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== OCENA LIPIDOGRAMU U DZIECI

Obowigzujgce normy stezen lipidow opublikowane w Raporcie Programu Edukacji Cholesterolowej u Dzieci
(National Education Cholesterol Program [NCEP] — Expert Panel on Blood Cholesterol Levels In Children and

Adolescents)

Kategoria Stezenie akceptowane | Stezenie graniczne Stezenie wysokie
TC (mg/dl) <170 170-199 >200
LDL-C (mg/dl) <110 110-129 >130
Triglicerydy (mg/dl)

e O-9rz <75 7599 >100

e 10-19 rz. <90 90-129 >130
HDL-C (mg/dl) >45 40-45 <40

TC - cholesterol catkowity, LDL-C - frakcja LDL cholesterolu, HDL-C - frakcja HDL cholesterolu

= ALGORYTMY POSTEPOWANIA

Algorytmy postepowania u dzieci i mtodziezy z zaburzeniami lipidowymi dla nastepujgcych sytuacji
klinicznych:

dziecko z niskimi wartosciami cholesterolu,

dziecko z hipercholesterolemig,

dziecko z hipertriglicerydemig,

dziecko z dyslipidemig mieszang,

dziecko z hipercholesterolemig spowodowang wyzszg wartoscia frakcji HDL-C.

DZIECKO Z NISKIMI WARTOSCIAMI CHOLESTEROLU
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DZIECKO Z HIPERCHOLESTEROLEMIA
W hipercholesterolemii zalecang diet3 jest dieta sSrodziemnomorska
SCHEMAT 1

e Zastosuj postepowanie dietetyczne
10-129 mg/dlI E{> Kontrola lipidogramu po 4 tygodniach

LDL-C 2130 mg/dlI ) [{> ( Postepuj wedtug schematu 2 )

Il POBRANIE
PO 4
TYGODNIACH

SCHEMAT 2 : —
Zastosuj postepowanie dietetyczne

LDL-C Zbierz wywiad rodzinny (zawat miesnia sercowego, udar mézgu
<60. rz.,, hipercholesterolemia u rodzicow)

130-149 mg/dI

Kontrola lipidogramu po 4 tygodniach

LDL-C =130 mg/dI
+ wywiad rodzinny dodatni Skleru1 pacjenta do Poradni Lipidowej
+ BMI <85 pc (z wynikami lipidogramu rodzicow)

L . . . e Lo o . %

) > Skieruj pacjenta do Poradni Lipidowej  95,%,
w < + wyvlzl?al_clc;ogéﬁ'\rr?ygégldatm (z wynikami lipidogramu rodzicow) %fé;
ZZ + BMI 285 pc - £
<0 Dalsze postepowanie dietetyczne
& O
(o) Zastosuj postepowanie dietetyczne RN
SF LDL-C 2130 mg/dl %0
=\ + wywiad rodzinny ujemny Kontrola lipidogramu po 6 miesigcach; O,

O + BMI 285 pc jesli LDL >130 mg/dl skieruj pacjenta do Poradni

o Lipidowej (z wynikami lipidogramu rodzicow)

Zastosuj postepowanie dietetyczne
LDL-C <130 mg/dI E{> ) POSTSP y
Kontrola lipidogramu przed 18. rz.

SCHEMAT 3
Zbierz wywiad rodzinny (zawat miesnia sercowego, udar mézgu
LDL-C <60. rz.,, hipercholesterolemia u rodzicow)
>150 mg/dl .. .
Kontrola lipidogramu po 4 tygodniach

LDL-C =150 mg/dI
+ wywiad rodzinny dodatni |:{> leerw pacjenta do Poradni Lipidowej niezaleznie

T niezaleznie od BMI od wywiadu (z wynikami lipidogramu rodzicéw)

O
w < . . e S
ZZ Zastosuj postepowanie dietetyczne o
<0 LDL-C 2150 mg/dl Yo,
o O + wywiad rodzinny ujemny Kontrola lipidogramu po 6 miesigcach; u
m O + BMI >85 pc jesli LDL 2130 mg/dl skieruj pacjenta do Poradni
8 t Lipidowej (z wynikami lipidogramu rodzicéw)
-\

