة 

على عك�ض التريغلي�صيريد، لذا قد يزيد وزنك اإن كنت تخزّن معظم 

طاقتك على �صكل غليكوجين )رجل وزنه 70 كيلوغراماً قد يزن 210 

كيلوغرامات!(.

ومن خلال الاأحما�ض الدهنية التي يحتويها، فاإن التريغلي�صيريد  

يزوّد الج�صم بمعظم حاجاته من الطاقة حين تمتنع عن الطعام لعدّة 

�صاعات، كما يمكنه اأن يزودك بالطاقة مبا�صرةً خلال فترات ممار�صة 

التمارين الريا�صية، مثل الرك�ض لم�صافة تزيد عن 400 متر.

بالطاقة  الج�صم  لتزويد  الدهنية  الاأحما�ض  ا�صتخدام  اأعيق  اإن 

الدم  في  ال�صكري  بانخفا�ض  ت�صاب  فاإنك  الطرق،  باأي طريقة من 

)الهيبوغلاي�صيميا(، خ�صو�صاً بين وجبات الطعام.

ي�صاهم  للطاقة،  �صروري  م�صدر  تاأمين  اإلى  وبالاإ�صافة 

التريغلي�صيريد في حا�صة الذوق ويجعل الطعام اأكثر لذّة، لذا ي�صعب  

على المدى الطويل تحمّل نظام غذائي يحتوي على اأقل من 25 غراماً 

من الدهون في اليوم.

البنية الكيميائية للتريغلي�شيريد

تتكون البنية الكيميائية للتريغلي�صيريد من ثلاثة اأحما�ض دهنية 

تت�صل في ما بينها عبر جزيء �صغير يعرف با�صم غلي�صيرول.

الدهون المهمة للج�صم
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الكول�ستيرول

بنية التريغلي�شيريد والحم�ص الدهني

  

C = الكاربون H = الهيدروجين 
O = الاأوك�صيجين

كلّ �شيء حول الاأحما�ص الدهنية

ت�صنع الاأحما�ض الدهنية من �صلا�صل طويلة من ذرّات الكربون 

وغير  م�صبّعة  الدهنية:  الاأحما�ض  من  نوعان  ويوجد  معاً.  المت�صلة 

اأحادية غير م�صبّعة  الم�صبّعة قد تكون دهوناً  م�صبّعة. والدهون غير 

ودهوناً متعددة غير م�صبّعة.

الاأحما�ص الدهنية الم�شبّعة

بوا�صطة  ال�صلا�صل  �صمن  بينها  ما  في  الكربون  ذرّات  تت�صل 

من  النوع  هذا  من  كبيرة  كميات  وتتواجد  اأحادية،  كيميائية  روابط 

الاأحما�ض الدهنية في التريغلي�صيريد الناتج عن دهون الحيوانات.

الاأحما�ص الدهنية الاأحادية غير الم�شبعة

غير  واحدة  با�صتثناء  م�صبّعة  الكربون  ذرّات  بين  الروابط  كلّ 

التريغلي�شيريد 

الغلي�صيرول

الاأحما�ض الدهنية

الحم�ص الدهني

مجموعة

 الميثيل

�صل�صلة 

الهيدروكاربون

مجموعة 

الحم�ض
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م�صبّعة )رابطة ثنائية(. ومن الاأمثلة على ذلك الزيوت النباتية مثل 

زيت الزيتون وال�صلجم.

الاأحما�ص الدهنية المتعددة غير الم�شبّعة

ال�صل�صلة غير م�صبّعة،  الكربون في  بين ذرّات  تكون عدّة روابط 

غنيّ  م�صدر  هو  ال�صمك  وزيت  اأكثر.  اأو  خم�صة  اإلى  عددها  وي�صل 

كما  الاأوميغا–3.  مثل  الم�صبّعة،  غير  المتعددة  الدهنية  للاأحما�ض 

تتوافر الاأحما�ض الدهنية المتعددة غير الم�صبّعة في الزيوت النباتية 

مثل زيت دوار ال�صم�ض.

بنيات الاأحما�ص الدهنية

غير  واأحادية  م�صبعة  دهنية  اأحما�ض  جزيئات  لبنيات  مب�صط  ر�صم 

م�صبعة ومتعددة غير م�صبعة.

كيف توؤثر الاأحما�ص الدهنية على ال�شحة؟

ال�صحة؛  على  الغذائي  النظام  في  الدهنية  الاأحما�ض  نوع  يوؤثر 

زيت  اأو  الزيتون  زيت  من  كبيرة  كميات  يتناولون  الذين  فالنا�ض 

حم�ض دهني م�صبّع

حم�ض دهني اأحادي غير م�صبّع

Hحم�ض دهني متعدد غير م�صبّع
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الكول�ستيرول

عر�صة  اأقلّ  هم  م�صبّعة(  غير  متعددة  دهنية  )اأحما�ض  ال�صمك 

للاإ�صابة باأمرا�ض القلب مقارنة بالذين يتناولون كميات كبيرة من 

الدهون الم�صبعة.

فيما  الكول�صتيرول  معدلات  الم�صبّعة  الدهنية  الاأحما�ض  ترفع 

معدلات  على  توؤثر  لا  الم�صبعة  غير  الثنائية  الدهنية  الاأحما�ض 

غير  المتعددة  الدهنية  للاأحما�ض  الاأ�صا�صي  والتاأثير  الكول�صتيرول. 

الم�صبّعة على الدهون في الدم هو تخفي�ض كثافة م�صل التريغلي�صيريد 

لكنها لا توؤثر على الكول�صتيرول.

الدهون الاأخرى

يعتبر  حيث  الج�صم،  في  الدهون  من  اأخرى  اأنواع  عدّة  تتواجد 

مهمة  مجموعة  بينها  من  للدماغ.  بالن�صبة  حيوية  مكوّنات  بع�صها 

الفرق  لكنّ  بنيتها،  في  التريغلي�صيريد  ت�صبه  التي  الفو�صفوليبيد  من 

ت�صتبدل  الدهنية  الاأحما�ض  مجموعات  من  واحدة  اأن  هو  الاأ�صا�صي 

مميزات  تغيير  اإلى  ذلك  ويوؤدي  الفو�صفورو�ض،  على  تحتوي  بواحدة 

في  يذوب  الاآخر  فيما  الدهون  في  يذوب  بنيته  ن�صف  لاأن  الجزيء 

الماء. 

وت�صمح مميزات الذوبان الثنائية للفو�صفوليبيد بالعمل كمنظفات، 

الكول�صتيرول  مع  التفاعل  على  قادرة  الفو�صفوليبيد  وت�صبح 

والتريغلي�صيريد لتكوين مجموعات من الدهون تكون ثابتة في الماء 

)الليبوبروتيين، انظر �صفحة 27(.
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النقاط الاأ�شا�شية

وم�صتقات  � الحيوانات  دهون  في  )موجود  التريغلي�صيريد 

الحليب( هو النوع الاأ�صا�صي من الطاقة المخزنة في الج�صم.

الكول�صتيرول نوع من الدهون لا يذوب في الماء. �

الكول�صتيرول مهمّ لبنية الخلية الطبيعية. �

عدّة هرمونات حيوية م�صنوعة من الكول�صتيرول. �

الدهون المهمة للج�صم
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 الكولستيرول السيّئ
والكولستيرول الجيد

من اأين ياأتي الكول�شتيرول؟

ياأتي الكول�صتيرول في الج�صم من م�صدرين: الغذاء، وما ينتجه 

الذي  الكول�صتيرول  كمية  فاإن  الطبيعية،  الحال  وفي  نف�صه.  الج�صم 

ي�صنع في الج�صم من الدهون الم�صبعة )دهون الحيوانات وم�صتقات 

الحليب( اأكبر ب�صبع مرّات من الكول�صتيرول الذي يتم امت�صا�صه من 

الطعام.

منه  �صغيرة  كميات  لكن  الكبد،  في  الكول�صتيرول  معظم  وينتج 

ت�صنع اأي�صاً في كلّ خلايا الج�صم تقريباً، على الاأخ�ض تلك الموجودة 

في الاأمعاء وق�صرة الغدة الكظرية والب�صرة. 

ويمكن للكبد اأن يوفّر كلّ الكول�صتيرول الذي يحتاجه الج�صم، لذا 

فلي�ض من ال�صروري اأن يتوفر الكول�صتيرول في الغذاء.

تمت�ض الاأمعاء الدقيقة الكول�صتيرول الاآتي من الغذاء وينقله الدم 

بنف�صه.  الكبد  ينتجه  الذي  الكول�صتيرول  مع  يمتزج  الكبد حيث  اإلى 

وبعدها يتوجه الكول�صتيرول من هذين الم�صدرين اإلى اأن�صجة اأخرى 

لاإنتاج  نقطة  وي�صكّل  الخلية،  غ�صاء  لتكوين  اإليه  حاجة  ثمة  حيث 

هرمونات ال�صتيرويد اأو الفيتامين د.
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دور الليبوبروتيين

بما اأن الكول�صتيرول لا يذوب في م�صل الدم، الذي يتاألف بمجمله 

من الماء، فاإنه يجب تثبيته في البداية لنقله، ويتم ذلك عبر انتظامه 

في جزيئات يطلق عليها اإ�صم ليبوبروتيين. وهي م�صنوعة من:

• الكول�صتيرول والتريغلي�صيريد )اللذين يجب نقلهما عبر الج�صم(.	

• بروتينات متخ�ص�صة تعرف با�صم الاأبوليبوبروتيين.	

• الفو�صفوليبيد.	

ت�صاهم  فيما  الدهون،  تذوّب  كمنظفات  الفو�صفوليبيد  تعمل 

البروتينات في جعل الجزيئات م�صتقرةً، وهكذا يتم نقل الكول�صتيرول 

والتريغلي�صيريد في الج�صم.

ويوجد خم�صة اأنواع من ليبوبروتيين البلازما، تختلف وظائفها قليلًا 

وتاأخذ ا�صمها من كثافتها الن�صبية )الحجم والوزن( )انظر �صفحة 28(.

قليل  الليبوبروتيين  هما  الكول�صتيرول  لنقل  الاأهم  والنوعان 

الكثافة )األ دي األ( والليبوبروتيين عالي الكثافة )اإت�ض دي األ(.

ومعظم الكول�صتيرول في الدم هو في جزيئات األ دي األ، وتوجد 

جزيئات اإت�ض دي األ اأكثر من الـ األ دي األ، لكن جزيئات اإت�ض دي األ 

تحتوي ن�صبياً على المزيد من البروتيين ن�صبياً وكول�صتيرول اأقلّ في 

كلّ جزيء.

نقل الكول�شتيرول حول الج�شم

اإلى الاأن�شجة في الج�شم

مع  يتعامل  الذي  الج�صم  في  الاأ�صا�صي  الع�صو  هو  الكبد  اإن 

الكول�صتيرول، فهو ي�صنعه ويعدّه لينقله اإلى اأع�صاء اأخرى في الج�صم. 

ليبوبروتيين  في جزيئات  معاً  والتريغلي�صيريد  الكول�صتيرول  وينتظم 

ذي كثافة منخف�صة جداً )ڤي األ دي األ(، وت�صل هذه الجزيئات اإلى 

مجرى الدم الذي ينقلها حول الج�صم.

الكول�صتيرول ال�صيّئ والكول�صتيرول الجيد
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الليبوبروتينات ووظائفها

يوجد خم�صة اأنواع من الليبوبروتيين، لكلّ منها وظيفة مختلفة.

ال�شيلوميكرون

الغذائية  الدهنية  الاأحما�ض  وتحمل  الدقيقة  الاأمعاء  في  ت�صنع 

يتم  حيث  المحيطية  والاأن�صجة  الكبد  اإلى  الاأح�صاء  من  مبا�صرةً 

ا�صتخدامها اأو تخزينها كوقود.

الليبوبروتيين ذو الكثافة المنخف�شة جداً )ڤي األ دي األ(

ت�صنع في الكبد، وتحمل فائ�صاً من الاأحما�ض الدهنية من الكبد 

الحرّة  الدهنية  الاأحما�ض  تطلق  وهناك  الدهنية،  الاأن�صجة  اإلى 

وتذهب اإلى الخلايا الدهنية لتخزينها.

الليبوبروتيين المتو�شط الكثافة )اآي دي األ(

ت�صنع من اليبوبروتيينات المتو�صطة الكثافة )ڤي األ دي األ( بعد 

اإلى  ويحولها  الكبد  ياأخذها  ثم  الحرة،  الدهنية  الاأحما�ض  اإطلاق 

جزيئات األ دي األ.

الليبوبروتيين المنخف�ص الكثافة )األ دي األ(

الاأن�صجة  اإلى  يحمله  حيث  للكول�صتيرول،  الاأ�صا�صي  الناقل  هو 

المحيطية ويعيد الفائ�ض منها اإلى الكبد.

الليبوبروتيين العالي الكثافة )اإت�ص دي األ(

اأغ�صية  من  الكول�صتيرول  يجمع  وهو  والاأمعاء،  الكبد  في  ي�صنع 

لمعالجتها  الكبد  اإلى  ويعيدها  المحيطية  الاأن�صجة  في  الخلايا 

)ويعك�ض نقل الكول�صتيرول(.



29

ر�شم ت�شويري لبنية جزيء الليبوبروتيين

الكثافة  ذو  الليبوبروتيين  يمرّ  فيما  التريغلي�صيريد  يزال 

المنخف�صة جداً )ڤي األ دي األ( عبر الاأع�صاء، وت�صتخدم اأحما�صه 

لت�صكيل  تخزّن  اأو  للع�صلات  بالن�صبة  للطاقة  كم�صدر  الدهنية 

احتياطيات للطاقة في الاأن�صجة الدهنية. وت�صبح جزيئات ڤي األ دي 

اأن  وبما  األ.  دي  األ  اإلى  ويحوّل  التريغلي�صيريد  يزال  فيما  اأ�صغر  األ 

التريغلي�صيريد قد اأزيل، فاإن الـ األ دي األ يعتبر غنياً بالكول�صتيرول.

Protein

Phospholipid

Cholesterol

Triglycerides

البروتيين بنية اأنواع 

الليبوبروتيين

ال�صيلوميكرون

ذات  الليبوبروتيين 

المنخف�صة  الكثافة 

جداً )ڤي األ دي األ(

المتو�صط  الليبوبروتيين 

الكثافة )اآي دي األ(

الليبوبروتيين المنخف�ض 

الكثافة )األ دي األ(

العالي  الليبوبروتيين 

الكثافة )اإت�ض دي األ(

التريغلي�صيريد
الكول�صتيرول

الفو�صفوليبيد

البروتيين

الفو�صفوليبيد

الكول�صتيرول

التريغلي�صيريد

الكول�صتيرول ال�صيّئ والكول�صتيرول الجيد
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الاأقفال والمفاتيح

في  الاأن�صجة  اإلى  الكول�صتيرول  تو�صيل  األ  دي  األ  الـ  هدف  اإن 

ال�صغيرة  النويات  من  مجموعة  الخلايا  جدران  وفي  الج�صم. 

دي  األ  الـ  ولجزيئات  بالاأقفال.  ت�صبّه  األ(،  دي  األ  )م�صتقبلات 

)اأبو ب(، وهو  الاأبوبروتيين ب  ال�صطح هو  بروتيين خا�ض على  األ  

القفل  يلائم  وحين  الخلايا.  م�صتقبلات  قفل  يفتح  الذي  المفتاح 

وحين  الخلية.  اإلى  األ  دي  األ  جزيئات  وتمرّ  الباب  يفتح  المفتاح، 

تحتويه  الذي  الكول�صتيرول  وتطلق  األ  األ دي  تذوب جزيئات  تدخل، 

وتلبي حاجات الخلايا. 

وتلبى معظم حاجات الخلايا للكول�صتيرول بهذه الطريقة، على 

حين  الكول�صتيرول  اإنتاج  على  اأي�صاً  قادرة  الخلايا  اأن  من  الرغم 

فرط  في  )كما  الخلايا  اإلى  الدخول  عن  األ  دي  األ  جزيئات  تعجز 

كول�صتيرول الدم العائلي - انظر �صفحة 38(.

من اأن�شجة الج�شم

يتم با�صتمرار اإزالة الكول�صتيرول من الخلايا ذات الكثافة العالية 

لليبوبروتيين )اإت�ض دي األ(، التي تنقل الكول�صتيرول من الخلايا اإلى 

اإلى  وبالاإ�صافة  اإذاً  المرارة.  ع�صارة  في  بدوره  يفرزه  الذي  الكبد 

ويمكن  اأي�صاً.  الدم  من  يزيله  اأن  للكبد  يمكن  الكول�صتيرول،  اإنتاج 

اإزالة فائ�ض الكول�صتيرول في الخلايا من الج�صم عبر هذه الاآلية.

الليبوبروتيين واأمرا�ص القلب الوعائية

غالباً ما ينظر اإلى الـ األ دي األ على اأنه يحتوي على الكول�صتيرول 

ال�صيّئ فيما يحتوي الـ اإت�ض دي األ على الكول�صتيرول الجيد. ويعزى 

ومعدل  الوعائية  القلب  اأمرا�ض  بين  المختلف  الارتباط  اإلى  ذلك 

الليبوبروتيين في الدم.
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كيف ينقل الكول�شتيرول اإلى الاأن�شجة في الج�شم؟

اإلى  الدموية  ال�صعيرات  جدران  عبر  األ  دي  األ  ڤي  جزيئات  تمرّ 

الاأن�صجة المحيطة بها، وتطلق التريغلي�صيريد لت�صبح األ دي األ.

الاأ�صا�صي في  الع�صو  الكبد هو  اإن 

ويغلّف  الكول�صتيرول.  مع  التعامل 

معاً  والتريغلي�صيريد  الكول�صتيرول 

في جزيئات ڤي األ دي األ.

جدران ال�صعيرات الدموية مكونات الدم

خلية الن�صيج

جزيء 

ڤي األ دي األ

م�صتقبل األ دي األ 

)قفل(

اأبوبروتيين ب 

)مفتاح(

الكول�صتيرول

جدار الخلية

للم�صتقبلات  خا�صة  مواقع  الاأن�صجة  لخلايا 

�صطحها.  على  األ(  دي  األ  )م�صتقبلات 

على  خا�ض  بروتيين  األ  دي  األ  ولجزيئات 

يعمل  الذي  ب  الاأبوبروتيين  هو  �صطحها 

كمفتاح ويمكّن الـ األ دي األ  من الدخول اإلى 

خلايا الاأن�صجة. وحين تدخل، تذوب جزيئات  

األ دي األ  وتطلق الكول�صتيرول في الخلية.

حول  األ  دي  األ  ڤي  الـ  ينقل 

الج�صم عبر مجرى الدم

الكول�صتيرول ال�صيّئ والكول�صتيرول الجيد
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كيف يزال الكول�شتيرول من اأن�شجة الج�شم؟

يزال الكول�صتيرول با�صتمرار من الخلايا بوا�صطة الـ اإت�ض دي األ، الذي 

يعيد الكول�صتيرول اإلى الكبد حيث يتم اإفرازه في ع�صارة المرارة.

األ،  دي  األ  كول�صتيرول  م�صتويات  ارتفعت  حال  في 

»القفل  و�صيلة  عبر  الدم  مجرى  من  كلّه  يُزال  لا  فاإنه 

والمفتاح«.

وتزيل خلايا البلعم فائ�ض الـ األ دي األ، وحين تمتلئ ، 

فاإنها تلت�صق على جدران الاأوعية الدموية، ما يبداأ في 

الت�صبب باأمرا�ض ال�صرايين.

داخل الخلية

اإت�ض دي األ

كول�صتيرول

مكونات الدم

خلية الن�صيج

جدران 

ال�صعيريات

 الدموية

الخلايا البلعمية

فائ�ض 

األ دي األ

�صفيحة ت�صلب ال�صرايين
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الجيد  والكول�شتيرول  األ(   دي  )األ  ال�شيّئ  الكول�شتيرول 

)اإت�ص دي األ(

يعتقد اأن الليبوبروتيين المنخف�ض الكثافة )األ دي األ( يحتوي على 

الكول�صتيرول ال�صيّئ فيما الليبوبروتيين العالي الكثافة )اإت�ض دي األ( 

يحتوي على الكول�صتيرول الجيد.

3.5 4 4.5 5 5.5 6 6.5 7

0.8 0.9 1.0 1.1 1.2 1.3 1.4 1.5 1.6 1.7

اأعلى

اأعلى

اأدنى

اأدنى

تكرار 

م�صاكل

القلب 

وال�صرايين

تكرار 

م�صاكل

القلب 

وال�صرايين

الـ األ دي األ في �صيروم الدم )مليمول/ليتر(

الـ اإت�ض دي األ في �صيروم الدم )مليمول/ليتر(

ر�صم بياني يظهر الارتباط التقريبي بين ارتفاع معدلات 

الـ األ دي األ  وازدياد خطر اأمرا�ض القلب التاجية.

ر�صم بياني يظهر الارتباط التقريبي بين ارتفاع معدلات الـ اإت�ض 

دي األ  وتراجع خطر الاإ�صابة باأمرا�ض القلب التاجية.

الكول�صتيرول ال�صيّئ والكول�صتيرول الجيد
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الـ األ دي األ واأمرا�ص القلب الوعائية

الكول�صتيرول  م�صتوى  ارتفاع  بين  الارتباط  على  الاإ�صاءة  تمت 

اأن  وعلى   ،)12 ال�صفحة  )في  الوعائية  القلب  واأمرا�ض  الدم  في 

بت�صلب  الاإ�صابة  عن  الم�صوؤول  هو  األ  دي  األ  الـ  في  الكول�صتيرول 

ال�صرايين.

ففي حال ارتفعت معدلات كول�صتيرول الـ األ دي األ، فاإنها لا تزال 

كلّها من الدم عبر اآلية القفل والمفتاح التي ذكرناها �صابقاً. وتجد 

 جزيئات  األ دي األ  طريقها عبر جدران ال�صرايين حيث يتولاها البلعم.

والبلعم هي »خلايا اأكولة« تزيل الجزيئات الفائ�صة مثل الـ األ دي األ 

والاأج�صام المجهرية والبروتينات غير ال�صالحة للا�صتخدام. وحين 

اإلى  توؤدي  التي  العملية  تبداأ  بالكول�صتيرول،  الاأكولة  الخلايا  تمتلئ 

ظهور �صفائح ت�صلب ال�صرايين واأمرا�ض ال�صرايين، ما يعني اإذاً اأن 

ارتفاع معدلات األ دي األ ي�صرّ بال�صحة.

الـ اإت�ص دي األ واأمرا�ص القلب الوعائية

تراجع  مع  الدم  في  األ   دي  اإت�ض  الـ  معدلات  ازدياد  يرتبط 

اأن باأمرا�ض القلب الوعائية، ومن هنا جاءت نظرية   خطر الاإ�صابة 

الـ اإت�ض دي األ يحتوي على الكول�صتيرول الجيد. واأ�صباب ذلك لي�صت 

وا�صحة ب�صكل كامل، لكنها على الاأغلب تعود اإلى اأن الـ اإت�ض دي األ 

يزيل الكول�صتيرول من الخلايا وينقلها اإلى الكبد. وهكذا قد يحمي 

الـ اإت�ض دي األ من تراكم الكول�صتيرول في مواقع اأ�صا�صية مثل جدران 

ال�صرايين ويقلل خطر الاإ�صابة بت�صلب ال�صرايين.

