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Jaky je rozdil mezi biologickym
a vaskularnim vékem cév vasich pacientu?

Napriklad kurdk, 50 let, STK 160 mm Hg,

celkovy cholesterol 7,2 mmol/l = SCORE 9 %, ale vaskularni vék je 72 let.

Pouzijte pfimy odecet vaskularniho véku dle tabulek SCORE>. Digital
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Celkovy cholesterol (mmol/l)

Intenzita hypolipidemické lécby*

Léeba Pramérna
redukce LDL-C

Stre.dne intenzivni lécba ~30%

statiny

Vgsgce intenzivni lécba ~50%

statiny

Vgsgce |nten2|vn.| lgcba ~ 65 %

statiny plus ezetimib

Inhibitor PCSK9 = 60 %

!I’lhlblt.OF !DC’SVK9 plus. vysoce ~ 75 0

intenzivni lécba statiny

Inhibitor PCSK9 plus vysoce

intenzivni [é¢ba statiny plus = 85 %

ezetimib

postupné hromadéni tukd

Co se déje v cévé v pribéhu casu?®

zmény ve strukture cévy zvy3ené riziko trombu

tvorba

ztuhla
kalcifikgty

. ruptura
stena
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