(@)

(a B

LDL-C 130-149 mg/dlI
lub C Postepuj wedtug schematu 2 )
LDL-C <130 mg/dli
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DZIECKO Z HIPERTRIGLICERYDEMIA
W hipertriglicerydemii zalecana dietg jest dieta z ograniczeniem

9 ! ; 1
ttuszczy zwierzecych oraz witaczenie do leczenia kwasow omega 3
SCHEMAT 1 y e 2 9
TG Zastosuj postepowanie dietetyczne
100-149 mg/dl ll: Kontrola lipidogramu po 6 miesigcach

TG =150 mg/dli |:> Postepuj wedtug schematu 2

Il POBRANIE
PO 6
MIIESIACACH

SCHEMAT 2
TG Zbierz wywiad rodzinny (zawaty miesnia sercowego, udary
150-449 mg/dlI mozgu, OZT, hipertriglicerydemia u rodzicow)

Zastosuj postepowanie dietetyczne

Kontrola lipidogramu po 6 miesigcach

TG 2450 mg/dl ) E{> ( Skieruj pacjenta do Poradni Lipidowej
TG 150-449 mg/dl ) |:> Skieruj pacjenta do Poradni Lipidowej

TG 100-150 mg/di ) E{> ( Postepuj wedtug schematu 1

Il POBRANIE
PO 6 MIIESIACACH
YA YES

SCHEMAT 3
TG SKi . ‘enta do Poradni Libid .
450-999 mg/dl ieruj pacjenta do Poradni Lipidowej

SCHEMAT 4

TG betol Skie/ruj galc(:jenta; do Oddzia/Iu bol
Diabetologicznego/Endokrynologicznego/Metabolicznego
21000 mg/d| :: wedtug wykazu osrodkow
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DZIECKO Z HIPERCHOLESTEROLEMIA SPOWODOWANA WYZSZA
WARTOSCIA FRAKCIJI HDL-C

TC 2200 mg/dlI
HDL-C 245 mg/di |:{> Brak wskazan do dalszej diagnostyki zaburzen lipidowych

LDL-C <110 mg/dlI

DZIECKO Z DYSLIPIDEMIA MIESZANA

W dyslipidemii mieszanej zalecang dietg jest dieta srédziemnomorska

Zastosuj postepowanie dietetyczne

LDL-C 2130 mg/dli ) ) . L ,
oraz Zbierz wywiad rodzinny (zawaty miesnia sercowego, udary mézgu
<60. rz., hipercholesterolemia u rodzicow)

TG 2150 mg/dlI

Kontrola lipidogramu po 4 tygodniach

Utrzymujace sie

podwyzszenie L. . L. .
LDL-C 2130 mg/dIl Skieruj pacjenta do Poradni Lipidowej
lub TG 2150 mg/dl

+ BMI <85 pc

Zastosuj postepowanie dietetyczne %OJ*

W przypadku redukcji masy ciata (BMI <85 pc)
I utrzymujacej sie dyslipidemii
skieruj pacjenta do Poradni Lipidowej

Utrzymujace sig
podwyzszenie
LDL-C 2130 mg/dI

Iulo+TBGM>|1£>~'ogsnr1)%/dl ] ﬁ ( Zastosuj postepowanie dietetyczne

Il POBRANIE
PO 4 TYGODNIACH

W przypadku braku redukcji masy ciata (BMI =85 pc)
I utrzymujacej sie dyslipidemii
dalsza postepowanie dietetyczne

= PORADNIE LIPIDOWE

Na wizyte powinien zgtosi¢ sie rodzic z dzieckiem i ponizszymi wynikami:
e 2 wyniki lipidogramu dziecka,
o wyniki lipidogramu rodzicow.

Wywiad rodzinny powinien zawiera¢ wartosci lipidogramu rodzicéw oraz informacje o zawatach miesnia
sercowego i udarach moézgu <60. rz. u wszystkich cztonkéw rodzinnych, a takze wystepowanie zdéttakow
sciegien i powiek lub rgbka rogéwki u krewnych.
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