الـ اإت�ض دي األ والن�صاط الم�صاد للاأك�صدة

ي�صاف اإلى الاأهمية التي يتمتع بها الـ اإت�ض دي األ اأن لديه قدرة 

األ تح�صل قبل  األ دي  الـ  اأك�صدة  اأن  ويعتقد  الاأك�صدة.  على محاربة 

اأن يم�صكها البلعم عند جدران ال�صرايين، ويوجد اأدلة ت�صير اإلى اأن 

م�صادات الاأك�صدة قادرة على منع ح�صول هذا التغيير الذي يح�صل 

ال�صرايين. بت�صلب  الاإ�صابة  من  يحمي  ما  األ،  دي  األ  الـ   في خلايا 
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اأمرا�ض القلب الوعائية  األ على الحماية من  اإت�ض دي  الـ  اإذاً، قدرة 

قد تكون نابعة من قدرتها على منع اأك�صدة الـ األ دي األ ولي�ض اإزالة 

فائ�ض الكول�صتيرول من الخلايا. وقد اأفيد اأي�صاً اأن الـ اإت�ض دي األ 

يحمي الخلايا على خطّ جدران ال�صرايين.

التريغلي�شيريد واأمرا�ص القلب الوعائية

يوجد جدل حول الارتباط بين ارتفاع معدلات التريغلي�صيريد في 

الدم واأمرا�ض القلب الوعائية اأكثر من الجدل حول ارتباط الكول�صتيرول 

ال�صريرية  الدرا�صات  نتائج  اأن  هو  لذلك  الاأ�صا�صي  وال�صبب  بها. 

 للتريغلي�صيريد واأمرا�ض القلب الوعائية كانت مت�صاربة اإلى حدّ ما. 

اأمّا �صبب الجدل الاآخر فيعود اإلى اأن معدلات الـ األ دي األ والـ اإت�ض 

 دي األ تتاأثر عادةً في حال ارتفعت معدلات التريغلي�صيريد في الدم. 

معدلات  ارتفاع  بين  الارتباط  فاإن  ال�صكوك،  من  الرغم  وعلى 

لدى  اأو�صح  الوعائية  القلب  واأمرا�ض  الدم  في  التريغلي�صيريد 

الم�صابين  لدى  اأي�صاً  ظاهر  وهو  الرجال،  لدى  منه  الن�صاء 

.107 ال�صفحة  في  اأو�صع  ب�صكل  ذلك  و�صنناق�ض  ال�صكري.   بداء 

الاإ�صابة  خطر  من  الدم  في  التريغلي�صيريد  معدلات  ارتفاع  ويزيد 

بالتهاب في البنكريا�ض )انظر �صفحة 106(.

الكول�صتيرول ال�صيّئ والكول�صتيرول الجيد
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النقاط الاأ�شا�شية

اأن  � اإلّا  تتناوله،  الذي  الطعام  من  الكول�صتيرول  بع�ض  ياأتي 

معظمه ي�صنع في ج�صمك، وعلى الاأخ�ض في خلايا الكبد.

ينقل الكول�صتيرول عبر الدم حول الج�صم في جزيئات تعرف  �

بالليبوبروتيين.

ارتفاع معدلات الـ األ دي األ مرتبطة باأمرا�ض القلب الوعائية. �

يبدو اأن ارتفاع معدلات اإت�ض دي األ  يحمي من اأمرا�ض القلب  �

الوعائية.
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 ما الذي يسبب ارتفاع 
 مستويات الكولستيرول

 في الدم؟

ما هو فرط كول�شتيرول الدم؟

الكول�صتيرول  م�صتويات  ارتفاع  الدم  كول�صتيرول  فرط  يعني 

تحديداً  اأقل  م�صطلح  فهو  الدم  دهون  فرط  اأما  الدم،  في 

)اأو  الدهون  من  اأنواع  عدة  اأو  واحد  نوع  ازدياد  اإلى  ي�صير 

والتريغلي�صيريد  الكول�صتيرول  اأن  وبما  الدم.  في  ال�صحوم( 

»فرط  م�صطلح  ي�صتخدم  فقد  الدم،  في  الدهون  اأنواع  من  هما 

الدم. في  منهما  اأي  معدلات  ارتفاع  اإلى  للاإ�صارة  الدم«   دهون 

وينتج ارتفاع م�صتويات الكول�صتيرول في الدم من �صببين اأ�صا�صيين: 

فرط كول�صتيرول الدم الاأولي والثانوي.

• ينتج فرط كول�صتيرول الدم الاأولي عن خلل جيني متوارث يوؤدي 	

اإلى ارتفاع م�صتويات الكول�صتيرول في الدم.

• ويظهر فرط كول�صتيرول الدم الثانوي حين يوؤدي مر�ض ما اإلى 	

اإنتاج معدلات عالية من الكول�صتيرول كعار�ض جانبي له.

ومن المهم جداً اأن يميز الاأطباء بين ال�صببين لاأن الاأمر يوؤثر في 

�صبل العلاج. وقد يتطلب فرط كول�صتيرول الدم الاأولي علاجاً مبا�صراً، 
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 فيما يزول النوع الثاني وحده عادةً عند علاج المر�ض الذي �صببه.

في  الدهون  لفرط  )الموروثة(  الجينية  الاأولية  الاأ�شباب 

الدم

فرط كول�شتيرول الدم العائلي

يتحكم عدد من البروتينات بالطريقة التي يتم فيها نقل الدهون 

وم�صتقبلات  ب(  )اأبو  بينها  ومن  الخلايا،  اإلى  ودخولها  الدم  في 

الليبوبروتيين المنخف�ض الكثافة األ دي األ )كما ورد في ال�صفحات 

.)30 - 27

ومن اأحد الاأ�صباب الجينية الرئي�صية للاإ�صابة بفرط كول�صتيرول 

الدم، خلل في م�صتقبلات األ دي األ )الاأقفال التي ت�صمح لجزيئات 

بفرط  الاإ�صابة  اإلى  يوؤدي  ما  الخلايا(،  اإلى  بالدخول  األ  دي  األ 

كول�صتيرول الدم العائلي.

اأج�صامنا، ونرث  األ في  األ دي  بم�صتقبلات  ويتحكم جين واحد 

الاأب،  من  اأخرى  ون�صخة  الاأم  من  الجين  هذا  من  واحدةً  ن�صخةً 

وكلاهما يعملان.

ما مدى �صيوع فرط كول�صتيرول الدم العائلي؟

في المملكة المتحدة، يعاني �صخ�ض واحد من اأ�صل 500 من خلل 

في واحدة من هذه الجينات. وفي بع�ض الاأنحاء الاأخرى من العالم، 

في  البي�ض  ال�صكان  من   %  1 فاإن  مثلًا  �صيوعاً،  اأكثر  المر�ض  يكون 

جنوب اأفريقيا )الاأفريكان( يتوفر لديه هذا الخلل. وغالباً ما يعاني 

اأقارب الاأ�صخا�ض الم�صابين بالمر�ض من تاريخ عائلي يتعلق بالاإ�صابة 

باأمرا�ض القلب الوعائية، التي ت�صيب اأحياناً عدّة اأجيال من العائلة.

لمَ ترتفع م�صتويات الكول�صتيرول في الدم؟

لدى الاأ�صخا�ض الذين يعانون من فرط كول�صتيرول الدم العائلي 

ن�صف العدد الطبيعي من م�صتقبلات األ دي األ. ونتيجةً لذلك، ت�صتحوذ 

خلايا الج�صم على كميات اأقل من جزيئات األ دي األ، لذا يزيد عددها 
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في الدم. وت�صتولي الخلايا الاأكولة على العدد المفرط من جزيئات 

الـ األ دي األ مع الكول�صتيرول الذي تحتويه وت�صقّ طريقها اإلى جدران 

 ال�صرايين حيث تتراكم لاإنتاج اأ�صرطة من الدهون وت�صلب ال�صرايين.

 

اأ�شباب فرط كول�شتيرول الدم

فرط كول�شتيرول الدم الاأولي )الجيني(

• جينة واحدة لديها خلل، كما في فرط كول�صتيرول الدم العائلي	

• تغيرات ب�صيطة في عدّة جينات يتزاوج مع نظام غذائي غني 	

بالدهون )فرط كول�صتيرول الدم متعدد الجينات(

• الكول�صتيرول 	 م�صتويات  )ارتفاع  العائلية  الدم  دهون  فرط 

والتريغلي�صيريد(

• ا�صطرابات جينية نادرة	

فرط كول�شتيرول الدم الثانوي

• داء ال�صكري	

• البدانة	

• الم�صروبات الممنوعة	

• ق�صور الدرقية )خلل في ن�صاط الغدة الدرقية(	

• مر�ض في الكبد	

• مر�ض في الكلية	

• ال�صباب، 	 حبّ  لعلاج  الم�صتخدم  الرواكوتان  مثل  العقاقير 

وثيازيد ديورتك�ض الم�صتخدم لعلاج انحبا�ض ال�صوائل اأو ارتفاع 

�صغط الدم، وبع�ض العقاقير الم�صتخدمة لعلاج الذبحات.

ما الذي ي�صبب ارتفاع م�صتويات الكول�صتيرول في الدم؟
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يكبر خطر اإ�صابة الاأ�صخا�ض الذين يعانون من فرط كول�صتيرول 

الدم العائلي باأمرا�ض القلب الوعائية مقارنة بالذين لا يعانون منه. 

المر�ض   هذا  من  يعانون  الذين  الرجال  من   %  50 حوالى  ويواجه 

خطر الموت قبل عمر ال�صتين في حال لم تتم معالجة م�صكلة ارتفاع 

التي من  العقاقير  بوا�صطة  فعّالة وذلك  الدم لديهم بطريقة  �صغط 

نمط  اتباع  اإلى  بالاإ�صافة  الكول�صتيرول  م�صتويات  تخفّ�ض  اأن  �صاأنها 

وممار�صة  نظام غذائي �صحي  الحفاظ على  حياة �صحي من خلال 

ت�صخي�ض  البداية  في  يجب  العلاج،  قبل  ولكن  الريا�صية.  التمارين 

المر�ض.

ت�صخي�ض فرط كول�صتيرول الدم

توجد في بع�ض الاأحيان اإ�صارات تفيد باأن اأحدنا ربما يعاني من 

فرط كول�صتيرول الدم، مثل الاأورام ال�صفراء في الاأوتار )زانتوما(، 

والاأورام ال�صفراء حول العين، وقو�ض القرنية.

الاأورام ال�صفراء في الاأوتار

هي عبارة عن انتفاخات عند اأوتار الع�صلات، على الاأخ�ض عند 

وتر اأخيل، وظهر اليدين اأو المرفقين، وتنتج عن تراكم الكول�صتيرول، 

ما ي�صير ب�صكل كبير اإلى احتمال معاناة ال�صخ�ض من فرط كول�صتيرول 

لدى  تتمزق  قد  التي  الاأوتار  اإ�صعاف  اإلى  توؤدي  وقد  العائلي.  الدم 

تعر�صها للاإجهاد، كما عند ممار�صة التمارين الريا�صية مثلًا.

الاأورام ال�صفراء حول العين

هي عبارة عن تراكم للكول�صتيرول في الجلد حول العين.

قو�ض القرنية

هي عبارة عن حلقة بي�صاء تحيط بقرنية العين، ويمكن اأن تظهر 

اأنها تظهر لدى  تاأثيرها كبيراً. غير  ال�صنّ ولا يكون  فيما نتقدم في 

الاأ�صخا�ض الذين تتراوح اأعمارهم بين 30 و40 عاماً في حال كانوا 

يعانون من فرط كول�صتيرول الدم العائلي، ويمكن اأن يلاحظها طبيب 

العيون خلال اأي فح�ض روتيني للعين.
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الاإ�شارات المحتملة على فرط كول�شتيرول الدم

من  يعاني  ربما  اأحدنا  باأن  تفيد  اإ�صارات  الاأحيان  بع�ض  في  توجد 

فرط كول�صتيرول الدم، مثل الاأورام ال�صفراء في الاأوتار )زانتوما(، 

والاأورام ال�صفراء حول العين، وقو�ض القرنية.

الاأورام ال�صفراء

حول العين
قو�ض القرنية

الاأورام ال�صفراء في الاأوتار

ما الذي ي�صبب ارتفاع م�صتويات الكول�صتيرول في الدم؟
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كول�شتيرول  بفرط  الاإ�شابة  لت�شخي�ص  متبعة  معايير 

الدم العائلي

فرط كول�شتيرول الدم العائلي الموؤكد

• م�صتوى الكول�صتيرول في الدم يتجاوز الـ6.7 مليمول في الليتر 	

لدى الاأطفال، و7.5 مليمول/ليتر لدى الرا�صدين.

+

• الاأورام ال�صفراء في الاأوتار لدى المري�ض اأو قريب منه.	

فرط كول�شتيرول الدم العائلي المحتمل

• م�صتوى الكول�صتيرول في الدم يتجاوز الـ6.7 مليمول في الليتر 	

لدى الاأطفال، و7.5 مليمول/ليتر لدى الرا�صدين.

+

• الاأ�صخا�ض 	 لدى  العائلة  في  القلب  باأمرا�ض  �صابقة  اإ�صابات 

العمّة/ اأو  العمّ/الخال  اأو  الجدّين  مثل  الخم�صين  �صنّ  دون 

الخالة اأو ابن العم، اأو دون �صنّ ال�صتين لدى اأحد الوالدين اأو 

الاأخ اأو الاأخت.

اأو

• اإ�صابات �صابقة في العائلة بارتفاع م�صتويات الكول�صتيرول اإلى 	

اأكثر من 7.5 مليمول/ليتر لدى قريب.

وعلى الرغم من اأن الاأورام ال�صفراء وقو�ض القرنية يترافقان مع 

اأنهما  العائلي، غير  الدم  الاإ�صابة بفرط كول�صتيرول  ارتفاع احتمال 

في  الطبيعي  الكول�صتيرول  م�صتوى  ذوي  الاأ�صخا�ض  اأي�صاً  ي�صيبان 

كول�صتيرول  فرط  من  يعانون  الذين  الاأ�صخا�ض  اإلى  بالاإ�صافة  الدم 

فهي  وجودها،  حال  وفي  منها.  الوراثية  غير  اأخرى،  لاأ�صباب  الدم 

)انظر  الدم  في  الكول�صتيرول  م�صتوى  قيا�ض  يجب  اأنه  اإلى  ت�صير 

�صفحة 60(، مع العلم اأن المعدلات غالباً ما �صتكون طبيعية.

بفرط  الاإ�صابة  اإلى  ت�صير  اأدلة  تتوفر  لا  الاأحيان،  بع�ض  وفي 

كول�صتيرول الدم العائلي قبل حدوث اأزمة قلبية.
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من  عدد  على  العائلي  الدم  كول�صتيرول  فرط  ت�صخي�ض  يعتمد 

المعايير )راجع ال�صفحة ال�صابقة(.

فرط كول�شتيرول الدم العائلي الموروث

يوجد  العائلي،  الدم  كول�صتيرول  فرط  من  تعاني  كنت  حال  في 

احتمال بن�صبة 50 % اأن تنقله اإلى اأي من الاأولاد الذين قد تنجبهم؛ 

ذلك اأن الطفل �صيرث مبدئياً جيناً �صليماً من �صريكك ولديه احتمال 

بن�صبة 50 % اأن يرث الجين العليل منك.

وفي حالات نادرة يعاني كلا الوالدين من المر�ض، وبما اأن ن�صبة 

الاإ�صابة بفرط كول�صتيرول الدم العائلي في بريطانيا هي واحد من 

واحد من  اأي   ،5002
1 من  ذلك  احتمال ح�صول  يكون   ،500 اأ�صل 

اأ�صل 250 األف �صخ�ض. وفي هذه الحالة، يكون لكلّ من الوالدين جين 

�صليم وجين عليل، وفي حال اأنجبا اأربعة اأولاد، ت�صير الاحتمالات اإلى اأن 

طفلًا �صيكون طبيعياً، وطفلين �صيحملان جيناً عليلًا واحداً )و�صيعانيان 

و�صيرث  العائلي(،  الدم  كول�صتيرول  فرط  من  �صيوعاً  الاأكثر  ال�صكل  من 

طفل جينين عليلين.

فرط  من  خطورة  اأ�صدّ  �صكلًا  عليلين  جينين  وراثة  وت�صبب 

كول�صتيرول الدم العائلي مقارنةً بوراثة جين واحد عليل فقط، حيث 

ي�صتد خطر الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية ويحدث في عمر اأبكر، 

غالباً ما يكون في بداية عمر المراهقة.

عليلين  جينين  يحمل  �صخ�ض  يبلغ  باأن  �صئيل  احتمال  يوجد 

منت�صف العمر من دون الخ�صوع لعلاج حثيث مثل الديلزة )لاإزالة 

الدهون الزائدة من الج�صم(، اأو عملية زرع كبد لتوفير م�صتقبلات األ 

دي األ الطبيعية. لذا ولح�صن الحظّ فاإن هذا النوع ال�صديد الخطورة 

من المر�ض نادر الحدوث.

فرط كول�شتيرول الدم المتعدد الجينات

فرط  من  �صيوعاً  اأكثر  الجينات  المتعدد  الدم  كول�صتيرول  فرط  اإن 

كول�صتيرول الدم العائلي وي�صيب �صخ�صاً واحداً من كلّ خم�صة اأ�صخا�ض.

ما الذي ي�صبب ارتفاع م�صتويات الكول�صتيرول في الدم؟
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�صغيرة  تغيرات  تح�صل  واحد،  جين  في  الخلل  يكون  اأن  وبدل 

مع  الج�صم  تعامل  طريقة  في  تتحكم  التي  الجينات  من  عدد  في 

الدم في  الاإ�صابة بفرط كول�صتيرول  اإلى  ويوؤدي ذلك  الكول�صتيرول. 

حال تناول الاأ�صخا�ض الم�صابون طعاماً غنيّاً ن�صبياً بالدهون، على 

الاأخ�ضّ الدهون الم�صبّعة، وغالباً ما ي�صجل ذلك في بريطانيا ودول 

اأوروبا ال�صمالية والولايات المتحدة.

للحمية  الدم  كول�صتيرول  فرط  من  النوع  هذا  ي�صتجيب  وعادةً 

المعتمدة على تخفيف تناول الاأطعمة الغنية بالدهون، وغالباً ما تكون 

نتائج  اإجراء تغييرات على النظام الغذائي ونظام الحياة المتبع لدى 

من  يعانون  بمن  مقارنةً  اإيجابية  اأكثر  المر�ض  هذا  من  يعانون  من 

فرط كول�صتيرول الدم العائلي.

ويزداد خطر الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية لدى الذين يعانون 

ثلاث  اإلى  مرتين  من  الجينات  المتعدد  الدم  كول�صتيرول  فرط  من 

مرّات، اإلا اأن هذا الخطر اأقل من الخطر المرافق لفرط كول�صتيرول 

الدم العائلي. اأمّا نمط وراثة المر�ض فاأقل و�صوحاً، وقد لا تكون في 

العائلة �صوابق اإ�صابات باأمرا�ض القلب الوعائية. وقد تظهر الاأورام 

لكن  الاأ�صخا�ض  هوؤلاء  لدى  القرنية في عمر مبكر  وقو�ض  ال�صفراء 

من دون الاأورام ال�صفراء في الوتر.

فرط الدهون الم�شتركة العائلي

يطلق  والتريغلي�صريد،  الكول�صتيرول  من  كلّ  معدلات  ترتفع  حين 

على ا�صم هذه الحالة »فرط دهون الدم الم�صتركة« ، وحين تكون الحالة 

وراثية تعرف با�صم »فرط دهون الدم الم�صتركة العائلي«. وقد يرتفع 

معدل التريغلي�صيريد اأي�صاً في حالتيّ فرط كول�صتيرول الدم المتعدد 

الجينات وفرط كول�صتيرول الدم العائلي، ولكن بم�صتوى معتدل.

األ  جزيئات  تحتوي  حين  الم�صتركة  الدم  دهون  فرط  ويحدث 

عدد  جزيئات  يرتفع  حين  اأو  التريغلي�صيريد،  من  البع�ض  األ  دي 

الليبوبروتيين ذات الكثافة المنخف�صة جداً )ڤي األ دي األ(، والتي 

تحتوي على كمية من التريغلي�صيريد اأكثر من الـ األ دي األ.
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العائلي، قد يختلف نمط  الم�صتركة  الدم  وفي حال فرط دهون 

نف�صه  المري�ض  اأو لدى  العائلة  اأفراد  بين  الدم  الدهون في  معدلات 

في اأوقات مختلفة.

اإذاً يمكن اأن ترتفع كلّ من م�صتويات الكول�صتيرول والتريغلي�صيريد 

اأو كول�صتيرول الدم وحده. وت�صبه الاأعرا�ض هذه تلك التي  في الدم 

ت�صيب الاأ�صخا�ض في حال فرط كول�صتيرول الدم المتعدد الجينات.

 اأنواع اأخرى من فرط دهون الدم الموروثة

توجد اأ�صباب وراثية اأخرى للاإ�صابة بفرط دهون الدم، يوؤثر بع�صها 

على معدلات التريغلي�صيريد في الدم اأكثر من الكول�صتيرول. واإذاً يمكن 

اأن يكون فرط تريغلي�صيريد الدم العلّة الاأبرز )انظر �صفحة 106(.

فرط دهون الدم الثانوي

في  التريغلي�صيريد  و/اأو  الكول�صتيرول  م�صتوى  ارتفاع  يطراأ   قد 

الدم في عدد من الحالات التي تمت الاإ�صارة اإليها في ال�صفحة 39. 

ويحدث الخلل في م�صتوى الدهون في الدم نتيجة للاإ�صابة بمر�ض ما 

اأو نتيجة ل�صلوك ما، ولي�ض لخلل في الدهون بالج�صم.

 داء ال�شكري

تعامل  طريقة  ي�صيب  مر�ض  هو  ال�صكري  داء  اأن  اعتقاد   ي�صود 

الج�صم مع ال�صكر )غلوكوز( فح�صب، لكن داء ال�صكري ي�صبب اأي�صاً 

ا�صطرابات في عمليات اأخرى بالج�صم، وغالباً ما يترافق مع فرط 

دهون الدم لا �صيما لدى الرا�صدين )ال�صكري من النوع 2(.

واأبرز المتغيرات على ال�صحوم في الج�صم، تطراأ من خلال ارتفاع 

معدل التريغلي�صيريد في الدم وانخفا�ض م�صتويات الكول�صتيرول في 

اإلى  حين  ومن  كول�صتيرول(.  األ-  دي  )اإت�ض  األ  دي  اإت�ض  جزيئات 

اآخر، يرتفع م�صتوى الكول�صتيرول ب�صكل عام. وفي �صكل نادر، تح�صل 

وعلى  الدم،  في  التريغلي�صيريد  م�صتويات  في  اأهمية  اأكثر  تغييرات 

الاأخ�ض في حال لم يتم التعامل مع الكول�صتيرول ب�صكل ملائم )انظر 

�صفحة 106(.

ما الذي ي�صبب ارتفاع م�صتويات الكول�صتيرول في الدم؟
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يزداد خطر اإ�شابة بديني الج�شم باأمرا�ص القلب الوعائية

الذكري  النمط  في  الوعائية  القلب  باأمرا�ض  الاإ�صابة  خطر   يزداد 

اأكثر منه في النمط الاأنثوي.

