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Statinlor HMG-CoA-reduktaza fermentini inhibisiya etmoklo garaciyoardo
xolesterol sintezini azaldir. Hiiceyradaxili xolesterol azalmas1 hepatositlarin sathi
LDL reseptorlarinin (asag1 sixligh lipoprotein) ekspresiyasini artirir, bu da 6z
novbasinds ganda LDL-in azalmasina sabob olur va trigliserid (TQ) ilo zongin
hissaciklor daxil olmagla LDL va digor ApoB torkibli lipoproteinlorin azalmasina
sobab olur.

Hipolipidemik mualica alan xastalarda lipid va fermentlerin monitoringi:
Mdalico alan xastalords lipidlorin monitoringi ii¢lin hansi testlorin aparilmasina
dair stibuta asaslanan malumat ¢ox azdir. Xastalorin toxminan 2%-inds ylngul vo
adoton kecici ALT (alaninamintransferaza) yiksalmosi miisahido edilir. Son
todgiqgatlarin naticalori uzunmiddatli statin terapiyasinin tohlikasizliyi ilo bagh
umidverici  molumatlar wverir, belo ki, statinin sobob oldugu garaciyar
zodalonmasinin ¢ox nadir oldugu bildirilir. Statinlo mialica baslamazdan avval
ganda ALT saviyyasinin Olctlmasi tovsiyysa olunur. Mdialico zamani ALT
Saviyyasina miintazom nazarat tovsiyys edilmir, lakin gosteris oldugda kontrol
gan nimunalori ilo ganda ALT saviyyasi mioyyan olunmalidir. Fibratlarla
mualico zamani miintoazom ALT-ya nozarst yena do tdvsiyya olunmur.
Qaraciyarin funksional testlori normanin yuxart hoaddindon yiksok olan
xastalorda spirtli icki gabulu va alkogol moansoali olmayan garaciyar piylanmasi
arasdirilmalidir. ALT saviyyalori yiiksak olaraq galirsa , hipolipidemik mdualica
dayandirilmalidir. Lakin soviyyolor normala qayitdigdan sonra monitoring
altinda ehtiyyatla yenidan tatbig oluna bilar.

Plazmada ALT saviyyasi hepatosellulyar zodsloanmoni giymatlondirmoak Gctin
istifado olunur. Statinlorin xisusan yiiksak dozalari ilo mialica alan xastalorin
0.5-2% do ALT-do milayim yuksalma olur. Klinik shamiyyat kasb edon ALT
yuksokliyi dedikds ardicil olaraq 2 dofo normanin yuxari haddindan 3 dofa ¢ox
artim nozordo tutulur. ALT-nin yiksalmosinin hepatotoksiklik va ya qgaraciyar
funksiya dayisikliklari ila alagasi gostarilmamisdir. Statinlo mualicads garaciyar
catismazligina qadar iralilomo nadirdir. Buna baxmayarag, mialica zamani1 ALT-
nin mintozom monitoringi aparilmalidir. Statinlo mualico alan yungul ALT
yuksalmasi olan Xastalor steatoz sobosbi ilo todqiq edilmisdir vo statinlorin
garaciyar funksiyalarinin pislogsmasine sabab olduguna dair heg bir stibut yoxdur.
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Hipolipidemik mialice baslandigdan sonra xastalarda lipidlar hansi tezlikde
yoxlaniimalidir?

*Mualice baslandigdan:8(+4) hafts sonra;

*Hadof: hadef saviyyaye catmaq Uclin 8(x4) hafte nazarde tutulur;

Xosto hadafa ve ya optimal lipid saviyyasina g¢atdiqdan sonra lipidlar hansi tezlikde
yoxlanilir?

«ildo bir defe (daha tez yoxlaniimasina gésteris veya xiisusi sebabler olmadiqda);

Qaraciyer fermentlarinin monitoringi:

Hipolipidemik derman preparati gabul eden xastalarde garaciyar fermentlari hansi
tezlikde yoxlaniimalidir?

*Mualicedan avval;

*Darman mualicasi baglandigdan 8-12 hafta sonra ve ya dozanin artirilmasindan sonra;
*Qaraciyer ila alageli dozanin dayismasina sabab ola bilacak simptomlar istisna olmagla,
statinlerle mualice zamani ALT-ye miintezam nazarat tdvsiyye edilmir.

Hipolipidemik mialice alan xastalarde qaraciyar fermentlari -ALT ylksalarsa na edak?
e 9gor ALT <3xnormanin yuxari haddindadirsa, mialicaye davam; 4-6 hefte sonra
fermentlori yenidan yoxlamag;

* 9gar ALT >3xnormanin yuxari haddindadirse, hipolipidemik mualicani dayandirmaq va ya
dozani azaltmaq ve 4-6 hafte sonra garaciyar fermentlarini yoxlamag; ALT normal saviyyaya
gayitdigdan sonra terapiyani ehtiyyatl sekilde yeniden baglamaq



