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Vivir conniveles elevados de lipoproteina(a)

Todo lo que necesita saber si sospecha que tiene o se le ha diagnosticado recientemente
lipoproteina(a) elevada

El contenido ha sido creado por FH Europe y personas con lipoproteina(a) elevada, y revisado por
reconocidos expertos medicos internacionales.

Comenzar

Este folleto ha sido elaborado por FH Europe, The European FH Patient Network, en

colaboracion con Novartis Pharma

) NOVARTIS


http://www.fheurope.org
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¢ Qué es lalipoproteina(a)?

Las lipoproteinas son particulas hechas de proteinas alas que se unen Laimagen representa una particula de LDL y una particula de Lp(a)
moléculas lipidicas (grasas). Su funcion es transportar colesterol y otros

lipidos por todo el cuerpo mediante el torrente sanguineo.

Existen de varias formas, entre ellas:

= Lipoproteina de alta densidad, de forma abreviada HDL, conocida
como colesterol “bueno”

= Lipoproteina de baja densidad, de forma abreviada LDL, conocida
como colesterol "malo”

= Lipoproteina remanente, de forma abreviada remanente, conocida
como colesterol “feo”

= Lipoproteina(a), de forma abreviada Lp(a), conocida como lipoproteina
“genética’

La lipoproteina(a) a menudo se abreviacomo Lp(a).
Una cantidad excesiva de estas particulas en el cuerpo puede causar
problemas de salud.

La Lp(a) es una particula similar a una lipoproteina de baja densidad (LDL)
con una segunda proteina anadida, apo(a), que actua de forma similar a
un parche de velcro en una particula LDL. Se considera una particula de
lipoproteina muy “pegajosa’ debido a la funcion de la proteina anadida.

Lipoproteina(a) elevaday como Lipoproteina(a) elevaday su
reducir el riesgo cardiovascular bienestar

Lipoproteina(a): ¢, COmo aumentan Lipoproteina(a): Un factor de riesgo de
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Por qué debe solicitar una prueba PruebadeLp(a)

¢Qué es lalipoproteina(a)?




Lp(a): ¢Como aumentanlos
niveles en sangre?

Entre el 80 y el 90 % de su nivel de Lp(a) suele estar determinado genéticamente.
Un nivel elevado de Lp(a) es un factor de riesgo de enfermedad cardiovascular
independiente. Existe una mayor probabilidad de heredar este factor de riesgo

si uno de sus padres también tiene o tuvo niveles elevados de Lp(a). Tanto los
hombres como las mujeres tienen la misma probabilidad de tener la predisposicion
genética o hereditaria que determina niveles elevados de Lp(a).

A los cinco anos de edad, se alcanza el nivel de Lp(a) circulante para toda la vida. Por
lo general, este nivel se mantiene estable durante toda la vida, independientemente
del estilo de vida. Los niveles de Lp(a) en las mujeres pueden aumentar ligeramente
después de lamenopausia, debido a la disminucion de los niveles de estrogenos.

¢Sabia que...?

Se estima que 1de cada 5 personas en todo el mundo tienen niveles elevados
deLp(a)

Lipoproteina(a) elevaday como Lipoproteina(a) elevaday su

Lipoproteina(a): { Como aumentan Lipoproteina(a): Un factor de riesgo de
reducir el riesgo cardiovascular bienestar

¢Qué es la lipoproteina(a)? los niveles en la sangre? o Por qué debe solicitar una prueba Pruebade Lp(a) Referencias cientificas




Lp(a): Unfactorderiesgode
enfermedad cardiovascular

Aunqgue lamayoria de las personas saben que los niveles elevados de
lipoproteina de baja densidad (LDL), o colesterol “malo”, pueden causar
enfermedades cardiacas, relativamente pocas personas conocen el riesgo
que supone laLp(a). Se han identificado los niveles elevados de Lp(a) como un
factor de riesgo que contribuye a la enfermedad cardiovascular.

Una Lp(a) elevada es un factor de riesgo, no una enfermedad. Sin embargo,
debe detectarse lo antes posible para ayudar a prevenir enfermedades
cardiovasculares

Enfermedad cardiovascular

Es un termino general que se refiere a una afeccion que afecta al corazon o
alos vasos sanguineos. Por lo general, se asocia con una acumulacion de
depositos de grasa en las arterias. Este proceso se denomina ateroesclerosis.
Por lo general, no hay sintomas que indiquen niveles elevados de Lp(a) antes
de que se desarrolle la enfermedad cardiovascular.