النمط الذكوري من البدانة - ي�صيب 

وهو  الخ�صر،  منطقة  اأ�صا�صي  ب�صكل 

اأكثر �صيوعاً لدى الرجال.

النمط الاأنثوي من البدانة - ي�صيب ب�صكل 

وهو  والموؤخرة،  الكتفين  منطقة  اأ�صا�صي 

اأكثر �صيوعاً لدى الن�صاء.
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وتتح�صن عادةً  معدلات الدهون في الدم حين يتم التعامل ب�صكل 

باأمرا�ض  الاإ�صابة  خطر  اأن  غير  الدم،  في  الغلوكوز  معدّل  مع  جيد 

يرتفع جداً في حال  ال�صرايين  اأمرا�ض  الوعائية وغيرها من  القلب 

الاإ�صابة بال�صكري. لذلك، فاإنه غالباً ما يعالج ارتفاع معدل الدهون 

والعلاج  الغذائية  الحمية  تنفع  لم  حال  في  العقاقير  عبر  الدم  في 

الطبي للتحكم بال�صكري.

وغالباً ما يعاني الاأ�صخا�ض الم�صابون بال�صكري من النوع الثاني 

دهون  في  والخلل  ال�صكري  خطر  من  التخفيف  ويمكن  البدانة،  من 

الدم لدى هوؤلاء في حال فقدوا الوزن.

 البدانة

والموؤخرة  الكتفين  في  يتركز  واحد  البدانة:  من  نوعان  يوجد 

)النمط الاأنثوي، اأكثر �صيوعاً لدى الن�صاء(، والنوع الاآخر الذي يتمثل 

بخ�صر عري�ض )النمط الذكوري، الاأكثر �صيوعاً لدى الرجال(.

ويت�صاعف خطر الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية لدى الاأ�صخا�ض 

الذين تتجاوز ن�صبة ال�صمنة الزائدة لديهم الـ50 %، وذلك ما يظهر 

غالباً في النمط الذكوري من البدانة. 

وعلى الرغم من اأن �صبب ذلك لي�ض وا�صحاً ب�صكل كامل، ولكن 

طريقة  في  وخلل  الدم،  �صغط  ارتفاع  بعاملين:  يرتبط  اأنه  يعتقد 

تعامل الج�صم مع الدهون الاآتية من الغذاء.

مثل  الذكوري،  النمط  في  الدم  دهون  في  خلل  ويح�صل 

معدل  )ارتفاع  ال�صكري  داء  في  ت�صجل  التي  كتلك  تغيرات  ح�صول 

يكون معدل  فيما  األ(،  اإت�ض دي  الـ  وانخفا�ض معدل  التريغلي�صيريد 

الدهون طبيعياً في النمط الاأنثوي، ويقل تاأثيره على احتمال الاإ�صابة 

باأمرا�ض القلب الوعائية.

وي�صتجيب الخلل في م�صتويات الدهون في الدم لتخفي�ض الوزن، 

تماماً كما هو الحال عند الاإ�صابة بداء ال�صكري. غير اأن الكثير من 

اإنقا�ض  في  �صعوبة  يواجهون  البدانة  من  يعانون  الذين  الاأ�صخا�ض 

اأوزانهم.

ما الذي ي�صبب ارتفاع م�صتويات الكول�صتيرول في الدم؟
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 الاإدمان على الم�شروبات الممنوعة

من  يحمي  معتدل  ب�صكل  الممنوعة  الم�صروبات  تناول  اأن   يبدو 

الدهون في  اإيجابي على م�صتوى  اأثر  ولديه  الوعائية  القلب  اأمرا�ض 

الدم. غير اأن الاإ�صراف في تناول الم�صروبات الممنوعة قد يوؤدي اإلى 

ارتفاع كبير في معدلات الدهون بالدم، على الاأخ�ض التريغلي�صيريد 

لاأن خلايا الكبد تتوقف عن معالجة الدهون الاآتية من الغذاء بهدف 

اإزالة ال�صموم في الم�صروبات الممنوعة.

80 بين  التريغلي�صيريد  معدل  يرتفع  قد  نادرة،  ظروف    وفي 

كامل  ب�صكل  الكول�صتيرول  م�صتويات  اأي�صاً  تزيد  وقد  مرّة،  و100 

)انظر �صفحة 106(.

الم�صروبات  تناول  في  الاإفراط  الناتج عن  الدم  دهون  فرط  اإن 

الممنوعة قد يعالج من خلال التخفيف من ال�صرب.

 ق�شور الغدّة الدرقية 

يحدث ق�صور الغدّة الدرقية حين يقلّ ن�صاط هذه الغدّة، اإلى حدّ 

اأن م�صتوى الكول�صتيرول في الدم كان ي�صتخدم لقيا�ض ما اإذا كانت 

الغدّة تعمل ب�صكل جيد، وذلك قبل اأن تتوفر مقايي�ض موثوقة لقيا�ض 

معدل هرمونات الغدة الدرقية.

 

فرط كول�شتيرول الدم 

وق�شور الغدّة الدرقية

حين  الدرقية  الغدّة  ق�صور  يحدث 

حال  وفي  الغدّة،  هذه  ن�صاط  يقلّ 

في  يتح�صّن  الق�صور،  هذا  معالجة 

في  الكول�صتيرول  م�صتوى  العادة 

الدم.

 

 

الغدّة الدرقية

الق�صبة الهوائية
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في حال معالجة ق�صور الغدّة الدرقية من خلال بدائل الهرمونات 

الدرقية، تتح�صن م�صتويات الكول�صتيرول غير الطبيعية، على الرغم 

م�صكلة  معالجة  بعد  المعدلات مجدداً  يتحققون من  الاأطباء  اأن  من 

�صائعان  الدم  كول�صتيرول  وفرط  الدرقية  الغدّة  م�صاكل  لاأن  الغدّة، 

ن�صبياً وهما غير مرتبطين بال�صرورة.

اأمرا�ص الكبد والكلية

 قد توؤدي اأمرا�ض الكبد والكليتين اإلى ارتفاع معدلات الدهون في 

اإنتاج  اأعيق  الدم. وتحدث الاإ�صابة بفرط كول�صتيرول الدم في حال 

ع�صارة المرارة في الكبد نتيجة ان�صداد اأنبوب الع�صارة، ذلك لاأن 

فرط الكول�صتيرول في الج�صم يزال من خلال الع�صارة.

وفي بع�ض اأنواع اأمرا�ض الكلى، يزداد اإنتاج جزيئات األ دي األ، 

الدم. من  التريغلي�صيريد  اإزالة  ينخف�ض  منها  الاآخر  البع�ض  وفي 

اإ�صابة  ارتفاع خطر  �صبب  �صرح  في  التغييرات جزئياً  وت�صاهم هذه 

الاأ�صخا�ض الذين يعانون من ق�صور كلوي باأمرا�ض القلب الوعائية.

 العقاقير

في  الدهون  معدل  رفع  في  العقاقير  من  الاأنواع  بع�ض   ت�صاهم 

الدم، وغالباً ما توؤثر بالتريغلي�صيريد اأكثر من الكول�صتيرول. ويكون 

تريغلي�صيريد  بفرط  بالاإ�صابة  الت�صبب  حد  اإلى  جداً  كبيراً  الارتفاع 

الدم الذي يترافق عادةً  مع عقار »الرواكوتان«، وهو عقار ي�صتخدم 

لعلاج حبّ ال�صباب.

لمعالجة  الم�صتخدمة  العقاقير  بع�ض  اأن  للانتباه،  اللافت   ومن 

مثل  الدم  دهون  بفرط  الاإ�صابة  اإلى  اأي�صاً  توؤدي  قد  القلب  اأمرا�ض 

لعلاج  اأي�صاً  ت�صتخدم  للبول  مدرّة  )اأقرا�ض  ديوريتيك�ض«  »الثيازيد 

ارتفاع �صغط الدم( ومثبطات بيتا )الم�صتخدمة لعلاج ارتفاع �صغط 

ا�صتخدام هذه  اأنه لا يجب  يعني  اأن ذلك لا  اإلا  الذبحات(.  اأو  الدم 

الاأدوية، فمنافعها يمكن اأن تكون اأكبر من اأي اأعرا�ض جانبية تتعلق 

ا�صتخدام  »الثيازيد  الاأمثلة على ذلك،  ن�صبة الدهون. ومن  بازدياد 

ما الذي ي�صبب ارتفاع م�صتويات الكول�صتيرول في الدم؟
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ديوريتيك�ض« في علاج ارتفاع �صغط الدم؛ فهذه العقاقير قد ت�صبب 

ارتفاعاً ب�صيطاً في معدلات الدهون بالدم، لكن فوائد تخفي�ض �صغط 

الجانبية  الاأعرا�ض  يفوق  بال�صكتات  الاإ�صابة  خطر  وتخفي�ض  الدم 

ال�صلبية.

النقاط الاأ�شا�شية

فرط كول�صتيرول الدم قد ينتج عن خلل جيني. �

فرط  � مع  يترافق  قد  الدم  في  التريغلي�صيريد  معدلات  ارتفاع 

كول�صتيرول الدم.

فرط دهون الدم قد ينتج عن اأمرا�ض اأخرى مثل ال�صكري اأو  �

ق�صور الغدّة الدرقية.

  



51

 كيف يتم تشخيص فرط
كولستيرول الدم؟

ت�صير اأعرا�ض مثل اأورام الاأوتار ال�صفراوية )زانتوما( والاأورام 

اإلى   )40 ال�صفحة  القرنية )انظر  وقو�ض  العينين  ال�صفراوية حول 

الوحيدة  الطريقة  لكن  الدم،  كول�صتيرول  بفرط  الاإ�صابة  احتمال 

الدم  من  عينة  اأخذ  خلال  من  هي  حا�صم،  ب�صكل  ذلك  من  للتاأكد 

وفح�ض م�صتوى الكول�صتيرول فيها.

متى يكون الكول�شتيرول مرتفعا؟ً

اإن المعدل الطبيعي لم�صتوى الكول�صتيرول في الدم في بريطانيا 

هو نحو 5.2 مليمول/ليتر، ونحو 20 % من ال�صكان يظهرون معدلًا 

اأعلى من 6.5 مليمول/ليتر.

باأمرا�ض  اإ�صابتك  خطر  زاد  الكول�صتيرول،  م�صتوى  زاد  وكلما 

القلب الوعائية. ويتم اعتبار م�صتوى الكول�صتيرول »مرتفعاً« ا�صتناداً 

اإلى الارتباط بين خطر الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية وم�صتويات 

عوامل  تواجد  اإلى  بالاإ�صافة   ،)12 )�صفحة  الدم  في  الكول�صتيرول 

خطر اأخرى.

ويعتبر خطر الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية منخف�صاً في حال 

كان م�صتوى الكول�صتيرول دون 5 مليمول/ليتر، لكن الخطر يت�صاعف 

 200 )اأي  مليمول/ليتر   5.2 من  الكول�صتيرول  م�صتوى  يرتفع  حين 

ملغرام/100   250 )اأي  مليمول/ليتر   6.5 اإلى  مل(  ملغرام/100 

مل( ويت�صاعف اأكثر بثلاث مرّات في حال بلغ م�صتوى الكول�صتيرول 

7.8 مليمول/ليتر )300 ملغرام/100 مل(.
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ماذا اأتوقع اأن يبلغ م�شتوى الكول�شتيرول لديّ؟

بريطانيا  في  الدم  في  الكول�صتيرول  لم�صتوى  الطبيعي  المعدل  اإن 

5.2 مليمول/ليتر. وي�صمّ هذا المعدّل عدداً لا باأ�ض به من  هو نحو 

المتغيرات كما يظهر لنا الر�صم البياني الاأول اأدناه. كما اأن للجن�ض 

والعمر تاأثيراً مهماً على م�صتوى الكول�صتيرول.

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11

Females
Males

0 10 20 30 40 50 60 70 80
0
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اأعلى

م�صل الكول�صتيرول )مليمول/ليتر(

العمر )بال�صنوات(

ر�صم بياني يظهر التوزيع التقريبي لمجموع الكول�صتيرول لدى ال�صكان 

في المملكة المتحدة

ر�صم بياني يظهر الاختلاف التقريبي في م�صتوى الكول�صتيرول بالدم 

ح�صب العمر والجن�ض في المملكة المتحدة.

اأدنى

م�صل

 الكول�صتيرول

)مليمول/

ليتر(

عدد

 الاأ�صخا�ض

اإناث

ذكور
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ماذا اأتوقع اأن يبلغ م�شتوى الكول�شتيرول لديّ؟ )تابع(

الرجال

ن�شاء

ن�صبة الرجال 

 بين عمر

 35 و44 �صنة

ن�صبة الن�صاء 

 بين

 35 و44 �صنة

م�صتوى م�صل الكول�صتيرول )مليمول/ليتر(

م�صتوى م�صل الكول�صتيرول )مليمول/ليتر(

ر�صم بياني يظهر توزيع  مجموع الكول�صتيرول لدى الرجال 

بين 35 و44 �صنة.

ر�صم بياني يظهر التوزيع التقريبي لمجموع الكول�صتيرول 

لدى الن�صاء بين 35 و44 �صنة.

كيف يتم ت�صخي�ض فرط كول�صتيرول الدم؟
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م�صتوى  بلغ  حال  في  يت�صاعف  قلبية  اأزمة  من  الموت  اإذاً خطر 

الكول�صتيرول لديك 6.5 مليمول/ليتر بدل 5.2 مليمول/ليتر. ويبدو 

اأن هذه  اأن نفهم جيداً  اأنه يجب  الخطر كبيراً جداً على الرغم من 

النظرية م�صيبة في المطلق وفي الحالات الن�صبية.

موت  خطر  يكون  اأخرى،  خطر  عوامل  اأي  انعدام  حال  في  مثلًا، 

�صاب را�صد م�صتوى الكول�صتيرول في دمه 5.2 مليمول/ليتر )0.08 % 

لكلّ   1( % 0.16 اإلى  الخطر  ويزداد   .)1250 لكلّ   1 اأو  ال�صنة  في 

وعلى  مليمول/ليتر.   6.5 الكول�صتيرول  م�صتوى  بلغ  حال  في   )625

الرغم من ت�صاعف الخطر، يبقى منخف�صاً جداً ولكن مرتفعاً ن�صبياً 

مقارنةً بالاآخرين. ويت�صاعف الخطر اإلى 0.24 % )1 لكلّ 417( في 

حال بلغ م�صتوى الكول�صتيرول 7.8 مليمول/ليتر.

ل اأن يكون م�صتوى  وفي ما يتعلق بهذه المخاطر، فاإنه من المف�صّ

الكول�صتيرول اأدنى من 5 مليمول/ليتر. و�صي�صتفيد الاأ�صخا�ض الذين 

الحياة  واأ�صلوب  الغذاء  في  تغييرات  اتباع  من  اأعلى  معدلًا  يظهرون 

تهدف اإلى تخفي�ض الكول�صتيرول.

مليمول/  6.5 يبلغ  الذي  الدم  في  الكول�صتيرول  مجموع  ويعتبر 

ليتر اأو اأكثر »مرتفعاً«، على الرغم من اأن الخطر المطلق عند هذا 

الم�صتوى لا يعتبر مرتفعاًً بما يكفي ليتطلب علاجاً بالعقاقير، اإلا في 

حال تواجدت عوامل خطر اأخرى مثل ارتفاع �صغط الدم والتدخين 

ما يوؤدي اإلى ازدياد خطر الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية.

اإلى الاأ�صخا�ض الذين يواجهون خطراً مرتفعاً، تهدف  وبالن�صبة 

اأنواع العلاج الحالية اإلى تخفي�ض م�صتوى الكول�صتيرول اإلى ما دون 4 

مليمول/ليتر وم�صتوى األ دي األ- كول�صتيرول اإلى اأقل من 2 مليمول/

ليتر.

تقييم خطر الاإ�شابة باأمرا�ص القلب الوعائية

في حال عانيت من اأزمة قلبية في ال�صابق، يرتفع خطر اإ�صابتك 

اإلى  الدم  تدفق  اأن  يعني  ذلك  لاأن  مرّات،  �صتّ  ثانية  قلبية  باأزمة 

الموت  خطر  ي�صبح  الظروف،  هذه  ظلّ  وفي  م�صبقاً.  ت�صرر  قلبك 
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 6.5 اأمرا�ض القلب الوعائية المرتبط بم�صتوى كول�صتيرول يبلغ  من 

مليمول/ليتر، اأكثر من 3 % )1 من 33( في منت�صف العمر.

ويواجه معظم الاأ�صخا�ض الذين يعانون من الذبحات ال�صدرية 

الاإ�صابة  دون  الحوؤول  الق�صوى  الاأولوية  فمن  لذا  عينه،  الخطر 

باأمرا�ض �صرايين اإ�صافية.

و�صي�صتفيد معظم المر�صى الذين يعانون من الذبحات ال�صدرية 

هو  والهدف  الكول�صتيرول،  م�صتوى  تخفيف  من  القلبية  والاأزمات 

تخفيف مجموع الكول�صتيرول في الدم اإلى اأدنى حدّ ممكن، وبالتاأكيد 

اأقل من 4 مليمول/ليتر.

ويرتفع خطر الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية ثلاث مرّات لدى 

مدخني ال�صجائر، وبالن�صبة عينها لدى الاأ�صخا�ض الذين يعانون من 

ارتفاع �صغط الدم. هذه المخاطر وغيرها تت�صاعف معاً، فنجد مثلًا 

بين  مرات  ت�صع  يرتفع  الوعائية  القلب  باأمرا�ض  الاإ�صابة  خطر  اأن 

الاأ�صخا�ض المدخنين الذين يعانون ارتفاعاً في �صغط الدم، مقارنة 

بالذين لا ي�صكون من هذه العوامل.

الكول�صتيرول  م�صتوى  ارتفاع  مثل  الاأخرى  الخطر  عوامل  وتزيد 

في الدم والتقدم في العمر من خطر اأمرا�ض القلب الوعائية، لذا قد 

المري�ض  لم يكن لدى  لو  الكول�صتيرول حتى  الطبيب معالجة  يقترح 

تاريخ من هذه الاأمرا�ض.

�شبل احت�شاب مخاطر الاإ�شابة باأمرا�ص القلب الوعائية

ال�صرايين  باأمرا�ض  اإ�صابتك  اأن تحدد مدى خطر  ال�صعب   من 

تحديد  بالاإمكان  بات  لكن  راأ�صك،  في  احت�صابها  من خلال محاولة 

ذلك من خلال و�صائل لاحت�صاب هذا الخطر. فمعظم عوامل خطر 

الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية المحددة في جدول توقع الخطر في 

ال�صفحة 10، يربط عوامل الخطر هذه بم�صتويات كول�صتيرول الدم.

وتتوفر جداول منف�صلة للرجال والن�صاء تعك�ض اختلاف خطر اأمرا�ض 

تمثّل   59 اإلى   57 من  ال�صفحات  في  الجداول  اإن  الجن�صين.  بين  القلب 

المقبلة.  الع�صر  ال�صنوات  خلال  الوعائية  القلب  باأمرا�ض  الاإ�صابة  خطر 

الحمراء  المنطقة  في  لديهم  الاإ�صابة  خطر  يحدد  الذين  والاأ�صخا�ض 

كيف يتم ت�صخي�ض فرط كول�صتيرول الدم؟
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الع�صر  ال�صنوات  خلال   %  20 من  اأكبر  الوعائية  القلب  اأمرا�ض  )خطر 

المقبلة اأو 2 % في ال�صنة( يجب اأن يخف�صوا عوامل الخطر لديهم.

اإن الجداول ملائمة لتلاحظ من نظرة واحدة ما اإذا كان خطر 

هذه  اإلى  الاأطباء  ويلجاأ  مرتفعاً.  الوعائية  القلب  باأمرا�ض  اإ�صابتك 

في  الخطر  عوامل  مختلف  تقييم  اأي�صاً  يمكن  اأنهم  غير  الو�صيلة 

جداول ممتدة لاحت�صاب الخطر بطريقة اأكثر دقة.

ولا ي�صمل ذلك كافة عوامل الخطر، فتاريخ اأمرا�ض القلب الوعائية 

هذه  ومعظم  الاإثنية  ي�صمل  لا  اأنه  كما  يحت�صب،  لا  غالباً  العائلة  في 

الجداول غير ناجعة في حالة الاأ�صخا�ض الم�صابين بداء ال�صكري.

و�شيلة ح�شاب عمر القلب

عمر  احت�صاب  على  تقوم  الخطر،  لتحديد  بديلة  و�صيلة  توجد 

القلب ومقارنته بالعمر الفعلي لل�صخ�ض، ولكي تتمكن من ا�صتخدام 

هذه الو�صيلة، يجب عليك معرفة م�صتوى الاإت�ض دي األ- كول�صتيرول 

الطبيب  لك  و�صيقدم  الدم.  �صغط  م�صتوى  اإلى  بالاإ�صافة  لديك، 

الن�صائح حول كيفية تح�صين عمر القلب في حال كان متقدماً.

القلب  اأمرا�ض  مع  العائلة  تاريخ  القلب  عمر  ح�صاب  و�صيلة  وت�صمل 

لا  الغذائي  والنظام  الريا�صية  التمارين  مثل  عوامل  لكن  الوعائية، 

تدخل في هذا الح�صاب.

لمَ يجب قيا�ص م�شتوى الكول�شتيرول في الدم؟

�صيكون من المكلف جداً اإجراء م�صح عام ي�صمل كافة الرا�صدين 

لتحديد الاإ�صابة بفرط كول�صتيرول الدم، لي�ض ب�صبب برنامج الم�صح 

للعلاج  اإقامتها  يتعين  التي  المن�صاآت  كلفة  ب�صبب  اأي�صاً  لكن  وحده 

والمتابعة. لذا فاإن اإجراء م�صح �صامل للكول�صتيرول غير ممكن.

ارتفاعاً في  الاأ�صخا�ض  اإلى ذلك، قد نجد لدى بع�ض  بالاإ�صافة 

الوعائية  القلب  باأمرا�ض  الكول�صتيرول، فيما لا يكون خطر الاإ�صابة 

لدى  القلق  زيادة  مثل  جانبية  مخاطر  لذلك  و�صيكون  جداً.  مرتفعاً 

هوؤلاء الاأ�صخا�ض لاأنهم قد يعتقدون اأنهم لي�صوا ب�صحة جيدة.

لخطر  دقيق  تقييم  اإطار  في  الكول�صتيرول  م�صتوى  قيا�ض  ويتم 

الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية اأو يقا�ض فقط حين تظهر اإ�صارات 

اإلى �صرورة القيام بذلك مثل:
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احت�شاب خطر الاإ�شابة باأمرا�ص القلب الوعائية

لاحت�صاب خطر اإ�صابة �صخ�ض باأمرا�ض القلب الوعائية خلال 10 �صنوات، راجع 

جداول الجن�ض والمدخنين والعمر �صفحة 58 و59.

ثمّ عليك اأن تعرف:

�صغط الدم

مجموع الكول�صتيرول

يمكن  مجهولًا،  كان  حال  وفي  األ(،  دي  )اإت�ض  الكثافة  عالي  الليبوبروتيين 

اعتباره 1 مليمول/ليتر.

