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abička, které bylo v té 
době sedmdesát, byla 
na nějakém vyšetření 
a tam jí náhodou zjisti-

li hodně vysoký cholesterol. 
Přitom byla štíhlá, žila zdra-
vě... Proto lékaři doporučili, 
abychom si nechali udělat 
testy celá rodina. Zjistilo se, 
že vysokou hladinu máme 
otec i já, zatímco maminka 
a bratr ne. Tedy zátěž v linii 
babička – otec – já. 

LÁZNĚ NEPOMOHLY
Poté jsme podstoupili ještě 

další vyšetření a zůstali jsme 
v péči naší praktické lékařky. 
Ta mi doporučila jet na tři 
týdny do Lázní Poděbrady, 
kde jsem podstoupil velmi 
přísnou dietu, aby se zjistilo, 
jestli je možné můj choleste-

rol zvládnout touto cestou. Po 
opakovaných testech se ale 
zjistilo, že to bohužel nejde. 
Efekt byl totiž minimální. 
Z toho lékaři usoudili, že 
mám dědičné onemocnění 
a strava na mou hladinu 
cholesterolu nemá skoro 
žádný vliv. A tak od patnácti 
let užívám léky a výsledky 
jsou natolik uspokojivé, že 
můžu žít běžným životem. 

Že je to dědičné onemocně-
ní, jsem si potvrdil až před 

rokem, 
v pětatři-
ceti letech, 
a to díky 
edukativním 
aktivitám v rám-
ci Týdne familiární 
hypercholesterolemie. Paní 
doktorka mě poslala na 
přesně cílená vyšetření a ta 
to právě odhalila. Následova-
la genetická vyšetření, sono 
karotid, úprava léčby a další 
léky, které mi ještě snížily 
hladinu cholesterolu. 

JEDEME V TOM VŠICHNI 
Jak žiju? Na stravu dbám, 

možná ne tolik, jak bych měl, 
ale denně si dávám zeleninu, 
ovoce, snažím se jíst víc ryb... 
Ale bez masa bych si život 
představit nedovedl, takže 
jím všechny druhy masa, jen 
v šetrnější úpravě. Rodina 
v tom jede se mnou. Máme 
dvě děti, takže jsme jídelní-

ček uzpůsobili 
i jim tak, aby byl 

chutný, pestrý 
a přitom vhodný 

s ohledem na zátěž. 

BUDOU KLUCI ZDRAVÍ?
Na pětileté prohlídce, která 

staršího syna brzy čeká, se 
zjistí, jestli má zvýšený 
cholesterol po mně, a bude se 
to případně muset řešit. 
Manželka je naštěstí 
v pořádku, takže je tu šance, 
že syn dědičnou zátěž mít 
nebude a jeho mladší bráška 
taky ne. Rozhodně budeme 
tuto linii hlídat, nic 
nepodceníme a genetické 
testy synům necháme včas 
provést, aby se v horším 
případě mohli začít léčit, 
a tím se předešlo riziku 
následků vysoké hladiny 
cholesterolu v krvi. ■

Petr, Praha
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ZDRAVÁ RODINA

ababičička ktktereréé bybylolo vv ttéé

„Že mám 
vysokou 
hladinu 
cholesterolu 
v krvi, jsem se 
dozvěděl už 
v patnácti, vlastně 
náhodou,“ říká Petr. 

Dědičné 
onemocnění
● Familiární hyperchole-
sterolemie (FH) je nejčas-
tější vrozená porucha 
metabolismu vůbec, 
a přestože ji medicína 
dosud neumí vyléčit, 
dokáže jejím komplikacím 
předcházet. Proto by 
všichni měli následovat 
příklad pana Petra 
a využít systém preven-
tivních prohlídek, v rámci 
kterých lze hladinu 
cholesterolu vyšetřit 
a přítomnost FH zjistit. 
● Pacienti s FH musí být 
léčeni tak, aby jejich 
hladina cholesterolu byla 
co nejnižší. Zároveň lékaři 
pátrají po všech postiže-
ných příbuzných. Zvláště 
důležité je vyšetření dětí. 
Je-li FH identifikována 
v dětském věku, lze ve 
většině případů cévním 
komplikacím i předčas-
ným úmrtím v důsledku 

FH předejít. 
● Více najdete na 

portálu pacient-
ské organizace 

sdružující 
nemocné 
s FH (www.
diagnozafh.
cz.). 

Příběh pana Petra je typický i ne zcela běžný 
současně. Potvrzuje, že vysoká hladina 
cholesterolu nepřináší obtíže, dokud se 
neprojeví komplikace aterosklerózy v podo-
bě infarktu myokardu nebo mozkové příhody. 
U neléčených pacientů s familiární hypercho-
lesterolemií se s nimi bohužel můžeme setkat 
o třicet i více let dříve než v běžné populaci. Zvláštností 
Petrova případu je, že se o onemocnění dozvěděl relativně 
brzy a léčba mohla být zahájena včas. Správná a jednoznač-
ná diagnóza familiární hypercholesterolemie však byla 
stanovena poměrně nedávno a nakonec i potvrzena genetic-
kým vyšetřením. Pan Petr tak může být léčen ještě intenziv-
něji, s ještě větší snahou o co nejnižší hladiny cholesterolu. 

Prof. MUDr. Michal 
Vrablík, Ph.D., 
VFN Praha
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život. 
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