Lipoproteina(a): ¢, COmo aumentan Lipoproteina(a): Un factor de riesgo de
los niveles en la sangre? enfermedad cardiovascular
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¢Qué es la lipoproteina(a)? Por qué debe solicitar una prueba Pruebade Lp(a)
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Laimagen representa placas ateroscleroéticas y la consecuencia
que pueden tener en el corazoén, el cerebro y la periferia

Lp(a): Unfactorderiesgode
enfermedad cardiovascular

T , . Enfermedad coronaria Enfermedad cerebrovascular
Las placas ateroscleroticas hacen que I.os vasos sanguineos arterlale§ se (arteria) del corazon
endurezcany se estrechen, lo que restringe el flujo sanguineo y el suministro de (Provoca dolor toracico, ataque al
’ p . . .’ p corazony fallo cardiaco)
oxigeno alos organos vitales, y aumenta el riesgo de formacion de coagulos de

sangre arterial. Estos coagulos de sangre pueden obstruir el flujo de sangre y Enfermedadarterial
causar enfermedades cardiovasculares, como ataques al corazon, insuficiencias periférica

(Provoca dolor, entumecimiento,

cardiacas, enfermedad arterial periférica o accidente cerebrovascular. infeccion, gangrena y puede

provocar amputacion)

Muchas personas pueden no ser conscientes de que padecen ateroesclerosis, ya
que puede que no aparezcan sintomas pero, alalarga, puede causar problemas
que potencialmente amenacen la vida. Es muy importante conocer los factores de Detalle de arteria periférica Detalle de arteria coronaria

(pierna) con ateroesclerosis (corazodn) con ateroesclerosis

riesgo de enfermedad cardiovascular y como manejarlos, para reducir el riesgo de
desarrollo de enfermedad cardiovascular.
Las personas con niveles elevados de Lp(a) y ateroesclerosis pueden tener un sanguifio
. p . . ep s o Pared
mayor riesgo de ataque al corazon, fallo cardiaco, enfermedad arterial perifericay S M arterial 7
accidente cerebrovascular, en comparacion con las personas con niveles bajos de delflujo ~— Placa ——=—)
. . . . sanguineo
Lp(a). Los niveles elevados de Lp(a) también pueden asociarse a un mayor riesgo Pared — 3
de estrechamiento de la valvula adrtica (estrechamiento de la valvula que permite arig!

' i Pl
gue la sangre salga del corazon haciala aorta). aca —

éSabiaque...?
Se calcula que 17,9 millones de personas fallecieron por enfermedades cardiovasculares

en todo el mundo en 2019, lo que representa el 32 % de todas las muertes globales. De
estas muertes, el 85 % se debid a ataques al corazon y accidentes cerebrovasculares

Lipoproteina(a): ;Como aumentan = [N[ele]o]ge](=!at-{ )V AB o f=1ei (e o (A= le oo <
los niveles en la sangre? enfermedad cardiovascular
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¢Qué es lalipoproteina(a)? Por qué debe solicitar una prueba Pruebade Lp(a)




Por queé debe solicitar
una prueba

La mayoria de las personas con niveles elevados de Lp(a) no experimentan

sintomas y no tienen conocimiento de su situacion. No sabra que tiene Lp(a) Es importante que actue...
elevada a menos que se haya realizado la prueba especifica. Actualmente, los Sialguna de las situaciones enumeradas se asemeja a su caso,
niveles de Lp(a) no se analizan de formarutinaria en la practica general y las debe consultar a sumedico y solicitar una prueba de Lp(a).
pruebas de colesterol estandar no miden la Lp(a). Por lo tanto, puede pasar Asegurese de preguntar si el sistema de salud ofrece dichas
desapercibido durante muchos afos, si es que alguna vez se detecta. pruebas o silas cubre su seguro medico. En algunos casos, las
pruebas pueden suponer un coste economico. Sin embargo,
Una o mas de las siguientes circunstancias deben ser motivo pararealizar una creemos firmemente que contar con un diagnostico correcto
prueba de Lp(a), segun lo recomendado por diferentes directrices cientificas puede ayudarle a prevenir problemas de salud graves
internacionales:
= Ha sufrido un ataque al corazoén o unictus Ademas, varias directrices internacionales aconsejan que a
= Alguno de sus familiares consanguineos ha sufrido un ataque al corazén o todas las personas con riesgo de enfermedad cardiovascular
un accidente cerebrovascular prematuros (para hombres, antes de los 55 se les midan sus niveles de Lp(a) una vez enlavida debido ala
anos; para mujeres, antes de los 65 anos) naturaleza genéticade laLp(a) elevada.