وعلى �صبيل المثال، اإن كنت رجلًا في الـ50 من العمر، لا تدخن ولا تعاني من 

ال�صكري ولديك:

	•�صغط الدم = 80/120 ملم زئبق
	•مجموع الكول�صتيرول = 6.2 مليمول/ليتر

	•اإت�ض دي األ = 1.3 مليمول/ليتر
ثمّ:

�صغط الدم الانقبا�صي = 120 ملم زئبق

مجموع الكول�صتيرول/ اإت�ض دي األ = 1.3/6.2 = 4.8

الدم  �صغط  م�صتوى  لاحظ   )59  -  58 )ال�صفحتان  ال�صحيح  الجدول  من 

على  األ  دي  اإت�ض  الكول�صتيرول/  ومجموع  العمودي  المحور  على  الانقبا�صي 

المحور الاأفقي، ثمّ اقراأ قيمة الخطر )راجع المثال في الاأ�صفل(.

في هذه الحالة، �صيكون خطر الاإ�صابة باأزمة قلبية قاتلة اأو غير قاتلة اأو �صكتة 

اأقل بـ 10 % في خلال ال�صنوات الع�صر المقبلة.

رجال لا يعانون من ال�شكري

خطر اأمرا�ض القلب الوعائية اأقل من 10  % خلال ال�صنوات الع�صر المقبلة

خطر اأمرا�ض القلب الوعائية بين 10-20  % خلال ال�صنوات الع�صر المقبلة

خطر اأمرا�ض القلب الوعائية اأكثر من 20  % خلال ال�صنوات الع�صر المقبلة

غير مدخنين مدخنون

دون عمر الـ50 �شنة

مجموع الكول�صتيرول: اإت�ض دي األمجموع الكول�صتيرول: اإت�ض دي األ
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كيف يتم ت�صخي�ض فرط كول�صتيرول الدم؟
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الكول�ستيرول

جداول توقع خطر الاإ�شابة  باأمرا�ص القلب الوعائية

راجع التعليمات �صفحة 57 حول اأ�صاليب ا�صتخدام هذه الجداول لتحديد 

خطر اإ�صابة �صخ�ض باأمرا�ض القلب الوعائية خلال 10 �صنوات.

رجال لا يعانون من ال�شكري

غير مدخنين مدخنون
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خطر اأمرا�ض القلب الوعائية اأقل من 10 % خلال ال�صنوات الع�صر المقبلة

خطر اأمرا�ض القلب الوعائية بين 10 - 20 % خلال ال�صنوات الع�صر المقبلة

خطر اأمرا�ض القلب الوعائية اأكثر من 20 % خلال ال�صنوات الع�صر المقبلة

 �صغط الدم الانقبا�صي يقا�ض بـملم زئبق

مجموع الكول�صتيرول: اإت�ض دي األ = ن�صبة م�صل 

كول�صتيرول الدم اإلى اإت�ض دي األ كول�صتيرول 

خطر اأمرا�ض القلب 

الوعائية خلال ال�صنوات 

الع�صر المقبلة

مجموع الكول�صتيرول: اإت�ض دي األمجموع الكول�صتيرول: اإت�ض دي األ
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مجموع الكول�صتيرول: اإت�ض دي األمجموع الكول�صتيرول: اإت�ض دي األ

ي
�ص

با
ق

لان
 ا

م
د

ال
ط 

غ
�ص

ي
�ص

با
ق

لان
 ا

م
د

ال
ط 

غ
�ص

مجموع الكولي�صرتول: اإت�ض دي األمجموع الكولي�صرتول: اإت�ض دي األ
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جداول توقع خطر الاإ�شابة باأمرا�ص القلب الوعائية )تابع(

راجع التعليمات �صفحة 57 حول اأ�صاليب ا�صتخدام هذه الجداول لتحديد 

خطر اإ�صابة �صخ�ض ما باأمرا�ض القلب الوعائية خلال 10 �صنوات.

ن�شاء لا يعانين من ال�شكري

غير مدخنات مدخنات
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خطر اأمرا�ض القلب الوعائية اأقل من 10 % خلال ال�صنوات الع�صر المقبلة

خطر اأمرا�ض القلب الوعائية بين 10 - 20 % خلال ال�صنوات الع�صر المقبلة

خطر اأمرا�ض القلب الوعائية اأكثر من 20 % خلال ال�صنوات الع�صر المقبلة

خطر اأمرا�ض القلب 

الوعائية خلال ال�صنوات 

الع�صر المقبلة
�صغط الدم الاإنقبا�صي يقا�ض بملم زئبق 

مجموع الكول�صتيرول: اإت�ض دي األ= ن�صبة م�صل 

كول�صتيرول الدم اإلى اإت�ض دي األ  كول�صتيرول .

مجموع الكول�صتيرول: اإت�ض دي األمجموع الكول�صتيرول: اإت�ض دي األ
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مجموع الكول�صتيرول: اإت�ض دي األمجموع الكول�صتيرول: اإت�ض دي األ
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مجموع الكول�صتيرول: اإت�ض دي األمجموع الكول�صتيرول: اإت�ض دي األ
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كيف يتم ت�صخي�ض فرط كول�صتيرول الدم؟
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• فرط كول�صتيرول الدم )على �صبيل المثال اأورام الاأوتار ال�صفراء 	

والاأورام ال�صفراء حول العين اأو قو�ض القرنية في عمر مبكر(

• �صوابق اإ�صابة ال�صخ�ض باأمرا�ض القلب الوعائية	

• وجود عوامل خطر اأخرى تتعلق باأمرا�ض القلب الوعائية	

• تاريخ العائلة مع اأمرا�ض القلب الوعائية	

• تاريخ العائلة مع فرط كول�صتيرول الدم.	

متى يجب قيا�ص م�شتويات الكول�شتيرول في الدم؟

يجب قيا�ض الكول�صتيرول في الدم كجزء من تقييم �صامل لخطر 

الوعائية،  القلب  اأمرا�ض  تقييم  اإلى  وبالاإ�صافة  ال�صرايين.  اأمرا�ض 

الحياة  واأ�صلوب  الغذائي  النظام  عن  ن�صائح  لتقديم  حاجة  ثمة 

الم�صوؤول  اأو  العام  الطبيب  بذلك  يقوم  ما  وغالباً  العلاج،  وو�صائل 

ال�صحي في مكان العمل.

وتغطي ال�صفحة 62 النقاط الاأبرز التي يجب اأن ي�صملها تقييم 

خطر الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية.

تترافق  لا  وال�صيدلية  المنزل  في  الكول�صتيرول  قيا�ض  عدّة  اإن 

عادةً مع اأ�صاليب قيا�ض عوامل خطر اأخرى، وقد لا تكون مفيدة جداً 

لوحدها. واإن �صككت اأنك تعاني من م�صتوى مرتفع من الكول�صتيرول، 

فمن المهم اأن تراجع الطبيب العام.

كيف يقا�ص م�شتوى الكول�شتيرول في الدم؟

عادةً ياأخذ الطبيب اأو الممر�صة عيّنةً من الدم من العرق، وير�صله 

اإلى مختبر معتمد لتحليله. ولا تتاأثر م�صتويات مجموع الكول�صتيرول 

بالوجبة الاأخيرة التي تناولتها، كما اأنك ل�صت م�صطراً للامتناع عن 

تناول الطعام في الليلة التي ت�صبق فح�ض الكول�صتيرول. 

وقد يرغب الطبيب في فح�ض كافة م�صتويات الدهون في الوقت 

عينه لتقييم الليبوبروتيين العالي الكثافة )اإت�ض دي األ- كول�صتيرول( 

األ–كول�صتيرول(  دي  )األ  الكثافة  المنخف�ض  والليبوبروتيين 

والتريغلي�صيريد.
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اأخذ عينات الدم من اأجل فح�ص الكول�شتيرول

العرق  في  الاإبرة  تدخل  ثم  الحقن،  مكان  تعقيم  ويتم  العرق  يختار 

وي�صحب الدم منه لفح�صه.

التي  الاأخيرة  بالوجبة  يتاأثر  التريغلي�صيريد  م�صتوى  اأن  غير 

تتناولها، لذا يتعين عليك اأن تمتنع عن الطعام في الليلة التي ت�صبق 

الخ�صوع للفح�ض.

خلال  من  الفح�ض  اإجراء  على  المحمولة  الاآلات  بع�ض  وتقدر 

وخزة واحدة بالاإ�صبع، وهي تقي�ض الدهون وتتوفر في بع�ض العيادات 

اأن تح�صل  ا�صتخدامها، يمكن  المتخ�ص�صة. وفي حال  الطبية غير 

باأمرا�ض  الاإ�صابة  خطر  لتقييم  الفح�ض  بعد  مبا�صرة  النتيجة  على 

الن�صيحة فوراً  الطبيب  الفور. هكذا يقدم لك  الوعائية على  القلب 

بدل انتظار ب�صعة اأيام للح�صول على النتيجة من المختبر.

الاإبرة

الب�صرة

العرق

الطبيب/الممر�ض

الحقنة

المري�ض

يمكن ا�صتخدام �صريط مطاطي 

كعا�صبة لجعل العرق اأكثر بروزاً

كيف يتم ت�صخي�ض فرط كول�صتيرول الدم؟
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تقييم خطر الاإ�شابة باأمرا�ص القلب الوعائية

الكول�صتيرول،  م�صتوى  لقيا�ض  الدم  من  عينة  اأخذ  اإلى  بالاإ�صافة 

�صيحتاج الطبيب اإلى تدوين الاأمور التالية:

• الجن�ض	

• الوزن والطول	

• الدم، 	 �صغط  ارتفاع  )ال�صكري،  ال�صخ�صي  الطبي  التاريخ 

الاأزمات القلبية ال�صابقة، الذبحات ال�صدرية(

• تاريخ العائلة مع الاإ�صابات باأمرا�ض القلب الوعائية في عمر 	

مبكر

• التدخين	

• تناول الم�صروبات الممنوعة	

• نمط الغذاء والتمارين الريا�صية	

• قيا�ض �صغط الدم	

• بالن�صبة للرجال، ما اإذا كنت من اأ�صول جنوب اآ�صيوية.	

متى يجب قيا�ص م�شتوى اإت�ص دي األ-كول�شتيرول؟

غالباً ما �صيطلب الطبيب اأن تخ�صع لفح�ض دم لتحديد مجموع 

تحتوي  التي  الجزيئات  كافة  مجموع  اأي  الج�صم،  في  الكول�صتيرول 

واإت�ض دي   األ  األ دي  الـ  الدم بما فيها  الكول�صتيرول في مجرى  على 

األ- كول�صتيرول. وفي  حال كانت النتيجة اإيجابية، لن يتعين عليك 

الخ�صوع اإلى فحو�ض اإ�صافية، بل �صين�صحك الطبيب فقط بالخ�صوع 

لفح�ض مماثل مجدداً بعد ب�صع �صنوات للتحقق ما اإذا طراأ اأي تغيير.

اإت�ض دي  الـ  يقا�ض  مرتفعاً،  الكول�صتيرول  كان مجموع  وفي حال 

ويعتبر  الدم.  في  للدهون  �صاملة  اإطار مراجعة  في  كول�صتيرول  األ- 

حول  المعلومات  من  الممكن  الاأكبر  القدر  لاكت�صاف  �صرورياً  ذلك 

خلل الدهون في الج�صم. ويبلغ معدل الـ اإت�ض دي األ- كول�صتيرول  في 

الدم 1.3 مليمول/ليتر لدى الرجال و1.5 مليمول/ليتر لدى الن�صاء، 

وقد يعزى ذلك اإلى الفرق في الهرمونات الجن�صية. 
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م�صتوى ارتفاع  نتيجة  مرتفعاً  الكول�صتيرول  مجموع  يكون   وقد 

الـ اإت�ض ديل األ –كول�صتيرول اإلى ما فوق 2 مليمول/ليتر، وفي هذه 

باأمرا�ض  اإ�صابتك  خطر  يرتفع  لم  حال  في  محظوظاً  تكون  الحال 

القلب الوعائية.  ويزداد خطر الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية في 

ناتجاً عن انخفا�ض  الدم  الكول�صتيرول في  ارتفاع مجموع  حال كان 

كثافة الاإت�ض دي األ- كول�صتيرول، ما يعني ارتفاع الاأل دي األ.

تمكّن  الوعائية  القلب  باأمرا�ض  الاإ�صابة  خطر  قيا�ض  اأ�صاليب  اإن 

ن�صبة قيا�ض  خلال  من  وترجمتها  الكول�صتيرول  مخاطر  معرفة   من 

الـ اإت�ض دي األ- كول�صتيرول من مجموع الكول�صتيرول. مثلًا في حال كان 

مجموع الكول�صتيرول لدى اأحد الاأ�صخا�ض 8.1 مليمول/ليتر والاإت�ض دي 

األ 2.1 مليمول/ليتر، فاإن ن�صبة مجموع الكول�صتيرول اإلى الاإت�ض دي األ 

اإلى  الكول�صتيرول  ن�صبة مجموع  وترتبط   .  3.8  = 8.1/2.1 لديه هي 

الاإت�ض دي األ التي تتجاوز الـ6 بارتفاع خطر اأمرا�ض القلب الوعائية.

لا اأفهم لمَ تغير م�شتوى الكول�شتيرول لديّ

اإذا ق�صت م�صتوى الكول�صتيرول لديك ب�صكل منتظم، �صتجد غالباً اأن 

الم�صتوى قداختلف ب�صكل غير متوقع حتى من دون اأن تكون قد اأجريت اأي 

تغييرات على الاأ�صلوب الغذائي اأو نمط الحياة اأو تغيير في اأ�صلوب العلاج.

وال�صبب الاأكثر ترجيحاً خلف ذلك، هو اأنه - ومثل كافة الفحو�ض 

المخبرية - توجد اختلافات في المقايي�ض لا يمكن اإلغاوؤها، بع�صها 

ينتج عن عملية القيا�ض ذاتها )اختلافات تحليلية( والاأخرى نتيجة 

عوامل موروثة فينا جميعنا )اختلافات بيولوجية(.

الاختلافات التحليلية

المختبرات  معظم  في  الكول�صتيرول  قيا�ض  في  الاختلافات  اإن 

م�صتوى  كــان  حــال  ففي   .% و2   1 بين  ــراوح  ــت ت �صئيلة،  المعتمدة 

التغييرات  �صتوؤدي هذه  مليمول/ليتر،   6 ما  �صخ�ض  لدى  الكول�صتيرول 

لم  حال  في  مليمول/ليتر  و6.1   5.9 بين  النتيجة  قراءة  اختلاف  اإلى 

يقارن م�صتوى  اأن  ل�صمان  برنامج عالمي  ويوجد  اآخر.  اأي عامل  يتغير 

الكول�صتيرول الذي يقا�ض في مختبر معتمد ما بالم�صتوى في مختبر ثانٍ.

كيف يتم ت�صخي�ض فرط كول�صتيرول الدم؟
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الاختلافات البيولوجية في قيا�ص الكول�شتيرول

اختلافات في اأخذ عينات الدم

مثلًا، لدى و�صع العا�صبة لمدّة طويلة، ي�صحب الدم من عرق بعد 

اإدخال  ي�صهّل  ما  العرق،  لاإبراز  بالعا�صبة  الذراع  على  ال�صغط 

لفترة  العا�صبة  تو�صع  عرق،  على  العثور  �صعب  حال  وفي  الاإبرة. 

اأطول ما قد يوؤدي اإلى اإظهار اأن كمية الكول�صتيرول اأكبر لاأن الماء 

�صيت�صرب موؤقتاً خارج العروق نتيجة ال�صغط.

اختلافات فيزيولوجية

تتاأثر الاختلافات الفيزيولوجية بالعمر والجن�ض. وترتفع م�صتويات 

هذا  نمط  اأن  من  الرغم  على  بالعمر  التقدم  مع  الكول�صتيرول 

يرتفع  للرجال،  فبالن�صبة  والن�صاء.  الرجال  بين  يختلف  الارتفاع 

م�صتوى الكول�صتيرول في الدم حتى عمر الـ50 �صنة حين يبداأ في 

الن�صاء حتى  ثابتةً لدى  الم�صتويات  التراجع ب�صكل طفيف. وتبقى 

يبلغن �صنّ انقطاع الطمث، حين ترتفع اإلى م�صتويات اأعلى من تلك 

الم�صجلة لدى الرجال.

المو�شم

وتكون  الكول�صتيرول،  م�صتويات  على  مو�صمية  تغيرات  تطراأ 

3 % في ال�صتاء مقارنةً بال�صيف. ولم  اأعلى بحوالى  الم�صتويات 

الغذائي  النظام  اأن  يبدو  لكن  كامل،  ب�صكل  ذلك  اأ�صباب  تتو�صح 

على �صلة بذلك.

الدورة ال�شهرية

على  ال�صهرية،  الدورة  خلال   % 9 بن�صبة  المعدلات  تختلف  قد 

وتبقى  الدورة.  من  الاأول  الن�صف  في  الاأعلى  الم�صتوى  يكون  اأن 

اأي�ض  على  للاأ�صتروجين  المعروفة  الاآثار  مع  الدورية  الاختلافات 

الدهون.



65

الاختلافات البيولوجية في قيا�ص الكول�شتيرول )تابع(

الحمل

ب�صبب  الحمل  خلال  كبير  ب�صكل  الكول�صتيرول  م�صتويات  ترتفع 

تغيرات في الهرمونات.

تغيرات في اأ�شلوب الحياة )الغذاء والتمارين والم�شروبات الممنوعة والقهوة(

راجع �صفحة 75 حول تاأثير الغذاء واأ�صاليب الحياة الاأخرى على 

م�صتويات الكول�صتيرول.

الاأمرا�ص

نذكر منها مثلًا الالتهابات والعمليات الجراحية والاأزمات القلبية؛ 

م�صتويات  على  التاأثير  على  قادر  الاأمرا�ض  هذه  من  نوع  فاأي 

الكول�صتيرول. وتوؤدي الاإ�صابة باأزمة قلبية اإلى تراجع تركيز مجموع 

اأ�صابيع.  لعدّة  ذلك  تاأثير  وي�صتمر  �صاعة،   24 خلال  الكول�صتيرول 

الانخفا�ض  اأي�صاً  ذلك  وي�صرح  التوتر،  اإلى  ذلك  يعزى  ما  وغالباً 

الذي يطراأ بعد الخ�صوع لعملية جراحية اأو التعر�ض ل�صدمة كبرى. 

توؤدي  قد  الفيرو�صية  العدوى  مثل  ن�صبياً  الب�صيطة  الاأمرا�ض  وحتى 

اإلى تراجع م�صتويات الكول�صتيرول في الدم اإلى حدود 15 %.

الاأورام الخبيثة

ال�صرطان،  اأمرا�ض  نوع من  اأي  يعاني من  ال�صخ�ض  في حال كان 

يتراجع م�صتوى الكول�صتيرول في الدم عادةً. وغالباً ما يعزى ذلك 

اإلى نموّ الاأورام بطريقة لا يمكن التحكم بها، ما يمتد اإلى تكتلات 

الخلايا بما فيها الكول�صتيرول.

العقاقير

على  اأخرى  اأمرا�ض  لمعالجة  تو�صف  التي  العقاقير  بع�ض  توؤثر 

الكول�صتيرول وغيره من الدهون في الدم. وقد تمت مناق�صة ذلك 

في ال�صفحة 49.

كيف يتم ت�صخي�ض فرط كول�صتيرول الدم
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اأقل دقة في قيا�ض  ال�صا�صة  الكول�صتيرول ذات  اأجهزة تحليل  اإن 

فيها  تكون  وقد  المختبرات،  تحاليل  من  الكول�صتيرول  م�صتويات 

اختلافات كبيرة.

الاختلافات البيولوجية

قد توؤدي الاختلافات البيولوجية اإلى تغييرات اأكبر من الاختلافات 

التحليلية. وقد تختلف م�صتويات الكول�صتيرول حتى 8 % لدى �صخ�ض 

مليمول/  6 البالغ  الكول�صتيرول  م�صتوى  مجموع  يتراوح  وقد  واحد. 

ليتر، بين 5.5 و 6.5 مليمول/ليتر نتيجة الاختلاف. وينتج الاختلاف 

البيولوجي عن عدد من العوامل التي وردت في ال�صفحة ال�صابقة.

النقاط الاأ�شا�شية

الجميع  � ي�صمل  الدم  كول�صتيرول  لفرط  عام  اإجراء فح�ض  اإن 

غير فعّال.

يجب قيا�ض م�صتوى الكول�صتيرول في اإطار تقييم �صامل لخطر  �

الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية.

م�صتويات الكول�صتيرول تختلف من حين اإلى اآخر لدى ال�صخ�ض  �

الواحد.
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 لماذا نعالج فرط
 كولستيرول الدم؟

معالجة  فوائد  بو�صوح  الما�صية، ظهرت  الع�صرين  ال�صنوات  في 

فرط كول�صتيرول الدم، لكن قبل ذلك لم تتمكن الدرا�صات ال�صريرية 

من التو�صل اإلى نتائج حا�صمة لعدّة اأ�صباب منها:

• م�صتوى 	 تخفي�ض  في  فعّالةً  تكن  لم  البدائية  العلاجات  اأن 

الكول�صتيرول في الدم.

• اأن الدرا�صات �صملت عدداً قليلًا من المر�صى ما اأعاق التو�صل 	

اإلى نتائج وا�صحة - من الاأ�صعب الح�صول على اإجابة وا�صحة 

من اختبار في حال كانت الاختبارات ال�صريرية قليلةً.

• اأن الاأ�صخا�ض الذين اختيروا للم�صاركة في الدرا�صات كان خطر 	

الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية لديهم منخف�صاً.

بو�صوح  الدرا�صات  اأظهرت  الما�صي،  القرن  ثمانينيات  منذ 

فوائد تخفي�ض م�صتوى الكول�صتيرول، على الاأخ�ض اإذا ما كان خطر 

اأمرا�ض القلب الوعائية مرتفعاً.

تخفي�ص م�شتوى الكول�شتيرول يخف�ص الاأزمات القلبية

اأن تغيير النظام  1981 في النروج  اأجريت عام  اأظهرت درا�صة 

الغذائي وتخفي�ض كمية الدهون في الدم والتوقف عن التدخين هي 

)على  القلب  ب�صرايين  المتعلقة  الم�صاكل  عدد  من  تخفف  عوامل 
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في  ال�صعب  من  كان  اأنه  اإلّا   .%  45 بن�صبة  القلبية(  الاأزمات  الاأخ�ض 

هذه الدرا�صة التفريق بين اآثار التوقف عن التدخين )الذي حققه 45 % 

م�صــــتوى  تخفي�ض  واآثار  الدرا�صة(  �صملتهم  الذين  الاأ�صخا�ض  من 

الكول�صتيرول )13 %(.

اأن  المتحدة  الولايات  اأطباء في  اأظهر  بعد ذلك بثلاث �صنوات، 

تخفي�ض م�صتوى الكول�صتيرول في الدم بوا�صطة عقار كول�صتيرامين 

في  اآلاف رجل  اأربعة  لدى  بن�صبة  %1  القلبية  الاأزمات  خفف عدد 

الكول�صتيرول  م�صتوى  انخفا�ض  اأن  الرغم من  العمر، على  منت�صف 

كان متوا�صعاً ن�صبياً وبلغ 8.5 % فقط.

 1987 عام  م�صابهة  نتائج  اإلى  هل�صينكي  في  الباحثون  وتو�صل 

التي  العقارات  من  اآخر  نوع  وهو  جيمفيبروزيل،  عقار  با�صتخدام 

ت�صاهم في تخفيف م�صتوى الكول�صتيرول. وتراجعت م�صتويات مجموع 

الم�صاكل  عدد  تراجع  فيما   ،%  10 بن�صبة  الدم  في  الكول�صتيرول 

ال�صدرية،  والذبحات  قاتلة،  وغير  قاتلة  قلبية  )اأزمات  القلبية 

والمجازة التاجية( بن�صبة 37 %.