= Tiene antecedentes familiares de niveles elevados de Lp(a): se le ha
diagnosticado a un familiar directo consanguineo

= Tiene hipercolesterolemia familiar (HF), lo que significa colesterol alto
hereditario

= Tiene estenosis de la valvula adrtica

= Ha sufrido ataques al corazén recurrentes a pesar del tratamiento para
reducir el colesterol (estatinas)

o~ . . Lipoproteina(a): {Comoaumentan  Lipoproteina(a): Un factor de riesgo de , . Lipoproteina(a) elevaday como Lipoproteina(a) elevaday su S
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PruebadelLp(a)

Hacerse una pruebade Lp(a) es un proceso sencillo. Un profesional sanitario
le tomara una muestra de sangre de una vena del brazo. No necesita
preparacion para la prueba ni ayunar antes de una pruebade Lp(a).

Ciertas situacionesy factores pueden afectar a la precision de los resultados
de la prueba. No debe hacerse una pruebade Lp(a) en caso de alguno de los
siguientes aspectos:

= Fiebre

= [nfeccion

» Perdida de peso reciente y considerable
= Embarazo

= Herida/lesion grande

Los resultados de la prueba:

UnaLp(a) elevada se define generalmente como niveles superiores a

50 mg/dl (500 mg/l) 0 120 nmol/l. Dependiendo del laboratorio, pueden utilizar
un sistema u otro para analizar la Lp(a) y expresar el resultado en mg/dl o
nmol/I.

Lipoproteina(a) elevaday como Lipoproteina(a) elevaday su
reducir el riesgo cardiovascular bienestar
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Lp(a) elevada y como reducir el
riesgo cardiovascular

Esimportante ser consciente de un nivel elevado de Lp(a).

¢Sabia que...?
Las directrices europeas de practica clinica también recomiendan las
pruebas de Lp(a) en personas que ya presentan un riesgo cardiovascular

entre moderado y alto. Conocer los niveles de Lp(a) puede mejorar la
reclasificacion del riesgo del paciente por parte de los medicos y ayudar a
determinar estrategias de tratamiento adecuadas

Debe comentar la situacion con sumedico y acordar los siguientes pasos.
Es posible que le deriven a un especialista, como un cardiologo o un lipidologo.

Cuanto antes se diagnostiquen los niveles elevados de Lp(a) (p. ej., enlainfancia,
para hijos de adultos diagnosticados), antes podra tomar decisiones positivas
sobre el estilo de vida para reducir el riesgo.

En algunos paises, en casos graves, esta disponible la aféresis de lipoproteinas
(que puede reducir los niveles de Lp(a) hasta en un 75 % temporalmente,
eliminando particulas de Lp(a) de la sangre). La aféresis de lipoproteinas es un
tratamiento semanal o quincenal similar a la dialisis renal.

Actualmente se estan probando varios medicamentos parala Lp(a) en ensayos
clinicos.

Lipoproteina(a) elevaday como Lipoproteina(a) elevaday su
reducir el riesgo cardiovascular bienestar
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Lp(a) elevada y subienestar

Recuerde que no esta solo(a) una vez que se le diagnostica un nivel elevado
de Lp(a). Se estaninvestigando y desarrollando nuevas opciones de manejo
y tratamiento. Su profesional sanitario las evaluara. Hable con ellos siesta
preocupado(a).

Mientras tanto, puede pedir consejo a su medico por parte de un especialista
con experiencia en Lp(a). Tambien puede ponerse en contacto conuna
organizacion de pacientes que ofrezca informacion adicional y apoyo mutuo.