وتظهر تلك الدرا�صات اأن تخفي�ض م�صتويات الكول�صتيرول يخفف 

من خطر م�صاكل القلب، لكنها لم تظهر التغير الذي يطراأ على ن�صب 

تخفيف  اإلى  يهدف  الفعّال  العلاج  لاأن  مهماً  ذلك  ويعتبر  الوفيات. 

اأن العلاج لا يزيد  الوعائية. واعلم  القلب  اأمرا�ض  الموت من  خطر 

اأ�صباب  عدّة  وتوجد  ال�صرطان.  مثل  اأخرى  باأمرا�ض  الاإ�صابة  خطر 

معقولة ت�صرح لماذا لم تظهر الدرا�صات تغييراً في معدل الوفيات، 

الاأ�صخا�ض  من  �صغيراً  �صملت عدداً  الدرا�صات  تلك  اأن  هو  واأبرزها 

على  تاأثيرها  كان  عقاقير  وبا�صتخدام  الوقت  من  ق�صيرة  لفترة 

تخفي�ض الكول�صتيرول متوا�صعاً.

تخفي�ص الكول�شتيرول يبطئ اأمرا�ص ال�شرايين

تخفي�ض  في  ي�صاهم  الذي  العلاج  اأثر  ذلك  بعد  الاأطباء  در�ض 

الكول�صتيرول على ما يح�صل في ال�صرايين. واأظهرت �صبع درا�صات ن�صرت 

بين عامي 1987 و1994، وا�صتخدمت و�صائل علاج مختلفة، نتائج م�صابهة.



69

عن  الناتج  ال�صرايين  �صيق  يفح�ض  العلاج،  تقديم  وقبل 

التراكمات الدهنية بوا�صطة �صور الاأ�صعة.

واأظهرت �صور الاأ�صعة اللاحقة بطء تقدم اأمرا�ض ال�صرايين لدى 

المر�صى الذين تلقوا علاجاً فعلياً لتخفي�ض الكول�صتيرول بدل العلاج 

حجم  تقلّ�ض  المر�صى  من  قليل  عدد  ولدى  )بلا�صيبو(.  الوهمي 

ال�صوائب في جدران ال�صرايين. ولكن حتى حين لم تتقلّ�ض ال�صوائب، 

ظهر اأن العلاج �صاهم في جعل التراكمات الدهنية اأكثر ا�صتقراراً، 

ما خفّ�ض خطر تخثّر الدم وان�صداد ال�صرايين بالكامل.

تخفي�ص الكول�شتيرول يزيد حظوظ النجاة

ارتفاع  من  يعاني  الذي  المري�ض  اأن  على  الاأول  الدليل  اإن 

اإح�صاء  اأطول في حال تخفي�صه، جاء من  الكول�صتيرول يعي�ض حياةً 

نتائج درا�صات �صريرية �صابقة. وتعرف هذه التقنية بـ»التحليل البعدي« 

وم�صداقيتها الاإح�صائية اأكبر من التجارب العيادية الفردية.

اأظهر التحليل البعدي اأن تخفي�ض م�صتوى الكول�صتيرول في الدم 

كول�صتيرول  م�صتوى  من  يعانون  الذين  المر�صى  لدى   % 10 بن�صبة 

يبلغ 6 مليمول/ليتر، يوؤدي اإلى تخفي�ض عدد الوفيات بن�صبة 10 %.

توفر  لم  الفردية  الاختبارات  لاأن  البعدي  التحليل  ا�صتخدم  وقد 

المعلومات الكافية لدعم الا�صتنتاج وذلك لاأن:

• العقاقير الم�صتخدمة خف�صت م�صتوى الكول�صتيرول ب�صكل متوا�صع	

• عدد الم�صاركين في الاختبارات الفردية كان قليلًا	

• لم يكن المر�صى عر�صة لخطر كبير من اأمرا�ض القلب الوعائية 	

وبالتالي لي�صوا عر�صة لاأعرا�ض �صحية تتعلق بالقلب.

نتائج الاختبارات العيادية وال�شتاتين

جديد  نوع  توفير  في  الحديث  الطب  بداأ  الاأخيرة،  ال�صنوات  في 

من العقاقير التي تعرف با�صم »ال�صتاتين« والتي ت�صاهم في تخفي�ض 

في  فعاليتها  العيادية  التجارب  اأثبتت  وقد  الكول�صتيرول،  م�صتوى 

تح�صين اأمد الحياة.

لماذا نعالج  فرط كول�صتيرول الدم؟
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�صيمڤا�صتاتين  حياة  »اأمد  درا�صة  كانت  الاأولى  والتجربة 

الذبحات  من  يعانون  مري�صاً   4444 ح�صل  حيث  الا�صكندناڤية«، 

ال�صدرية واحت�صاء ع�صلة القلب ومعدل كول�صتيرول في الدم يتراوح 

بين 5.5 و8 مليمول/ليتر على علاج ال�صتاتين اأو علاج وهمي.

الوعائية  القلب  باأمرا�ض  الاإ�صابات  من  الوفيات  انخف�صت  وقد 

 ،%  30 اإلى  الاإجمالية  الوفيات  ن�صب  تراجعت  فيما   %  42 بن�صبة 

الذين  لدى   %  30 بن�صبة  الدم  في  الكول�صتيرول  م�صتوى  وتراجع 

بن�صب  والن�صاء  الرجال  ا�صتفاد  وقد  ال�صيمڤا�صتاتين.  على  ح�صلوا 

مت�صاوية من العلاج، وكانت ن�صب انخفا�ض اأمرا�ض القلب الوعائية 

مت�صابهة لدى الفئات ال�صابة والمتقدمة في ال�صنّ. وقد تاأكدت هذه 

النتائج في اختبارات اأخرى ا�صتخدمت فيها اأنواع اأخرى من العقاقير 

مثل ال�صتاتين والپراڤا�صتاتين.

واأظهرت الاختبارات اأن الفوائد هي عينها لدى المدخنين وغير 

الدم  �صغط  ارتفاع  من  يعانون  الذين  المر�صى  ولدى  المدخنين، 

والذين لا يعانون منه، كما لدى الذين يعانون من ال�صكري والذين لا 

يعانون منه ولدى المتقدمين في ال�صنّ.

و�صملت معظم تلك الاختبارات مر�صى يعانون من اأمرا�ض القلب 

�صملت  ا�صكتلندا  في  واحدة  درا�صة  اأن  من  الرغم  على  الوعائية، 

الاختبارات  نتائج  واأظهرت  الاأمرا�ض.  هذه  من  يعانون  لا  اأ�صخا�صاً 

اأن العلاج قد خفّ�ض احتمال الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية، على 

الرغم من اأن ن�صب النجاة لم تظهر ب�صكل وا�صح، ويعزى ذلك اإلى اأن 

اأقل مقارنةً  الاأ�صخا�ض الذين �صملتهم الدرا�صة كانوا عر�صة لخطر 

بالذين خ�صعوا لدرا�صات اأخرى تتعلق بال�صتاتين.

»درا�صة  هي  ال�صتاتين  اأهمية  على  ت�صيء  اأخرى  درا�صة  وتوجد 

من  يعاني  �صخ�ض  األف   200 من  اأكثر  �صملت  وقد  القلب«،  حماية 

بن�صبة  الوفيات  معدّل  انخف�ض  وقد  ال�صكري.  اأو  ال�صرايين  اأمرا�ض 

اأكثر من خم�ض  الثلث لدى الاأ�صخا�ض الذين تلقوا العقار على مدى 

�صنوات.
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دون  من  )ولكن  ال�صكري  من  يعانون  الذين  للمر�صى  وبالن�صبة 

لم�صاكل  التعر�ض  خطر  انخف�ض  فقد  و�صرايين(،  قلب  اأمرا�ض 

واأظهرت   .%  25 بن�صبة  وال�صكتات  القلبية  بالاأزمات  تتعلق  �صحية 

درا�صة »اأتورڤا�صتاتين ال�صكري التعاونية« )كارد�ض( اأن ال�صتاتين قد 

حمى الم�صابين بال�صكري من الاأزمات القلبية. وقد ا�صتخدم عقار 

الاأتورڤا�صتاتين في التجربة.

وكان لاختبارات ال�صتاتين الاأثر العميق في الت�صديد على اأهمية 

القلب  باأمرا�ض  الاإ�صابة  في  ي�صاهم  خطر  كعامل  الكول�صتيرول 

اأن تخفي�ض م�صتوى الكول�صتيرول  اأدنى �صكّ في  الوعائية. ولا يوجد 

الاإ�صابة  خطر  يخف�ض  العقاقير  هذه  ا�صتخدام  خلال  من  الدم  في 

باأمرا�ض القلب الوعائية ويح�صّن من اأمد الحياة.

ال�صكتة  من  الحماية  في  نجاحات  اأي�صاً  الاختبارات  واأظهرت 

الدماغية.

هل ي�شبب تخفي�ص الكول�شتيرول اأي اأذى؟

وو�صائل  ال�صحف  في  الاهتمام  من  الكثير  ال�صوؤال  هذا  جذب 

ذات  الاأخرى  العلاج  اأنواع  من  اأكثر  ال�صنوات  مدى  على  الاإعلام 

ال�صلة، مثل اإدارة ارتفاع �صغط الدم. ويوجد �صوؤال مت�صل اآخر حول 

ما اإذا كان الاأ�صخا�ض الذين يعانون من م�صتوى كول�صتيرول منخف�ض 

هم اأكثر عر�صة لاأنواع اأخرى من الاأمرا�ض مثل ال�صرطان.

الدرا�شات ال�شريرية و ال�شلامة

م�صتوى  تخفي�ض  �صلامة  مدى  حول  الاأولية  ال�صكوك  اإن 

في  اأجريت  التي  ال�صريرية  الدرا�صات  في  بداأت  الكول�صتيرول 

على  تراجع  القلبية  الاأزمات  عدد  اأن  اأظهرت  والتي  الثمانينيات، 

الرغم من اأن معدل الوفيات الاإجمالي لم ينخف�ض.

اإلى ارتفاع ن�صب الانتحار وحالات  واأ�صار بع�ض هذه الاختبارات 

الوفيات العنيفة لدى الاأ�صخا�ض الذين يتلقون العلاج الفعلي مقارنةً 

جداً  قليلًا  كان  العدد  لكن  الوهمي،  العلاج  يتلقون  الذين  باأولئك 

لماذا نعالج  فرط كول�صتيرول الدم؟
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والفرق بين المجموعتين لم يكن موؤثراً من الناحية الاإح�صائية.

العلاقة،  وجود  احتمال  البع�ض  اأيد  ذلك،  من  الرغم  وعلى 

بعد  اإليها  التو�صل  تم  بنتائج  ربطت  قد  النتائج  بع�ض  اأن  خ�صو�صاً 

اإجراء  اأن  اأظهر  ما  المختبرات،  في  حيوانات  �صملت  اختبارات 

تعديلات على كمية الدهون الم�صتهلكة يوؤدي اإلى تغييرات �صلوكية.

ومن المهم الاإ�صارة اإلى اأن �صلبيات الاأعرا�ض الجانبية لعلاج ما 

الانتحار  الاآن مراجعة م�صائل  وتتم  اإيجابياته.  تتفوق عليه  ما  غالباً 

وحالات الوفيات العنيفة من خلال درا�صات فردية ومن خلال مراجعة 

مجموعة من الدرا�صات عبر ا�صتخدام تقنية التحليل البعدي، حيث 

لم تظهر الدرا�صات الفردية والتحليل البعدي اأي ارتفاع بارز في فئة 

بين  ارتباط  اأي  الحوادث والانتحار ولم تظهر  الناتجة عن  الوفيات 

اأي  البعدي  التحليل  يظهر  لم  كما  الكول�صتيرول.  وتخفي�ض  المزاج 

ارتفاع في حالات الوفاة من مر�ض ال�صرطان.

م�شتويات الكول�شتيرول المنخف�شة طبيعياً

توجد علاقة على �صكل »U« ترتبط بين اإجمالي الوفيات )الوفيات 

لكافة الاأ�صباب( وم�صتويات الكول�صتيرول في الدم. ويتعلق هذا الر�صم 

علاج،  اأي  اإلى  الخ�صوع  دون  من  الكول�صتيرول  بم�صتويات  البياني 

ويمكن تف�صيره على اأنه ي�صير اإلى اأن معدل الوفيات الاإجمالي اأعلى 

4 مليمول/ لدى الاأ�صخا�ض الذين يبلغ م�صتوى الكول�صتيرول لديهم 

ليتر مقارنة بالاأ�صخا�ض الذين يبلغ المعدل لديهم 5 مليمول/ليتر.

الاأعلى  الوفيات  ن�صبة  ف�صبب  �صحيحاً؛  التف�صير  هذا  ويعتبر 

يرتبط  المنخف�ض  الكول�صتيرول  ذوي  الاأ�صخا�ض  لدى  ظاهرياً 

اأن  المعروف  فمن  بال�صرطان.  الاإ�صابة  نتيجة  المبكرة  بالاأمرا�ض 

ال�صرطان يخف�ض م�صتوى الكول�صتيرول )انظر �صفحة 65(، وال�صبب 

الاأكثر ترجيحاً هو اأن المري�ض يعاني م�صبقاً من ورم خبيث لم يتم 

ت�صخي�صه عند اأخذ عينة الدم لفح�ض م�صتوى الكول�صتيرول.

م�صتويات  باأن  الا�صتنتاج  في  ت�صاهم  اأخرى  اأ�صباب  وتوجد 

الكول�صتيرول المنخف�صة في الدم غير موؤذية وقد تكون مفيدة:
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• م�صتويات 	 تختفي  �صنة(،   30( المدى  الطويلة  المتابعات  في 

الوفيات المرتفعة المرتبطة بانخفا�ض م�صتويات الكول�صتيرول. 

الم�صبب  هي  المنخف�صة  الكول�صتيرول  م�صتويات  كانت  ولو 

هي  كما  ظلت  المرتفعة  الوفيات  م�صتويات  لكانت  لل�صرطان، 

عليه.

• لدى بع�ض ال�صكان، مثل �صكان الريف في ال�صين يكون م�صتوى 	

الكول�صتيرول منخف�صاً طبيعياً من دون ظهور م�صتوى مفرط من 

الوفيات الناتجة عن الاأورام الخبيثة والانتحار والعنف.

• اأظهر العديد من التجارب العيادية، من �صمنها درا�صة »حماية 	

القلب« و»كارد�ض« و»جوبيتر«، اأن الا�صخا�ض الذين يواجهون خطر 

الكول�صتيرول  تخفي�ض  من  ي�صتفيدون  الوعائية  القلب  اأمرا�ض 

الكول�صتيرول  م�صتويات  كانت  لو  حتى  ال�صتاتين  عقار  بوا�صطة 

لديهم منخف�صة ن�صبياً )اإجمالي مجموع الكول�صتيرول اأقل من 5 

مليمول/ليتر، واأل دي األ-كول�صتيرول اأقل من 3 مليمول/ليتر(.

لماذا نعالج  فرط كول�صتيرول الدم؟
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النقاط الاأ�شا�شية

تخفي�ض الكول�صتيرول يحمي من اأمرا�ض القلب. �

تخفي�ض الكول�صتيرول يزيد من اأمد الحياة. �

باأمرا�ض  � اإ�صابتك  الكول�صتيرول لا يزيد من احتمال  تخفي�ض 

اأخرى.
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علاج فرط  كولستيرول 
الدم من دون عقاقير

اإن �صبب علاج فرط كول�صتيرول الدم هو تخفي�ض خطر الاإ�صابة 

اإجراء  دائماً  يبقى  الاأف�صل  والعلاج  الوعائية،  القلب  باأمرا�ض 

اأي�صاً  يتعين  كما  الغذائي.  والنظام  الحياة  اأ�صلوب  على  تغييرات 

معالجة اأمرا�ض اأخرى مثل ارتفاع �صغط الدم.

ف�صتكون  الوعائية،  القلب  باأمرا�ض  للاإ�صابة  عر�صة  كنت  واإن   

الدم  في  الكول�صتيرول  م�صتوى  لتخفي�ض  العقاقير  لتناول  بحاجة 

في  وحدها  والغذاء  الحياة  نمط  في  التغييرات  ت�صاهم  لم  حال  في 

تخفي�ض الكول�صتيرول.

نمط الحياة

ت�صهم بع�ض التغييرات في اأ�صلوب الحياة في تخفي�ض خطر الاإ�صابة 

وتناول  التدخين  عن  التوقف  ذلك  وي�صمل  الوعائية،  القلب  باأمرا�ض 

الم�صروبات الممنوعة باعتدال وفقدان الوزن وزيادة تمارين الاأيروبيك.

تدخين ال�شجائر

يظهر المدخنون الذين يتخلون عن التدخين تراجعاً �صريعاً في 

خطر الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية )50 % في عام واحد(، على 

يبلغه  الذي  الم�صتوى  بعيداً عن  التراجع لا يزال  اأن هذا  الرغم من 

ال�صعب  من  وبالطبع  طويلة.  ل�صنوات  يدخنوا  لم  الذين  الاأ�صخا�ض 

للتو�صل  الم�صاعدة  الح�صول على  يمكن  ولكن  التدخين  التخلي عن 
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اإلى ذلك. ويمكن ا�صتخدام رقع النيكوتين اأو العلكة على الاأخ�ض لدى 

اإن  الاأ�صخا�ض الذين يملكون الرغبة الكافية للاإقلاع عن التدخين. 

التخلي عن التدخين لا يخف�ض م�صتويات الكول�صتيرول في الدم لكنه 

يقلل خطر اأن ي�صبب ارتفاع الكول�صتيرول اأمرا�ض القلب الوعائية.

القلب  باأمرا�ص  الاإ�شابة  خطر  يخف�ص  الحياة  نمط  تغيير  اإن 

الوعائية

على  الحياة  نمط  تغيير  اأثر 

اأمرا�ص القلب الوعائية

تخفي�ص الخطر

بين 50 و70% خلال 5 �صنواتالاإقلاع عن التدخين

بين 35 و55%فقدان الوزن الزائد

الريا�صية  التمارين  ممار�صة 

الاأقل،  على  دقيقة   لع�صرين 

ثلاث مرّات في اليوم

% 45

الم�صروبات  من  كمية  ا�صتهلاك 

الممنوعة �صمن حدود �صحية

 خطر اأدنى بمعدل  25 اإلى

 45%  مقارنةً بالذين يفرطون 

في ال�صرب

عدم اإ�صافة الملح خلال الطبخ 

اأو و�صعه على الطاولة

%15

ا�شتهلاك الم�شروبات الممنوعة

معروفة  الممنوعة  الم�صروبات  ا�صتهلاك  في  الاإفراط  اآثار  اإن 

فاإن  الاجتماعية،  الن�صاطات  على  اأثرها  اإلى  فبالاإ�صافة  جيداً؛ 

بينها  من  اأي�صاً،  ال�صحة  على  �صلبية  اآثاراً  الممنوعة  للم�صروبات 

و�صرر  الدم  �صغط  وارتفاع  والبدانة  بالكبد  دائم  ب�صرر  الت�صبب 

ي�صاهم  الممنوعة  الم�صروبات  تناول  في  الاإفراط  اأن  كما  بالقلب. 
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التغييرات في نمط الحياة

على  �صحتك  على  لتحافظ  الخطوات  من  بالكثير  تقوم  اأن  يمكنك 

المدى الطويل، من خلال القيام بتغييرات ب�صيطة على نمط الحياة  

التدخين  عن  والاإقلاع  طولك  مع  يتلاءم  وزن  على  الحفاظ  مثل 

من  الكثير  وتناول  الممنوعة  الم�صروبات  ا�صتهلاك  عن  والامتناع 

الفاكهة والخ�صار وممار�صة التمارين الريا�صية ب�صكل منتظم.
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الم�شروبات الممنوعة ون�شب الوفيات

الم�صروبات  ا�صتهلاك  بين  التقريبية  العلاقة  يظهر  بياني  ر�صم 

الممنوعة ون�صب الوفيات لدى الن�صاء والرجال.
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التي  الاأدلة  من  الكثير  يوجد  اأنه  غير  بال�صكتات.  الاإ�صابة  خطر  في 

اإلى فوائد ا�صتهلاك الم�صروبات الممنوعة بكمية معتدلة، من  ت�صير 

بينها تخفي�ض الوفيات، نتيجة تخفي�ض خطر الاإ�صابة باأمرا�ض القلب 

الوعائية على الاأخ�ض الاأمرا�ض في ال�صرايين التاجية. وي�صاهم تناول 

الم�صروبات الممنوعة بكمية معتدلة في تخفي�ض الخطر عند الن�صاء 

اللواتي  الن�صاء  لدى  فعاليته  ويزيد  بالرجال،  مقارنةً  اأقل  بدرجة 

الاإ�صابة  لاأن خطر  لي�ض مفاجئاً  وهذا  الطمث.  انقطاع  �صنّ  تجاوزن 

باأمرا�ض القلب الوعائية يرتفع بعد انقطاع الطمث، لذا فاإن الخطر 

اأكبر عند الن�صاء اللواتي ينتمين اإلى هذه الفئة العمرية اأكثر منه لدى 

الن�صاء ال�صابات.

تختلف  الممنوعة  الم�صروبات  فوائد  اأن  التقارير  بع�ض  اأفادت 

من  اأكبر  فوائد  اأعطى  فبع�صها  الم�صروب،  نوع  اختلاف  بح�صب 

اأخرى ب�صبب احتوائه على م�صادات الاأك�صدة. لكن  تناول م�صروبات 

الذين  الاأ�صخا�ض  ت�صمل  الفوائد  اأن  اأظهرت  الحديثة  الدرا�صات 

تلك  بنوع  ترتبط  ولا  معتدل،  ب�صكل  الممنوعة  الم�صروبات  يتناولون 

الم�صروبات. اإذاً يبدو اأن عامل الاإفادة الاأ�صا�صي ينتج عن الم�صروبات 

الممنوعة نف�صها ولي�ض المكونات الاأخرى.

ويوؤثر تناول كميات معتدلة من الم�صروبات الممنوعة على اأي�ض 

الممكن  ومن  كول�صتيرول.  األ  دي  الاإت�ض  معدل  ورفع  الكول�صتيرول 

اأي�صاً اأن  ت�صاهم الم�صروبات الممنوعة في حمايتك من خلال اآليات 

اأخرى مثل منع تخثّر الدم وتح�صين حال جدران ال�صرايين.

يو�صى  معتدل؟  ب�صكل  الممنوعة  الم�صروبات  ا�صتهلاك  هو  ما 

الم�صروبات  من  وحدة   21 من  اأكثر  الرجال  يتناول  األا  عام  ب�صكل 

الممنوعة على مدى اأ�صبوع، اأو 14 وحدة بالن�صبة للن�صاء.

الوزن

يتم تحديد الوزن الطبيعي للاأ�صخا�ض من ذوي الطول المختلف 

من خلال ا�صتخدام �صيغة موؤ�صر كتلة الج�صم:

])
2
موؤ�صر كتلة الج�صم = الوزن )كلغ(/ ]الطول * الطول )متر
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 ، و24.9   18.5 بين  تتراوح  نتيجةً  الح�صابية  العملية  اأعطت  اإن 

ويعني  طولك،  مع  يتنا�صب  الذي  ال�صحي  الوزن  اإطار  �صمن  تكون 

الاأخ�ض  المبكر، على  للموت  تعر�صك  يزيد خطر  لا  وزنك  اأن  ذلك 

من اأمرا�ض القلب الوعائية.

اأنك  الـ18.5، فمعنى ذلك  الج�صم دون  كتلة  موؤ�صر  كان  وفي حال 

تعاني من نق�ض في الوزن، وفي حال كان بين 25 و29.9، فاإنك  تعاني 

من  تعاني  فاإنك  اأكثر،  اأو   30 النتيجة  كانت  حال  وفي  زائد.  وزن  من 

وزن  ذي  ب�صخ�ض  مقارنةً  المبكرة  وفاتك  خطر  ويت�صاعف  البدانة، 

طبيعي. وت�صتخدم ح�صابات موؤ�صر كتلة الج�صم ب�صكل وا�صع النطاق لدى 

الرا�صدين، على الرغم من اأن المعدلات اأقل ب�صكل طفيف لدى الن�صاء.

التمارين

اإن الاأ�صخا�ض الن�صيطين ج�صدياً اأقل عر�صة للاإ�صابة باأمرا�ض 

الب�صرى  لكن  الن�صيطين.  غير  بالاأ�صخا�ض  مقارنةً  الوعائية  القلب 

ن�صطاً  ال�صخ�ض  يكون  باأن  ترتبط  الكبرى  الفائدة  اأن  هي  ال�صارة 

ب�صكل معتدل، فالتمارين القا�صية اأو الطويلة لا تفيد كثيراً.

والقيام  والرق�ض  ال�صريع  الم�صي  نذكر  المفيدة  التمارين  ومن 

باأعمال عناية بالحدائق، غير اأن كلّ الفوائد قد تختفي في حال توقفت 

عن ممار�صة هذه التمارين. ولا يعرف ب�صكل وا�صح �صبب فائدة التمارين 

الوزن  تخفي�ض  في  ت�صهم  لاأنها  مفيدة  الاأرجح  على  لكنها  الريا�صية، 

وتخفي�ض �صغط الدم ورفع م�صتوى »اإت�ض دي األ-كول�صتيرول« في الدم.

التغييرات في النظام الغذائي 

ياأتي الكول�صتيرول في الدورة الدموية من م�صدرين: كميات �صغيرة 

ت�صل جاهزة مع بع�ض الاأنواع من الطعام مثل �صفار البي�ض وم�صتقات 

الم�صبعة  الدهون  من  الكبد  في  تنتج  الاأكبر  الكمية  اأن  غير  اللحوم، 

)الدهون الحيوانية وم�صتقات الحليب(، لذا فاإن النظام الغذائي الغني 

بالدهون الم�صبعة يرفع من م�صتويات الكول�صتيرول في الدم.
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كم يجب اأن يبلغ وزنك؟

• اإن موؤ�صر كتلة الج�صم و�صيلة جيدة لقيا�ض الوزن ال�صحي	

• اعرف طولك بالمتر ووزنك بالكيلوغرام	

• اح�صب موؤ�صر كتلة الج�صم بح�صب ال�صيغة التالية:	

موؤ�صر كتلة الج�صم = 

مثلًا: 24.8 =     

• يو�صى اأن تحاول الحفاظ على موؤ�صر كتلة ج�صم بين 18.5 - 24.9	

• اإقراأ 	 الج�صم.   كتلة  موؤ�صر  لقيا�ض  اأ�صهل  يوفر طريقة  اأدناه  البياني  الر�صم 

طولك ووزنك، والنقاط التي يتلاقى فيها الخطان تفيد بموؤ�صر كتلة ج�صمك.
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بدين جداً

40 وما فوق
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وزن زائد

وزن �صحيح

وزن منخف�ض

اأقل من

علاج فرط كول�صتيرول الدم من دون عقاقير
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م�صتويات  لتخفي�ض  اأ�صا�صي  الغذائي  نظامك  تغيير  فاإن  لذا 

تم  وقد  عنه.  تنتج  الذي  ال�صبب  كان  مهما  الدم،  في  الكول�صتيرول 

تحديد و�صيلتين لتخفي�ض الدهون:

• تخفي�ض كمية الدهون التي تتناولها ب�صكل عام.	

• المحددة 	 الغذائية  الاإ�صافات  اأو  الطعام  اأنواع  بع�ض  تناول 

والامتناع عن الاأخرى.

تغييرات عامة في النظام الغذائي

قد ت�صطر اإلى تغيير نظامك الغذائي لتخف�ض ا�صتهلاك الدهون 

الم�صبعة، لكنك قد ت�صطر اأي�صاً اإلى تعديلها حتى تتمكن من فقدان 

الوزن. فالدهون هي الم�صدر الاأغنى لل�صعرات الحرارية في النظام 

الغذائي. في المملكة المتحدة وكمعدّل عام، ياأتي اأكثر من 40 %من 

طعامنا من الدهون.

باأن تكون  اإلى العامة  اإر�صادات الاأكل ال�صحي الموجهة  وتن�صح 

الحرارية،  ال�صعرات  اإجمالي  من   %  35 من  اأقل  الدهون  ن�صبة 

من  يعانون  الذين  الاأ�صخا�ض  لدى   %  30 من  اأقل  اإلى  وتنخف�ض 

من  يعانون  الذين  الاأ�صخا�ض  فيهم  بمن  الوعائية،  القلب  اأمرا�ض 

فرط كول�صتيرول الدم. ويمكن قراءة المبادئ العامة التي تعمل على 

اأ�صا�صها هذه الطريقة لتخفي�ض الكول�صتيرول في ال�صفحة 85.

النظام الغذائي القليل الكول�صتيرول

غالباً ما يتكلم النا�ض عن نظام غذائي »قليل الكول�صتيرول«، لكن 

ما يعنونه بالفعل هو نظام غذائي يخفّ�ض الكول�صتيرول، لاأن عبارة 

هو هدف  الكول�صتيرول  تناول  تخفيف  اأن  تعني  الكول�صتيرول«  »قليل 

النظام الغذائي الجديد.

من اأين ياأتي الكول�صتيرول؟

على الرغم من اأن كمية الكول�صتيرول في نظامك الغذائي مهمة، غير 

اأنها على الاأرجح اأقل من كمية الدهون الم�صبعة التي تتناولها لاأن معظم 

الكول�صتيرول في ج�صمك ينتج في الكبد من تلك الدهون الم�صبعة.



83

ويمت�ض الكول�صتيرول بطريقة �صيئة في الاأمعاء، حيث يبقى نحو 

ن�صفه من دون اأن يمت�ضّ. والهدف الاأ�صا�صي لتغيير النظام الغذائي 

اأن  هو تخفي�ض كمية الدهون الم�صبعة التي تتناولها. ولكن ي�صدف 

الكميات الكبيرة من الكول�صتيرول والدهون الم�صبعة غالباً ما تتواجد 

اأي�صاً  تكون  الدهون  تجنب  فمن خلال  لذا  ذاتها،  الطعام  اأنواع  في 

تتجنب ا�صتهلاك الكول�صتيرول.

موؤ�شر ت�شلب ال�شرايين

ي�صار اإلى محتوى الدهون في الطعام هنا على اأنه موؤ�صر ت�صلب ال�صرايين، 

)يزيد  مرتفعاً  الم�صبعة  بالدهون  الغنية  للاأطعمة  المحدد  الرقم  فيكون 

خطر الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية(. وكلما ازدادت ن�صبة الدهون غير 

الم�صبعة انخف�ض الرقم )ما يخف�ض خطر اأمرا�ض القلب الوعائية(.

موؤ�شر ت�شلب ال�شرايينالطعام

2.0جبنة، كاملة الد�صم

2.0زبدة

1.0لحم غنم م�صوي

1.0لحم غنم خالٍ من الدهون

0.7لحم بقر م�صوي خالٍ من الدهون

0.7لحم بقر مفروم نيء

0.7لحم مقدد مقلي

0.5دجاج م�صوي

0.4مارغرين ذو دهون متعددة غير م�صبعة

0.3اإ�صقمري  نيء

0.1زيت زيتون

0.1زيت دوار ال�صم�ض

علاج فرط كول�صتيرول الدم من دون عقاقير
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من  ودهون  حيوانية  )دهون  الم�صبعة  الدهون  كمية  اأن  وبما 

م�صتقات الحليب( الم�صتهلكة اأكبر من ا�صتهلاك الكول�صتيرول، يمكن 

الدهون  من  ب�صيطة  كمية  مع  بالكول�صتيرول  الغنية  الاأطعمة  تناول 

اإن  باأ�ض  ولا  وال�صدفيات.  البي�ض  ذلك  وي�صمل  باعتدال،  الم�صبعة 

ة واحدة من ال�صدفيات في الاأ�صبوع. اأكلت بي�صتين وح�صّ

الاألياف

مقاومة  كاربوهيدرات  من  الم�صنوعة  الغذائية  الاألياف  تتواجد 

لاأنزيمات الجهاز اله�صمي، في الفاكهة والخ�صار والحبوب الكاملة. ومن 

المعروف اأن الاألياف ت�صاهم في الحماية من اأمرا�ض القلب الوعائية.

ممر�صة   75521 المتحدة  الولايات  في  اأجريت  درا�صة  وتتبعت 

قبل  للاألياف  ا�صتهلاكهنّ  م�صتوى  حددن  �صنوات،  ع�صر  مدى  على 

بدء التحقيق وخلال فترة اإجرائه. وتمت درا�صة العلاقة بين ا�صتهلاك 

عوامل  لا�صتبعاد  النتائج  تعديل  بعد  الوعائية،  القلب  واأمرا�ض  الاألياف 

اأخرى قد توؤثر في احتمال الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية مثل التدخين 

والعمر والوزن وتناول الم�صروبات الممنوعة والعلاج بالهرمونات وتناول 

الفيتامينات وممار�صة التمارين الريا�صية.

الحبوب  من  الاأكبر  الكمية  تناولن  اللواتي  الن�صاء  اأن  وات�صح 

واأكدت  الوعائية،  القلب  باأمرا�ض  للاإ�صابة  عر�صة  اأقل  كنّ  الكاملة 

درا�صات لاحقة هذه النتائج. وعزي ذلك اإلى اأن الاألياف الغذائية توؤثر 

على امت�صا�ض الدهون في الاأمعاء ما يوؤدي اإلى انخفا�ض م�صتويات 

في  الاألياف  من  ثلاثة غرامات  وت�صاهم  –كول�صتيرول.  األ  دي  الاأل 

الكول�صتيرول  بتخفي�ض  مثلًا  ال�صوفان  في  الموجودة  تلك  مثل  اليوم 

بحوالى 0.15 مليمول/ليتر.

ال�صمك وزيوت ال�صمك

ال�صمك  ياأكلون  الذين  الا�صخا�ض  اأن  اإلى  ت�صير  قوية  اأدلة  توجد 

بالذين  مقارنةً  الوعائية  القلب  باأمرا�ض  للاإ�صابة  عر�صة  اأقل  هم 

في  الاإ�صكيمو  �صعوب  لدى  البداية  في  ذلك  لوحظ  وقد  ياأكلونها.  لا 

غرينلاند الذين يعتمدون نظاماً غذائياً غنياً جداً بالدهون م�صدره 
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القلب  باأمرا�ض  اإ�صابتهم  خطر  لكن  والاأ�صماك،  والحيتان  الفقم 

الوعائية منخف�ض.

الدهون  من  نوع  اإلى  يعود  الذي  ال�صبب  اكت�صاف  لاحقاً  وتم 

المتعددة غير الم�صبعة، يعرف بالحم�ض الدهني »اأوميغا -3«، الذي 

الاإيكو�صابينتينويك«    »حم�ض  ال�صمك:  زيت  في  منه  نوعان  يتوفر 

)EPA(، و»حم�ض الدوكو�صاهيك�صينويك« )DHA(. ويتواجد النوعان 

يكادان  اأنهما  غير  البحرية  والثدييات  الاأ�صماك  في  كبيرة  بكميات 

الحيوانات  لاأن  وذلك  والنباتات،  البرية  الحيوانات  في  ينعدمان 

البحرية لا تنتجها بنف�صها بل بوا�صطة عوالق مجهرية هي في قاعدة 

الهرم الغذائي البحري.

يخفّ�ـــص  الـــذي  الغذائـــي  للنظـــام  العامـــة  المبـــادئ 

الكول�شتيرول )الغني بالاألياف(

• خفّ�ض وزنك في حال كان زائداً	

• الم�صروبات الممنوعة تحتوي على كميات كبيرة من ال�صعرات الحرارية	

• اأكثر من تناول الفاكهة والخ�صار، خم�ض ح�ص�ض في اليوم على الاأقل	

• خفف من تناول اللحم الاأحمر واأكثر من الدجاج وال�صمك	

• ا�صتخدم المرغرين الم�صنوعة من اإ�صتير ال�صتانول )�صفحة 87( 	

وزيت الزيتون اأو زيت عالي الدهون المتعددة غير الم�صبعة

• ا�صتخدم الحليب المق�صد اأو قليل التق�صيد	

• بالدهون 	 الغني  الزيتون  زيت  وا�صتخدم  الخنزير  دهن  تفادى 

المتعددة غير الم�صبعة  في الطهو، مثل زيت الذرة اأو دوار ال�صم�ض 

اأو ال�صويا.

• اأ�صف الخبز من الحبة الكاملة والحبوب كما المعكرونة والاأرز اإلى 	

نظامك الغذائي

• خفف من تناول الدهون الحيوانية فهي غنية بالاأحما�ض الدهنية 	

الم�صبعة

• م�صتويات 	 على  كثيراً  والنباتية  الحيوانية  البروتينات  توؤثر  لا 

الكول�صتيرول

• وي�صمح لك باأن تكافئ نف�صك بالبي�ض مثلًا من حين اإلى اآخر.	

علاج فرط كول�صتيرول الدم من دون عقاقير
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تتوفر زيوت ال�صمك الغنية بـ EPA و DHA بعد اإزالة الفيتامينات 

التي تذوب بالدهون منها )لاأنها قد تكون �صامة اإذا ما كانت بكميات 

كبيرة( في متاجر بيع الاأطعمة ال�صحية. ويحتوي زيت كبد الحوت 

غير المعالج، على فيتامينات تذوب في الدهون.

ومن غير المرجح اأن تكون الفوائد الاأ�صا�صية لل�صمك وزيت ال�صمك 

على  قليل  تاأثيرها  اإن  اإذ  الدم،  في  الدهون  على  تاأثيرها  عن  ناتجة 

الكول�صتيرول مع اأنها تخفّ�ض م�صتوى التريغلي�صيريد في الدم، غير اأنها 

الدم وتحمي من الا�صطرابات في �صربات  ت�صاهم في مكافحة تخثّر 

القلب، كما ي�صاعد زيت ال�صمك على تح�صين �صحة جدران ال�صرايين 

ويخف�ض من احتمال تكوّن التراكمات التي ت�صبب ت�صلب ال�صرايين.

كان الاعتقاد ال�صائد اأنه لا يجب اأن ي�صتهلك المر�صى الم�صابون 

التحكم  �صعوبة  في  يزيد  لاأنه  ال�صمك،  وزيوت  ال�صمك  بال�صكري 

اأن لا  اأن هذا الاأمر غير �صحيح، �صرط  بالمر�ض، لكن ات�صح اليوم 

تزداد كميات ال�صعرات الحرارية.

اأنواع محددة من الطعام والمواد الم�شافة

يحتوي الطعام بالطبع على مواد غذائية اأ�صا�صية، غير اأنه يحتوي  

كذلك على مواد غير مغذية لكنها تت�صمن  خ�صائ�ض مفيدة. ولم 

م�صتوى  على  تاأثيره  حيال  الكافي  الاهتمام  ال�صخ�صي  طعامنا  يلق 

الوعائية،  القلب  باأمرا�ض  الاإ�صابة  وخطر  الدم  في  الكول�صتيرول 

مقارنة بالاهتمام الذي اأولي لا�صتهلاك الدهون.

اأنواع  على  القائمة  ال�صحية  الو�صفات  تكون  اأن  �صار  لخبر  واإنه 

محددة من الماأكولات والم�صروبات تخف�ض خطر الاإ�صابة باأمرا�ض 

تناول  اأن  التحذير من  الوقت عينه يجب  في  ولكن  الوعائية،  القلب 

اأن  ويجب  موؤذياً،  يكون  قد  الطعام  نوع معين من  كبيرة من  كميات 

تتذكر دائماً خطر الاأحما�ض الدهنية الم�صبعة. ويجب تقييم الاأنواع 

يتم  كما  دقيق  ب�صكل  الطبيعية  والو�صفات  الطعام  من  المحددة 

التدقيق في العقاقير.
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المرغرين الذي يحتوي على اإ�صتير ال�صتانول

التي  الم�صابهة  والمركبات  ال�صتيرول،  من  نوع  الكول�صتيرول  اإن 

ببنيات  تتمتع  اأنها  وبما  النبات.  في  نجدها  قليلًا  بنيتها  تختلف 

مت�صابهة، فقد يتداخل �صتيرول النبات وعلى الاأخ�ض مجموعة تعرف 

با�صم �صتانول الاإ�صتير مع امت�صا�ض الكول�صتيرول.

من  كيميائياً  معدل  نوع  اإنتاج  في  ال�صتانول  اإ�صتير  وي�صتخدم 

وعلى  اأكتيف«.  برو  و»فلورا  »بينيكول«  مثل  والمرغرين  المايونيز 

م�صتوى  من  يعانون  اأ�صخا�ض  �صملت  درا�صة  اأظهرت  المثال،  �صبيل 

�صغيرة  بكميات  المواد  هذه  ا�صتخدام  اأن  قليلًا  مرتفع  كول�صتيرول 

الكول�صتيرول  اإجمالي  يخف�ض  اليوم(  في  غرامات  ثلاثة  )حوالى 

بن�صبة 10 %.

ويمت�ضّ الج�صم كميات �صغيرة جداً من ال�صتانول، لذا يبدو اأن 

الاأمعاء.  في  الكول�صتيرول  امت�صا�ض  تخفي�ض  في  هو  الاأكبر  اأثرها 

وتتوفر حالياً اأنواع من اللبن والم�صروبات التي تحتوي على ال�صتانول.

م�صادات الاأك�صدة

الاأل  في  الكيميائية  التغييرات  لاأن  مهمة  الاأك�صدة  م�صادات  اإن 

الاأكولة  الخلايا  احتواء  من  تزيد  الاأك�صدة  عملية  خلال  من  األ  دي 

على جزيئات األ دي األ في جدران ال�صرايين، ما يعتبر اأحد العوامل 

الاأ�صا�صية الم�صببة في اآفات ت�صلب ال�صرايين.

وتحمي م�صادات الاأك�صدة هذه التغييرات في الاأل دي األ، وهذا ما 

اأثبتته الدرا�صات في المختبرات. ومن م�صادات الاأك�صدة الغذائية، 

يتمتع  الثوم  اأن  كما  والبوليفينول.  و)ه(  و)ج(  )اأ(  الفيتامين  نذكر 

بخ�صائ�ض م�صادة للاأك�صدة. ويتعين اأخذ نقطتين في عين الاعتبار 

في ما يتعلق بم�صادات الاأك�صدة الغذائية:

• توؤثر في 	 الطبيعي  الغذائي  النظام  الكمية في  اإذا كانت  ما   في 

خطر الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية.

•  في ما اإذا كانت اإ�صافة مكملات غذائية م�صادة للاأك�صدة  تفيد 	

اأي�صاً.

علاج فرط كول�صتيرول الدم من دون عقاقير
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ويوجد ت�صارب في الدرا�صات التي تربط بين ا�صتهلاك الفيتامين 

»ج« و»ه« واأمرا�ض القلب الوعائية؛ فمنها ما ي�صير اإلى فائدتها ومنها 

ما ي�صير اإلى عدم فائدتها. وظهر اأن بع�ض الدرا�صات التي اأ�صيفت 

فيها كميات كبيرة من الفيتامين )ه( والبيتا –كاروتين )اأحد اأنواع 

الفيتامين اأ( اإلى النظام الغذائي، مخيبة للاآمال.

درا�صة  ركزت   ،)69 )�صفحة  ال�صتاتين  درا�صة  اإلى  وبالاإ�صافة 

من  تحمي  )ه(  الفيتامين  مكملات  كانت  اإذا  ما  على  القلب  حماية 

الاأزمات القلبية، وتبيّن لها اأن لا فائدة مطلقاً من ذلك.

ال�صاي  الموجودة في  الاأك�صدة  نوع من م�صادات  البوليفينول  اإن 

فوائد  اأن  ويبدو  الممنوعة.  الم�صروبات  وبع�ض  والاأخ�صر  الاأ�صود 

غير  الممنوعة  الم�صروبات  من  اأخرى  اأنواع  فوائد  مع  تت�صارك  هذه 

المعلومات حول  من  الكثير  يتوفر  لا  الاآن  وحتى  بالبوليفينول.  غنية 

اإعطاوؤها  يتم  البوليفينول، ولكن تجرى درا�صات على حيوانات  اآثار 

م�صتخل�صات نباتية، والنتائج م�صجعة حتى الاآن على الرغم من اأنه لا 

يزال من المبكر التو�صية باأن ي�صتخدمها الب�صر.

بالاإ�صافة اإلى ذلك، ت�صاهم بع�ض المعادن مثل النحا�ض والمنغنيز 

والزنك وال�صلينيوم في عملية م�صادة الاأك�صدة في الج�صم. وين�صح 

الغذائي  النظام  �صمن  المعادن  هذه  من  �صغيرة  كميات  بتناول 

ال�صحي، ولهذا ال�صبب تعرف با�صم المعادن النذرة. ولا توجد اأدلة 

طبية تثبت اأن المكملات الغذائية من هذه المعادن ت�صاهم فعلًا في 

الحماية من اأمرا�ض القلب الوعائية.

وب�صكل عام، لم يتم اإثبات نظرية م�صادات الاأك�صدة الغذائية بعد.

الثوم

يعتقد البع�ض اأن الثوم قد يكون مفيداً في تخفي�ض خطر اأمرا�ض 

لها،  الم�صببة  الخطر  عوامل  على  تاأثيره  خلال  من  الوعائية  القلب 

ويعزى ذلك اإلى العديد من الاأ�صباب منها اأن ا�صتهلاك الثوم كبير في 

المناطق التي تقلّ فيها اأمرا�ض القلب الوعائية. اإلا اأن ذلك لا يثبت 

المناطق،  اأي�صاً في هذه  اأخرى موجودة  الثوم يحمي لاأن عوامل  اأن 
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الغذائية  الاأنظمة  في  الم�صبعة  للدهون  المنخف�ض  الا�صتهلاك  مثل 

ال�صائدة في هذه البلدان.

انخفا�ض  ت�صمل  التي  المفيدة  الخ�صائ�ض  من  العديد  وللثوم 

احتمال تخثّر الدم وتخفي�ض �صغط الدم وم�صتوى الدهون في الدم، 

كما اأن الثوم م�صاد للاأك�صدة. 