Para obtener mas informacion, visite:
www.fheurope.org

4 0o )

Lipoproteina(a) elevaday su
bienestar

La informacion de este folleto no debe utilizarse como sustituto de la atencion o el asesoramiento medico profesional. POngase en contacto con su médico si tiene preguntas sobre su salud



https://findmylipidclinic.com/#/patient-interface/practitioners
http://www.fheurope.org

Lp(a) elevada y subienestar

Despues del diagnostico, es posible experimentar sentimientos de
ansiedad, a medida que se adapta a la realidad de vivir con un mayor riesgo
de enfermedad cardiovascular. Esto es normal y es importante desarrollar
estrategias de afrontamiento o buscar ayuda para favorecer la salud mental.

Basandonos en nuestra experiencia, nos gustaria compartir algunos
consejos para ayudarle a superarlo:

1. Conviértase en un experto en niveles elevados de Lp(a)

¢Qué es lalipoproteina(a)?

Aprendatodo lo posible sobre los niveles elevados de Lp(a) y lo que
puede hacer para reducir el riesgo de enfermedad cardiovascular

Tome nota de los resultados de los analisis, como los analisis de
colesterol y de las tomas de la tension arterial

Hay aplicaciones disponibles para llevar un seguimiento de los
factores de riesgo cardiovascular

Hable con alguien que tenga un nivel elevado de Lp(a), puede ser util
compartir experiencias

LLas organizaciones de pacientes proporcionan informacion
actualizaday un valioso apoyo

Lipoproteina(a): ¢, COmo aumentan Lipoproteina(a): Un factor de riesgo de

los niveles en la sangre? enfermedad cardiovascular FergluztzossalsEr i pee FseeleE)

Lipoproteina(a) elevaday como
reducir el riesgo cardiovascular
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Lp(a) elevada y subienestar

2. Tome decisiones positivas sobre el estilo de vida

= Realice los cambios necesarios parareducir y controlar otros factores
de riesgo cardiovascular

= Sigalas recomendacionesy los consejos especificos de los expertos,
sobre los factores del estilo de vida que pueden modificarse y que
pueden mejorar su salud cardiovascular

= Esposible que le administren medicamentos para controlar otros
factores de riesgo de enfermedad cardiovascular, como el colesterol
altoy latension arterial, asi como el aumento de la glucemia (diabetes).

Esimportante tomarlos siguiendo las instrucciones

Como reducir otros riesgos de enfermedad cardiovascular realizando
cambios positivos en el estilo de vida:
= Eljaunadietasaludable, ricaen grasas “buenas’, como frutos secos,

pescado, aguacate y aceite de oliva (un tipo de dieta mediterranea
puede ser una buena opcion). Consuma muchas verdurasy cereales

integrales, y limite otros tipos de grasay azucar

= Trate de realizar 30 minutos de actividad fisica moderada o vigorosa
todos los dias

= Evite fumary beber cantidades excesivas de alcohol. Si necesita

ayuda, puede hablarlo con sumeédico

= Reduzca el riesgo de obesidad. Sumedico puede proporcionarle
apoyo e informacion sobre como alcanzar y mantener un peso
saludable

Lipoproteina(a): ¢, COmo aumentan Lipoproteina(a): Un factor de riesgo de
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Lp(a) elevada y subienestar

3. Cuide susalud mental

El diagnostico puede cambiar su percepcion de simismo(a) y hacer que

se sienta ansioso(a) por el futuro. El hecho de que actualmente no haya
ningun tratamiento aprobado parala Lp(a) elevada puede hacer que se
sienta expuesto(a) y vulnerable. Es importante desarrollar estrategias de
afrontamiento para mantener una salud mental positivay centrarse en el
hecho de que muchos de los demas factores de riesgo asociados con las
enfermedades cardiovasculares se pueden tratar, en mayor o menor medida.

Adoptar un papel activo enlos cambios positivos en el estilo de vida puede
permitirle sentirse mas positivo(a) y tener el control. Silos sentimientos
negativos son cada vez mas dificiles de afrontar, es importante pedir ayuda,
incluida la busqueda de asesoramiento de un profesional meédico.

Existe una amplia gama de técnicas de afrontamiento, como:
= Tecnicasderelajacion
= Ejercicios de respiracion
=  Meditaciony atencion plena
= Terapia cognitivo-conductual
=  Asesoramiento
= Serabiertoy honesto con su familiay amigos sobre como se siente

“El conocimiento, el estilo de vida y la positividad le ayudaran a manejar el
desafiodelaLp(a)”.

Lipoproteina(a): ¢, COmo aumentan Lipoproteina(a): Un factor de riesgo de
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¢Qué es la lipoproteina(a)?
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