الم�صحوق  من  نوعاً  اأن  اإلى  الطبية  المقالات  بع�ض  وي�صير 

الم�صنوع من الثوم يخفّ�ض الكول�صتيرول، غير اأن درا�صتين جديدتين 

ذات م�صتوى عالٍ لم تتمكنا من تاأكيد ذلك. وتعتبر هاتان الدرا�صتان 

مقارنةً  الم�صاركين  من  اأكبر  عدداً  �صملتا  لاأنهما  كبرى  اأهمية  ذات 

اأن  �صتظهر  معاً  الاختبارات  كافة  جمعت  ولو  ال�صابقة.  بالدرا�صات 

تاأثير الثوم ب�صكل عام منخف�ض، وهو يقلل الكول�صتيرول بـن�صبة 0.1 

مليمول/ليتر فقط.

الاأخرى  الاآثار  حول  المعلومات  من  يكفي  ما  بعد  نملك  ولا 

اأو عمله كم�صاد للاأك�صدة  اأثره على تخثّر الدم  للثوم مثل  المحتملة 

فيه للحكم على فائدتها. كما اأنه لم يتم التحقيق في قدرة الثوم على 

اأنه حتى الاآن  منع الاإ�صابة بالاأزمات القلبية . ولذا يمكن الا�صتنتاج 

لم يتم التو�صل اإلى التاأكيد ب�صكل حا�صم اأن اأكل الثوم مفيد في منع 

اأمرا�ض القلب الوعائية.

الاأفوكادو

الت�صبيع  الاأحادية  الدهنية  بالاأحما�ض  الاأفوكادو غنية  اإن فاكهة 

اإذ  الزيتون،  زيت  تركيبة  من  ن�صبياً  قريبة  الاأفوكادو  زيت  وتركيبة 

النظام  تعتبر مفيدة في  الكول�صتيرول. لذا فهي  اإنها لا تحتوي على 

الغذائي الذي يهدف اإلى الحماية من اأمرا�ض القلب الوعائية.

القهوة

يوجد الكثير من الجدل حول تاأثير القهوة على الدهون في الدم 

بنوع  الاأثر يرتبط  اأن  الكول�صتيرول. ويبدو  وبالاأخ�ض على م�صتويات 

حبوب البن الم�صتخدمة والطريقة الم�صتعملة لتح�صير الم�صروب.

اإن م�صتويات الكول�صتيرول اأعلى بن�صبة 15 % تقريباً لدى الرجال 

علاج فرط كول�صتيرول الدم من دون عقاقير
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اأكثر م�صنوعة من  اأو  10 فناجين كبيرة من القهوة  الذين ي�صربون 

الحبوب المغلية في اليوم، مقارنةً بالرجال الذين لا ي�صربون القهوة. 

والمواد الم�صوؤولة عن ذلك هي الكافي�صتول والقهوول التي تنتمي اإلى 

مجموعة من المواد الكيميائية تعرف بـ»ديتربين«.

ومن اأنواع القهوة التي ت�صاهم في رفع الكول�صتيرول نذكر القهوة 

التركية والقهوة المغلية الا�صكندناڤية والقهوة الجاهزة، لكن ال�صرر 

القهوة  اأو  التح�صير  الفورية  القهوة  ي�صربون  الذين  لدى  يظهر  لا 

على  المغلية،  القهوة  تفادي  المنطقي  من  اأنه  اإذاًً  ويبدو  الم�صفاة. 

اإلى  حين  من  القهوة  من  كوب  ي�صبب  اأن  الم�صتبعد  من  اأنه  الرغم 

الاآخر الكثير من الاأذى.

و�صفات الاأع�صاب

الاأخ�ض  على  الاهتمام  من  الكثير  الع�صبية  الو�صفات  تجذب 

م�صتخل�ض الزعرور البرّي والاأرز الاأحمر المخمّر والجيجولو والحلبة 

والاأر�صي �صوكي )الخر�صوف(. ويبدو اأن البع�ض من هذه المواد على 

الاأخ�ض حبوب الحلبة تخفّ�ض الكول�صتيرول فعلًا، على الرغم من اأنه 

لم يتم التثبت من فعاليتها في منع اأمرا�ض القلب الوعائية.

الفيتامينات 

اأن  اأدلة على  ال�صابق، وتوجد  الفيتامينات )اأ( و)ه( في  ناق�صنا 

المر�صى الذين يعانون من م�صتوى منخف�ض من الفولايت في الدم 

باأمرا�ض  للاإ�صابة  اأكبر  خطراً  يواجهون  ب(  الفيتامين  من  )نوع 

ومن  لديهم.  اأعلى  الم�صتوى  يكون  بالذين  مقارنةً  الوعائية  القلب 

الم�صادر الغذائية الغنية بالفولايت، نذكر رقائق الحبوب والفاكهة 

كان  اإذا  ما  معرفة  ال�صعب  من  ولكن  والفا�صولياء.  والخ�صروات 

للفولايت اأثر م�صتقل على م�صتويات الكول�صتيرول في الدم اأو ما اإذا 

كان موؤ�صراً على مكوّن اآخر موجود في الغذاء مثل الاألياف.

ويوجد عامل اآخر قد يكون مهماً في ما يتعلق بالفولايت. ويبدو 

ت�صرّ  الاأميني  الهومو�صي�صتيين  حم�ض  من  المرتفعة  الم�صتويات  اأن 

ويخفّ�ض  ال�صرايين.  اأمرا�ض  خطر  وتزيد  ال�صرايين،  بجدران 

الفولايت كمية الهومو�صي�صتيين في الدم وقد ت�صاهم الكمية الكبيرة 
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من الفولايت في الدم في الحماية من اأمرا�ض ال�صرايين من خلال 

هذه الاآلية، على الرغم اأن ذلك لا يزال مجرد تخمين حتى الاآن.

الغريب فروت

والخ�صروات  الفاكهة  بين  من  نوعه  من  فريد  فروت  الغريب  اإن 

وي�صاهم في رفع م�صتوى العقاقير في الدم ما يزيد من فعاليتها. وذلك 

لاأن الغريب فروت وع�صير الغريب فروت يحتويان على مادة اأو مواد 

تبطئ اإزالة العقاقير من الج�صم عبر الكبد. لكن يوجد اأي�صاً احتمال 

ال�صلبية  اآثاره  ومن  المو�صوفة  العقاقير  مع  فروت  الغريب  يتفاعل  اأن 

ا�صطربات في المعدة وانخفا�ض م�صتويات البوتا�صيوم في الدم.

الغريب  وع�صير  فروت  الغريب  تفادي  هي  الاأف�صل  والن�صيحة 

�صمنها  ومن  اأدناه  المذكورة  الاأدوية  من  اأي  تتناول  كنت  اإن  فروت 

بع�ض  اأغلفة  على  فروت  الغريب  من  دول  عدة  وتحذر  ال�صتاتين. 

المنتجات الغذائية كنيوزيلندا واأ�صتراليا وهولندا. ويعتقد اأنه يوجد 

المزيد من التفاعلات بين الغريب فروت والعقاقير لم تعرف بعد.

مع  التفاعل  من  تحذيرات  تحمل  التي  العقاقير  بع�ص 

الغريب فروت

• المهدئات )األپرازولام، ميدازولام(	

• عقاقير تخف�ض الكول�صتيرول )ال�صتاتين(	

• عقاقير ت�صتخدم في علاج الذبحات ال�صدرية وارتفاع �صغط 	

الدم )اأملوديپين ، نيفيديپين، ڤيراپاميل(

• حبوب منع الحمل )اإثينيلو�صتراديول(	

• حبوب م�صادة للاكتئاب )كلوميپرامين(	

• عقاقير اأخرى )�صيكلو�صپورين، تاكروليمو�ض(	

علاج فرط كول�صتيرول الدم من دون عقاقير
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بع�ص اأنواع الحميات الغذائية الخا�شة

غالباً  اآي«  و»جي  »اأتكينز«  مثل  الغذائية  الحميات  بع�ض  اإن 

فقيرة  »اأتكينز«  وحمية  الاإعلامي،  التركيز  من  الكثير  تجذب  ما 

بالكاربوهديرات وغنية بالدهون لذا لا ين�صح بها.

اأمّا حمية »جي اآي« فهي اخت�صار لم�صطلح موؤ�صر »غلي�صاميك« 

بالاإنكليزية والتي تعني ال�صكر، وهو قيا�ض لمدى ارتفاع م�صتوى ال�صكر 

الخبز  موؤ�صر  ويقدر  الطعام.  المحدد من  النوع  تناول  بعد  الدم  في 

التفاح  وموؤ�صر   ،69 المخبوزة   الحبوب  موؤ�صر  فيما  بـ100،  وال�صكر 

52. ولم يثبت علمياً اأن هذه الحمية الغذائية تخف�ض الكول�صتيرول.

ن�شيحة غذائية من الاأخ�شائيين

التغذية  اأخ�صائيي  اإن  التغذية؟  اأخ�صائي  تزور  اأن  يجب  هل 

ال�صيّئة من الطعام. وهم  مطلعون جداً على الاأنواع الجيدة والاأنواع 

من  الكول�صتيرول  م�صتويات  تخفي�ض  في  الاأطباء  من  اأف�صل  حتى 

اأنه يمكن التو�صل  خلال تقديم الن�صائح الغذائية، على الرغم من 

اإلى النتائج ذاتها بالاعتماد على النف�ض اإن فهمنا المبادئ الاأ�صا�صية 

التي يجب اتباعها.
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النقاط الاأ�شا�شية

هو  � الوعائية  القلب  اأمرا�ض  لتخفي�ض خطر  الاأ�صا�صي  العلاج 

اإجراء تغيير في النظام الغذائي واأ�صلوب الحياة.

ت�صاهم  � التي  العلاجات  الزاوية في  الغذائي هو حجر  النظام 

في تخفي�ض م�صتويات الكول�صتيرول.

التوقف عن التدخين. �

الحفاظ على وزن �صحي. �

ممار�صة التمارين الريا�صية بانتظام. �

تخفي�ض كمية الدهون الحيوانية والدهون من م�صتقات الحليب  �

التي ت�صتهلكها.

علاج فرط كول�صتيرول الدم من دون عقاقير
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 العلاج بالعقاقير لفرط 
كولستيرول الدم

يتم اللجوء اإلى علاج فرط كول�صتيرول الدم با�صتخدام العقاقير 

والنظام  الحياة  اأ�صلوب  في  نحدثها  التي  التغييرات  تف�صل  حين 

الغذائي في تخفيف خطر الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية بما فيه 

الكفاية. ويجب اتخاذ قرار بدء العلاج بعد اأن تناق�ض المو�صوع مع 

طبيبك وتبحث معه فوائد العلاج ومخاطره المحتملة.

 % الـ20  الخطر  يتجاوز  حين  بالعقاقير  العلاج  اإلى  اللجوء  ويقترح 

خلال فترة 10 �صنوات، اأو اأكثر من 2 % في ال�صنة. وب�صكل عام، �صتكون 

تنتمي اإلى هذه الفئة حين تعاني من اأمرا�ض القلب الوعائية وال�صكري 

اأو اأكثر من عامل خطر واحد.

الدهون  التي تخف�ض م�صتويات  العقاقير  وتوجد مجموعتان من 

في الدم: ال�صتاتين والفيبرات. كما تتوفر عقاقير اأخرى اأقل ا�صتعمالًا 

مثل الريزين والحم�ض النيكوتيني )انظر �صفحة 100(.

ال�شتاتين

الدم،  في  الكول�صتيرول  م�صتوى  تخفي�ض  في  جيد  ال�صتاتين  اإن 

تجاه  اأقل  فعالية  اأن  غير  اأكثر،  وحتى   %  40 تبلغ  م�صتويات  اإلى 

من  العقاقير  من  النوع  هذا  ويعمل   .)107 )�صفحة  التريغلي�صيريد 

الج�صم، على  تنتجه خلايا  الذي  الكول�صتيرول  خلال تخفي�ض كمية 
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الاأخ�ض في الكبد، ما ي�صاهم في زيادة اإنتاج م�صتقبلات األ دي األ 

الدورة  في  الكول�صتيرول  من  اأكبر  كميات  على  الح�صول  عليها  لاأن 

الدموية. ونتيجة لذلك، ت�صتحوذ خلايا جدران ال�صرايين على المزيد 

من جزيئات األ دي األ، ما يزيل هذه الجزيئات الغنية بالكول�صتيرول 

من الدم ويخف�ض م�صتويات الكول�صتيرول. كما تزيد م�صتويات الاإت�ض 

دي األ-كول�صتيرول قليلًا.

كيف يعمل ال�شتاتين

اإن عقاقير ال�صتاتين فعّالة جداً في تخفي�ض م�صتويات الكول�صتيرول، وهي 

تعمل من خلال تخفي�ض كمية الكول�صتيرول الذي تنتجه الخلايا داخلياً، 

ما يجبر الخلايا على امت�صا�ض كمية اأكبر من الكول�صتيرول من الخارج.

تنتج الخلية كمية اأقل من 

الكول�صتيرول، لذا يتعين عليها 

امت�صا�ض كمية اأكبر

من دون علاج

مكونات

الدم

وعاء

الدم

كمية اأقل من 

األ دي األ في 

الدورة الدموية الاأن�صجة

المحيطة

فائ�ض

تراكمات األ دي األ

دهنية

خلية بلعم

مع علاج بال�شتاتين

تنتج الخلايا معظم حاجاتها من 

الكول�صتيرول

امت�صا�ض كمية اأكبر 

من الكول�صتيرول من 

الدورة الدموية

العلاج بالعقاقير لفرط كول�صتيرول الدم
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من المعقول اأن يكون لل�صتاتين منافع اأخرى، من بينها تح�صين 

�صحة جدران ال�صرايين. وعادةً ما يتم تناوله على �صكل اأقرا�ض مرّةً 

واحدة في اليوم عند الم�صاء، لاأن ج�صمنا ينتج كمية كول�صتيرول في 

الليل اأعلى اإلى حدّ ما من تلك التي ينتجها في النهار.

 4 من  اأقل  اإلى  الكول�صتيرول  م�صتوى  لتخفي�ض  العلاج  ويو�صف 

مليمول/ليتر وم�صتوى األ دي األ–كول�صتيرول اإلى اأقل من 2 مليمول/

ليتر.

ويوجد بع�ض الاختلافات بين اأنواع ال�صتاتين، ما قد يدفع طبيبك 

اإلى اختيار نوع محدد من العقاقير، وغالباً ما ي�صف الاأطباء عقاريّ 

»�صيمڤا�صتاتين« و»اأتورڤا�صتاتين«.

الاآثار الجانبية لل�شتاتين

غالباً ما يتقبل الج�صم ال�صتاتين ب�صكل جيد كما اأن اآثاره الجانبية 

اأنها قد تزداد في حال ازدادت كمية العقار.  قليلة، على الرغم من 

اآلاماً في الع�صلات نتيجة الالتهابات.  وقد ت�صبب لبع�ض الاأ�صخا�ض 

هذه  وفي  جداً  خطرة  هذه  الفعل  ردة  تكون  قد  نادرة  حالات  وفي 

الحالة يتعين تغيير العلاج. وغالباً ما قد يحلّ ا�صتعمال نوع اآخر من 

عقاقير ال�صتاتين الم�صكلة.

وفي بع�ض الحالات، قد ي�صاب المري�ض بالتهاب غير خطر في 

الكبد عند بدء العلاج غالباً ما يزول وحده، ولكن في حالات نادرة 

قد  ما  الكبد،  في  خطورة  اأ�صدّ  بالتهاب  المري�ض  ي�صاب  قد  اأي�صاً 

يتطلب تغيير العلاج اأي�صاً.

العلاج  نتيجة  اله�صم  �صوء  من  الاأ�صخا�ض  بع�ض  يعاني  وقد 

في  م�صاكل  نادرة  حالات  في  اأي�صاً  ي�صبب  قد  الذي  بال�صتاتين 

الانت�صاب. وقد يعاني بع�ض المر�صى ا�صطرابات في النوم قد تُعالج 

من خلال تناولهم الاأقرا�ض في ال�صباح بدلًا من الم�صاء.

يجب  كما  الر�صاعة،  اأو  الحمل  خلال  ال�صتاتين  تناول  يجب  لا 

تفادي الغريب فروت وع�صير الغريب فروت اإن كنت تخ�صع للعلاج 

بال�صتاتين.
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ال�شتاتين من دون و�شفة طبية

و�صفة  دون  من  ال�صيدليات  في  حالياً  الـ»�صيمڤا�صتاتين«  يتوفر 

اأو  القلب  اأمرا�ض  من  تعاني  كنت  اإن  ملائماً  لي�ض  هذا  لكن  طبية، 

ال�صكري اأو فرط كول�صتيرول الدم العائلي اأو عوامل الخطر الاأخرى، 

طبيب  من  ا�صت�صارة  على  تح�صل  اأن  يجب  الحالات  هذه  في  لاأنك 

ال�صحة العامة، الذي يقرر ما اإذا كان العلاج بالعقاقير يتنا�صب مع 

م�صتوى الخطر الذي تواجهه.

تعاني  كنت  اإن  تلائم  و�صفة  دون  من  ال�صتاتين  عقاقير  لكن 

اأدنى  ملغ   10 معيار  اإن  واحد.  خطر  عامل  مثل  معتدل،  خطر  من 

اأن  دائمًاأ  تتذكر  اأن  ويجب  عادةً،  الطبيب  ي�صفه  الذي  المعيار  من 

النظام  ببديل عن  لي�ض  فهو  �صحرية،  لي�ض ع�صا  الـ»�صيمڤا�صتاتين« 

قد  العقار  هذا  توفر  اإن  ال�صليم.  الحياة  واأ�صلوب  ال�صحي  الغذائي 

يعانون من  الذي  لاأولئك  لي�ض  ولكن  الاأ�صخا�ض،  لبع�ض  بديلًا  يعتبر 

خطر مرتفع للاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية.

الاإزيتيميب

المخف�صة  العقاقير  من  جديدة  مجموعة  موؤخراً  توفرت 

هذه  في  الاأول  والعقار  الامت�صا�ض،  كبح  على  تقوم  للكول�صتيرول 

األ–  دي  األ  م�صتوى  وحده  يخف�ض  الذي  الاإزيتيميب  هو  المجموعة 

اأي�صاً  20 %. ويمكن و�صفه  اإلى   10 كول�صتيرول بن�صبة تتراوح بين 

اإلى جانب ال�صتاتين لتخفي�ض الكول�صتيرول، وذلك بن�صبة قد ت�صل 

اإلى 60 %.

وتظهر الدرا�صات المن�صورة حتى الاآن اأن الاإزيتيميب عقار اآمن، 

ولكن لم يت�صح بعد مدى ارتباط فعاليته في تخفي�ض الكول�صتيرول 

باإعاقة  اأو  غذائية  م�صادر  من  الكول�صتيرول  امت�صا�ض  بتخفي�ض 

اإعادة تدوير الكول�صتيرول بين الكبد والاأمعاء.

ردّة  من  المري�ض  يعاني  حين  وحده  الاإزيتيميب  بتناول  وين�صح 

يتعين  حين  ال�صتاتين  اإلى  ي�صاف  اأو  ال�صتاتين،  على  ح�صا�صية  فعل 

تخفي�ض م�صتوى الكول�صتيرول اأكثر.

العلاج بالعقاقير لفرط كول�صتيرول الدم
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الفيبرات

لكنها  ال�صتاتين،  اأقل من  بن�صبة  الكول�صتيرول  الفيبرات  تخفّ�ض 

فهي  الدم،  في  التريغلي�صيريد  م�صتوى  تخفي�ض  في  فعالية  اأكثر 

في  بالليبوبروتيين  الغنية  الجزيئات  اإنتاج  اإبطاء  خلال  من  تعمل 

األ-  دي  الاإت�ض  انتقال  تح�صّن  اأنها  كما  منه.  اإزالتها  وت�صريع  الدم 

كول�صتيرول في الدورة الدموية.

اإلى  وتو�صف  األواح،  اأو  اأقرا�ض  �صكل  على  الفيبرات  تناول  ويتم 

جانب ال�صتاتين للاأ�صخا�ض الذي يعانون من م�صتوى مرتفع من فرط 

دهون الدم، وذلك لا يزيد من خطر التعر�ض لاأعرا�ض جانبية. والاثنان 

قادران على تخفي�ض م�صتوى األ دي األ-كول�صتيرول حتى 18 %.

الاآثار الجانبية للفيبرات

اأنها قد ت�صبب في  غالباً ما يتقبل الج�صم الفيبرات جيداً، غير 

بع�ض الاأوقات �صوء اله�صم اأو الغثيان. كما اأنها قد ت�صبب في بع�ض 

الاأحيان اأعرا�ض جانبية نادرة مثل الطفح الجلدي والعجز الجن�صي. 

علاج  من  الع�صلات  في  بالتهابات  الاإ�صابة  خطر  قليلًا  ويزيد 

ال�صتاتين في حال اأ�صيفت اإليه الفيبرات.

عقاقير اأخرى 

الم�صتخدمة  الاأ�صا�صية  العقاقير  هي  والفيبرات  ال�صتاتين  اإن 

من  فت�صتخدم  الاأخرى  العقاقير  اأما  الدم،  كول�صتيرول  فرط  لعلاج 

حين اإلى اآخر.

في  تذوب  حبيبات  اأو  م�صحوق  �صكل  على  الريزين  تناول  ويتم 

لمنع  اله�صمية  الع�صارة  اأحما�ض  فتربط  الاأمعاء  في  وتبقى  الماء، 

اإعادة امت�صا�صها. ونتيجة لذلك، تحوّل كمية اأكبر من الكول�صتيرول 

اإلى حم�ض ع�صارة هم�صية في الكبد، ما يخفف م�صتوى الكول�صتيرول 

في الج�صم. 

وقبل توفر ال�صتاتين، كان الريزين العقار الاأ�صا�صي لمعالجة فرط 

كول�صتيرول الدم ، وكان ي�صتخدم بجرعات كبيرة. وب�صكل عام، كان 
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الج�صم يتقبل الريزين ب�صكل �صيىء، فيت�صبب با�صطرابات ه�صمية 

هذه  تزال  لا  ذلك،  من  الرغم  وعلى  والاإ�صهال.  اله�صم  �صوء  مثل 

الخطر جداً،  الدم  كول�صتيرول  معالجة فرط  في  ت�صتخدم  العقاقير 

اإلى العلاج بال�صتاتين، وتكمّل مفعول  وهي ت�صاف بجرعات �صغيرة 

الريزين  جرعات  قلت  وكلما  الكول�صتيرول،  تخفي�ض  في  ال�صتاتين 

لذا فقد  تبقى موجودة  الجانبية  الاآثار  اأن  الجانبية. غير  اآثاره  قلت 

ا�صتبدل الريزين موؤخراً وب�صكل كبير بالاإزيتيميب )كابح امت�صا�ض 

الكول�صتيرول(.

عقاقير م�شتخدمة لعلاج فرط كول�شتيرول الدم في بريطانيا 

الا�شم التجاريا�شم التركيبةمجموعة العقاقير

�صيمڤا�صتاتينال�صتاتين

اأتورڤا�صتاتين

پراڤا�صتاتين

فلوڤا�صتاتين

روزوڤا�صتاتين

زوكور

ليپيتور

ليپو�صتات

لي�صكول

كري�صتور

بيزافيبراتالفيبرات

�صيپروفيبرات

جيمفيبروزيل

فينوفيبرات

بيزاليپ

موداليم

لوپيد

ليپانتيل

كولي�صتيرامينالريزين

كول�صتيپول

كوي�صتران

كولي�صتيد

عقاقير كابحة 

لامت�صا�ض الكول�صتيرول

اإيزيترولالاإزيتيميب

حم�ض نيكوتينيعقاقير اأخرى

اأ�صيپيموك�ض

األواح الحم�ض النيكوتيني

اأولبيتام

نيا�صپان

العلاج بالعقاقير لفرط كول�صتيرول الدم
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الحم�ص النيكوتيني

اإن الحم�ض النيكوتيني قليل الا�صتعمال، وهو نوع من الفيتامين 

)ب( المطلوب اأن يتوفر بكميات قليلة فقط، فهو يخف�ض م�صتويات 

ا�صتعمل بجرعات عالية، كما  اإذا  معاً  والتريغلي�صيريد  الكول�صتيرول 

العقار  ي�صتعمل هذا  ولا  – كول�صتيرول.  األ  دي  الاإت�ض  م�صتوى  يرفع 

الطفح  الاأخ�ض  على  كثيرة،  الجانبية  اآثاره  لاأن  بريطانيا  في  كثيراً 

»اأ�صيپيموك�ض«  ا�صم  تحت  ويتوفر  اله�صم.  و�صوء  الوجه  في  الجلدي 

الذي يتم تناوله بجرعات �صغيرة، و»نيا�صپان« وهو نوع اأكثر �صيوعاً. 

واآثار هذين النوعين الجانبية اأقل على الرغم من اأنها موجودة.

علاجات جديدة بالعقاقير

األ-  دي  الاإت�ض  م�صتوى  ترفع  التي  بـالعقاقير  الاهتمام  يزيد 

كول�صتيرول، ومنها منتج »التور�صيتراپيب« الذي تم التو�صل اإليه عبر 

التجارب العيادية،  حيث ا�صتخدم مع ال�صتاتين ورفع م�صتوى الاإت�ض 

منخف�صاً  الم�صتوى  كان  الذين  الاأ�صخا�ض  لدى  األ-كول�صتيرول  دي 

الحياة  مدى  يح�صّن  لم  بالتور�صيتراپيب  العلاج  اأن  غير  لديهم. 

 . العقار  تلقيهم  بعد  الاأ�صخا�ض  كبير من  توفي عدد  وقد  المتوقعة، 

ويظهر ذلك اأهمية علاج عامل الخطر بدل محاولة تح�صين م�صتوى 

الدهون في الدم فح�صب.

العلاج عبر بدائل الهرمونات

ت�صتخدم اأكثر من 40 مليون امراأة حول العالم بدائل الهرمونات 

لعلاج اأعرا�ض انقطاع الطمث. ولكن لهذا العلاج فوائد �صحية اأخرى 

من �صمنها الوقاية من مر�ض ه�صا�صة العظام، ويوجد اهتمام كبير 

في ما اإذا كانت بدائل الهرمونات ت�صاهم في الحدّ من خطر الاإ�صابة 

باأمرا�ض القلب الوعائية.

اإن خطر اإ�صابة الن�صاء باأمرا�ض القلب الوعائية يرتفع بعد انقطاع 

الطمث، لذلك فمن الممكن اأن ي�صاهم هذا العلاج في الحماية منها. 

بالاإ�صافة اإلى ذلك، يخف�ض هرمون الاأ�صتروجين م�صتوى الاأل دي األ 
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– كول�صتيرول وترفع م�صتوى الاإت�ض دي األ- كول�صتيرول.
وقارن بع�ض الدرا�صات معدل اإ�صابة ن�صاء يخ�صعن للعلاج ببدائل 

الهرمونات باأمرا�ض القلب الوعائية بالمعدل لدى الن�صاء اللواتي لا 

يخ�صعن له، واأ�صارت اإلى اأن المعدل اأقل لدى الن�صاء اللواتي يتلقين 

العلاج.

ببدائل  العلاج  اأثر  في  للتحقيق  الدرا�صات  هذه  ت�صمم  ولم 

الهرمونات على الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية ، وتم التو�صل اإلى 

هذه النتيجة بال�صدفة.

واأجريت درا�صة �صريرية خ�صي�صاً للتحقيق في ما اإذا كان العلاج 

الوعائية  القلب  باأمرا�ض  الاإ�صابة  خطر  يخف�ض  الهرمونات  ببدائل 

اأنهن  يعني  ما  القلب،  اأمرا�ض  من  وعانين  �صبق  امراأة   2700 لدى 

عر�صة لخطر كبير لاإعادة الاإ�صابة بها. 

وق�صمت الم�صاركات على مجموعتين، واحدة تلقت العلاج ببدائل 

لخم�ض  تتبعهن  وتم  )بلا�صيبو(  وهمي  بعقار  والاأخرى  الهرمونات 

�صنوات، فلم يجد الباحثون فرقاً في النتيجة لدى المجموعتين.

اإذاً لم تدعم هذه الدرا�صة النتيجة التي تم التو�صل اإليها �صدفة 

اللواتي يخ�صعن  الن�صاء  اأن  اإلى  اأ�صارت  والتي  ال�صابقة  الدرا�صة  في 

للعلاج بالهرمونات اأقل عر�صة للاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية.

وهذه النتائج مهمة جداً لاأن هذا النوع من الدرا�صات الع�صوائية 

يعتبر  وهمي  عقار  اأو  فعّال  علاج  على  المري�ض  فيها  يح�صل  التي 

المعيار الذهبي للحكم على منافع العلاجات بالعقاقير.

اإذاً حتى الاآن، لم يثبت بعد اأن العلاج ببدائل الهرمونات ي�صاهم 

في الحدّ من الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية.

العلاج بالعقاقير لفرط كول�صتيرول الدم
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النقاط الاأ�شا�شية

اإن الهدف الاأ�صا�صي لعلاج فرط كول�صتيرول الدم هو تخفي�ض  �

خطر الاإ�صابة باأمرا�ض القلب الوعائية.

بتخفي�ض  � يتعلق  ما  في  اأهمية  الاأكثر  العقار  هو  ال�صتاتين  اإن 

الكول�صتيرول.

لاأمرا�ض  � الم�صببة  الاأخرى  العوامل  معالجة  اأي�صاً  المهم  من 

القلب الوعائية.

اأن العلاج ببدائل الهرمونات  � اإلى  اأ�صارت الدرا�صات الحديثة 

كان  كما  الوعائية  القلب  اأمرا�ض  من  الحدّ  في  فعّالة  لي�صت 

يعتقد �صابقاً.
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قضايا خاصة

فرط كول�شتيرول الدم العائلي: اآثاره على العائلة

اإن فر�ض نقل الجين الم�صبب لفرط كول�صتيرول الدم العائلي من 

اأحد الوالدين اإلى طفل هي واحد على اثنين. وبما اأن خطر الاإ�صابة 

المهم  فمن  لذا  كبير جداً،  مبكر  في عمر  تاجية  �صرايين  باأمرا�ض 

الكول�صتيرول  م�صتوى  قيا�ض  خلال  من  الم�صابين  الاأطفال  تحديد 

 6.8 في دمهم. واإن ظهر اأن مجموع م�صتوى الكول�صتيرول اأعلى من 

مليمول/ليتر في �صنّ الطفولة، �صيكون خطر احتمال معاناة الطفل 

من مر�ض فرط كول�صتيرول الدم العائلي مرتفعاً.

ويمكن اكت�صاف هذا ال�صذوذ عادةً في الطفولة، على الرغم من 

اأن العمر الذي يجري فيه هذا الفح�ض يرتبط برغبة الاأهل، والعمر 

المحتمل لبدء ظهور اأمرا�ض ال�صرايين التاجية في العائلة.

تتبع نظاماً  العائلة كلها  اإن كانت  الفح�ض  اإجراء  تاأخير  ويمكن 

�صحياً ملائماً، ولكن من الاأف�صل اإجراء الفح�ض عند عمر العا�صرة 

اأولًا، لاأن احتمالات تح�صن المر�ض بف�صل الغذاء ال�صحي  ل�صببين: 

اأكبر في حال بداأ ال�صخ�ض باتباعه في عمر مبكر، وثانياً، لاأن بع�ض 

الاأطفال قد ي�صتفيدون من العلاج بالعقاقير.

الدم  كول�صتيرول  في  ارتفاع  مع  تترافق  التي  الاأمرا�ض  وبع�ض 

الناتج عن فرط كول�صتيرول الدم المتعدد الجينات، لا تظهر خلال 

اإلا بعدّ  �صنّ الطفولة، لذا لا فائدة من فح�ض م�صتوى الكول�صتيرول 

�صنّ البلوغ.
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الدم  كول�شتيرول  يعانون من فرط  الذين  الاأطفال  علاج 

العائلي

اأ�صا�ض  الغذائي  النظام  يعتبر  الرا�صدين،  لدى  الحال  هو  كما 

اأن  اتباعه يجب  يتم  نظام غذائي  اأي  اأن  الرغم من  العلاج، على 

يحفظ النموّ ال�صليم للطفل، ما يعني اأنه من المهم �صمان ح�صول 

الطفل على الكمية ال�صرورية من الطاقة ولكن لي�ض ب�صكل مفرط، 

لاأن مجرد القليل من البدانة قد توؤدي اإلى تفاعل فرط كول�صتيرول 

في  الم�صبعة  الدهون  كمية  تكون  اأن  على  الحر�ض  ويجب  الدم. 

مثل  الاأخرى  الخطر  عوامل  تفادي  يتعين  كما  ممكنة،  درجة  اأقل 

التدخين. 

على  بالعقاقير،  للعلاج  الاأطفال  يخ�صع  باأن  اأحياناً  وين�صح 

التاجية  ال�صرايين  باأمرا�ض  لاإ�صابات  �صوابق  تتواجد  حين  الاأخ�ض 

في عمر مبكر بالعائلة. وعادةً ما ين�صح بتناول الريزين لاأنه لا يتم 

لكن  اأقل.  جانبية  باأعرا�ض  ت�صببها  خطر  اأن  يعني  ما  امت�صا�صها 

اله�صم وم�صاكل  ت�صبب �صوء  لاأنها قد  تناولها  الاأطفال قد لا يحبون 

في الاأمعاء.

ويتفادى الاأطباء عادةً و�صف ال�صتاتين لاأن المعلومات حول اأثره 

التي  التقارير  بع�ض  وجود  من  الرغم  على  قليلة،  النموّ  عملية  على 

ت�صير اإلى اأن ا�صتخدام ال�صتاتين فعّال ويتم تقبله جيداً ولا يتعار�ض 

اأجريت على مدى ق�صير ولم  النموّ. لكن هذه الدرا�صات  مع عملية 

ت�صمل عدداً كبيراً من المر�صى.

عقاقير تخفي�ص الكول�شتيرول خلال الحمل

على  توؤثر  الكول�صتيرول  تخفي�ض  عقاقير  اأن  تثبت  اأدلة  توجد  لا 

ت�صتخدم  باأن  ين�صح  بل  للمخاطرة،  داعي  لا  ولكن  الجنين.  نموّ 

الن�صاء في �صنّ الحمل موانع حمل فعّالة في حال كنّ يتناولن عقاقير 

للكول�صتيرول.

واإن رغبت امراة تعاني من كول�صتيرول الدم العائلي في تاأ�صي�ض 

عائلة، فعليها اأن توقف اأي علاج بالعقاقير حتى ولادة الطفل، فذلك 
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يتزايد  اأن  المحتمل  الطفل لاأي خطر. ومن غير  يتعر�ض  األا  ي�صمن 

خلال  كبير  ب�صكل  التاجية  ال�صرايين  باأمرا�ض  المراأة  اإ�صابة  خطر 

فترة الحمل نتيجة التوقف عن العقاقير، مع العلم اأن م�صتوى اإجمالي 

الكول�صتيرول والاأل دي األ- كول�صتيرول قد يرتفع في المرحلة الاأخيرة 

من الحمل وفي فترة الر�صاعة، على اأن يعود اإلى م�صتوياته ال�صابقة 

بعد الفطام.

ولا يعرف بعد ما اإذا كانت هذه التغيرات الق�صيرة المدة ن�صبياً 

تزيد خطر اأمرا�ض ال�صرايين التاجية اأم لا.

حبوب منع الحمل

الاأ�صتروجين  هرمونات  ت�صم  التي  الحمل  منع  حبوب  تناول  اإن 

في  والتريغلي�صيريد  الكول�صتيرول  م�صتويات  تزيد  والبروجي�صتيرون 

اأقل  جرع  على  تحتوي  الحبوب  من  الجديدة  الاأنواع  اأن  غير  الدم، 

واأنواع اأخرى من الهرمونات التي لا توؤثر على م�صتويات الكول�صتيرول. 

وقد توؤدي بع�ض الاأنواع اإلى ارتفاع ب�صيط في م�صتوى التريغلي�صيريد.

اأنواع نادرة من فرط كول�شتيرول الدم

اإن فرط كول�صتيرول الدم العائلي هو من اأنواع فرط كول�صتيرول 

الدم النادرة، كذلك الاأمر بالن�صبة اإلى فرط كول�صتيرول الدم المتعدد 

اأي�صاً  اأكثر  نادرة  اأنواع  وتوجد  العائلي.  الدم  دهون  وفرط  الجينات 

منها ما يتعلق ب�صذوذ في مكونات بروتينات جزيئات الليبوبروتيين. 

بازدياد خطر  ال�صذوذ  النادرة من  الاأنواع  وب�صكل عام، ترتبط هذه 

التي ت�صجل في فرط  تلك  المبكرة، مثل  التاجية  ال�صرايين  اأمرا�ض 

فرط  قيا�ض  خلال  من  اكت�صافه  ويمكن  العائلي.  الدم  كول�صتيرول 

ال�صفحات  تناولناها في  التي  المبادئ  با�صتخدام  الدم  كول�صتيرول 

من 56 اإلى 63.

فرط تريغلي�شيريد الدم الحاد

كول�صتيرول  فرط  على  الكتاب  هذا  في  الن�صو�ض  معظم  ركزت 

ق�صايا خا�صة
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اأ�صا�صي  ب�صكل  ارتبط  حين  الدم  تريغلي�صيريد  فرط  وذكرنا  الدم، 

بم�صكلة الكول�صتيرول. وعادةً ما يكون م�صتوى تريغلي�صيريد الدم اأقل 

من 2 مليمول/ليتر، على الرغم من اأن الم�صتويات ترتفع بعد وجبة 

الطعام، على الاأخ�ض اإذا كانت تحتوي على الكثير من الدهون، ولكن 

نادراً ما تتجاوز هذه الم�صتويات الـ5 مليمول/ليتر. 

عندما  الدم  تريغلي�صيريد  فرط  من  حدّة  اأكثر  حالات  وت�صجل 

ترتفع الم�صتويات اإلى اأكثر من 20 مليمول/ليتر. وقد ينتج ذلك عن 

معالجة  تتم  لا  الاأخ�ض حين  على  ال�صكري،  داء  مثل  اأخرى  م�صاكل 

يظهر  )الذي  ال�صكري  من  الاأول  النوع  مثل  جيد،  ب�صكل  المر�ض 

الدم حين  في  التريغلي�صيريد  م�صتويات  تتح�صن  ما  وغالباً  مبكراً(. 

تتم معالجة ال�صكري.

ارتفاع  اإلى  الممنوعة  الم�صروبات  تناول  في  الاإفراط  يوؤدي  وقد 

ب�صكل كبير من  الحدّ  العلاج على  التريغلي�صيريد، وي�صدد  م�صتويات 

تناول الم�صروبات الممنوعة.

وفي حالات نادرة جداً، قد ينتج فرط التريغلي�صيريد عن خلل في 

الجين الذي يتحكم في اإزالة الدهون الغذائية من مجرى الدم ومن 

الاأن�صجة الدهنية. وبما اأن التريغلي�صيريد لا يزال من الدم في هذه 

ويبدو  الدهون  من  اأكبر  كمية  على  يحتوي  الدم  م�صل  فاإن  الحالة، 

كثيفاً. وقد يتم اكت�صاف ذلك لدى اأخذ عينة من الدم للقيام بفح�ض 

اآخر.

ويمكن معالجة هذا المر�ض من خلال اتباع نظام غذائي فقير 

جداً بالدهون.

خطر فرط تريغلي�شيريد الدم الحاد

يزيد فرط التريغلي�صيريد الدم الحاد )م�صتوى تريغلي�صيريد الدم 

اأعلى 10 مليمول/ليتر( من خطر الاإ�صابة باأمرا�ض البنكريا�ض.

والبنكريا�ض هو غدّة كبيرة في خلفية البطن تنتج الاأنزيمات التي 

ت�صاهم في ه�صم الطعام بالاإ�صافة اإلى الهرمونات مثل الاأن�صولين. 

في  عادةً  تفرز  التي  الاأنزيمات  اأن  يعني  ما  الغدّة  هذه  تت�صرر  وقد 
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المر�ض  وهذا  تلفها.  اإلى  يوؤدي  ما  الغدّة  داخل  في  تن�صط  الاأمعاء 

خطر جداً وي�صبب اآلاماً مبرحةً. 

اأمرا�ص  اإلى  يوؤدي  خطر  عامل  الدم:  تريغلي�شيرد  ارتفاع 

القلب الوعائية

2 مليمول/ اأقل من  عادةً يكون م�صتوى التريغلي�صيريد في الدم 

عينة  في  مليمول/ليتر  الـ2.3  تجاوزت  حال  في  عالية  وتعتبر  ليتر 

لـ12 �صاعة على الاأقل. ويعتبر خطر  توؤخذ بعد الامتناع عن الطعام 

فرط تريغلي�صيريد الدم الحاد كبيراً لدى بلوغ م�صتويات اأعلى من 10 

مليمول/ليتر.

اإن فرط تريغلي�صيريد الدم غير �صائع، وتوجد �صكوك حول ما اإذا 

كانت م�صتويات التريغلي�صيريد المرتفعة قليلًا ت�صبب خطر الاإ�صابة 

باأمرا�ض القلب الوعائية. وقد ربطت بع�ض الدرا�صات ارتفاع م�صتوى 

التريغلي�صيريد في الدم باأمرا�ض القلب الوعائية، على الرغم اأنه من 

ال�صعب الـتاأكد ما اإذا كانت هذه العلاقة م�صتقلة عن عوامل الخطر 

الاأخرى. ويعزى ذلك اإلى اأن اإجمالي م�صتوى الكول�صتيرول في الدم 

األ-  غالباً ما يرتفع مع ارتفاع التريغلي�صيريد وم�صتويات الاإت�ض دي 

كول�صتيرول غالباً ما تكون منخف�صة في هذه الحالة.

نتائج  )جمع  الاإح�صائية  البعدي  التحليل  تقنية  ا�صتخدام  وبعد 

خطر  عامل  ي�صكل  التريغلي�صيريد  اأن  يبدو  الدرا�صات(  من  العديد 

ا�صتبعاد  بعد  ال�صكري،  ومر�صى  الن�صاء  لدى  الاأخ�ض  على  م�صتقل، 

خطر انخفا�ض م�صتويات الاإت�ض دي األ.

والن�صيحة الاأن�صب هي اأنه يجب اأن يبقى م�صتوى التريغلي�صيريد 

الوزن  تخفي�ض  ال�صروري  من  و�صيكون  مليمول/ليتر.   2 من  اأقل 

�صيكون  واأحياناً  الغاية،  هذه  اإلى  للتو�صل  الدهنية  الاأطعمة  وتجنب 

النظام  بالعقاقير في حال لم يكف  العلاج  اإلى  اللجوء  الملائم  من 

الغذائي ال�صحي وحده.

ق�صايا خا�صة
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النقاط الاأ�شا�شية

يتعين  على الاأطفال الذين يعانون من فرط كول�صتيرول الدم  �

العائلي اتباع نظام غذائي قليل الدهون وتفادي عوامل خطر 

اأمرا�ض القلب الوعائية الاأخرى.

الم�صاكل  � اإلى  يوؤدي  الحاد  الدم  تريغلي�صيريد  فرط  اإن 

بالبنكريا�ض.

اإلى  � يوؤدي  قد  الدم  في  التريغلي�صيريد  م�صتويات  ارتفاع  اإن 

اإ�صابة الن�صاء ومر�صى ال�صكري باأمرا�ض القلب الوعائية.
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صفحاتك 

على  ت�صاعدك  قد  لاأنها  التالية  ال�صفحات  يحتوي  الكتاب  هذا 

اإدارة مر�صك اأو حالتك وعلاجها.

لائحة  كتابة  الطبيب،  عند  موعد  اأخذ  قبل  مفيداً،  يكون  وقد 

اأنك لن  لتتاأكد من  باأمور تريد فهمها  المتعلقة  الاأ�صئلة  ق�صيرة من 

تن�صى �صيئاً.

يمكن اأن لا تكون بع�ض ال�صفحات مرتبطة بحالتك.

و�صكراً لكم.
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تفا�شيل الرعاية ال�شحية للمري�ص

الا�صم: 

الوظيفة: 

مكان العمل: 

 

الهاتف: 

الا�صم: 

الوظيفة: 

مكان العمل: 

 

الهاتف: 

الا�صم: 

الوظيفة: 

مكان العمل: 

 

الهاتف: 
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جراحات/  اأمرا�ص/   - �شابقاً  ملحوظة  �شحيّة  م�شاكل 

فحو�شات/ علاجات

العمر حينهاال�صنةال�صهرالم�صكلة

�صفحاتك
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الاأ�شئلة التي �شتطرحها خلال موعدك مع الطبيب

وبالتالي  الوقت،  لناحية  كبير  يعمل تحت �صغط  الطبيب  اأن  )تذكّر 

فاإن اللوائح الطويلة لن ت�صاعدكما كليكما(
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ملاحظات
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معلومات وخيارات و�شحة اأف�شل

الكتب المتوفرة من هذه ال�شل�شلة:

القراءة  خلل  الحركة،  فرط  التوحّد،  •	
والاأداء 

الكحول وم�صاكل ال�صرب •	
الح�صا�صية •	

األزهايمر واأنواع اأخرى من الخرف •	
الذبحة ال�صدرية والنوبات القلبية •	

القلق ونوبات الذعر •	
داء المفا�صل والروماتيزم •	

الربو •	
اآلام الظهر •	
�صغط الدّم •	

الاأمعاء •	
�صرطان الثدي •	
�صلوك الاأطفال •	

اأمرا�ض الاأطفال •	
الكول�صتيرول •	

داء الان�صداد الرئوي المزمن •	
الاكتئاب •	

مر�ض ال�صكري •	
الاإكزيما •	

رع داء ال�صّ •	

البي�صاء  الــمــيــاه  الــعــيــون،  اأمـــرا�ـــض  •	
رق والزَّ

والتغذية الغذاء  •	
ق�صور القلب •	

ـــورك  ال مف�صلي  ــتــهــاب  ال جـــراحـــة  •	
والرّكبة

ع�صر اله�صم والقرحة •	
متلازمة القولون الع�صبي •	

�صن الياأ�ض والعلاج الهرموني البديل •	
ال�صداع  ــــواع  واأن الن�صفي  الــ�ــصــداع  •	

الاأخرى

ه�صا�صة العظام •	
مر�ض باركن�صون •	

الحمل •	
ا�صطرابات البرو�صتاتا •	

النف�صي ال�صغط  •	
ال�صكتة الدماغية •	

المبي�صات  داء  الن�صائية،  الاأمرا�ض  •	
والتهابات المثانة

ا�صطرابات الغدة الدرقية •	
دوالي ال�صاقين •	

اأكثر من خم�شة ملايين ن�شخة اأجنبية مباعة في بريطانيا!

كتب طبيب العائلة




