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En stor del af patienter med iskæmisk sygdom eller 
diabetes opnår ikke de anbefalede mål for plasmalipider
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INTRODUKTION

Vi testede hypotesen, at personer i den almindelige 
danske befolkning med eller uden iskæmisk hjerte-
kar-sygdom eller med diabetes får deres plasma-
niveauer af totalkolesterol, lavdensitetslipoprotein 
(LDL)-kolesterol og triglycerider behandlet svarende 
til anbefalingerne i konsensusrapporter. For personer 
med iskæmisk hjerte-kar-sygdom og/eller diabetes 
anbefales lipidsænkende behandling, og at der opnås 
plasmakoncentrationer på hhv.: totalkolesterol < 4,5 
mmol/l, evt. < 4 mmol/l hvis muligt; LDL-kolesterol 
< 2,5 mmol/l, evt. < 1,8 mmol/l hvis muligt; tri gly-
cerider < 1,7 mmol/l. For personer uden iskæmisk 
hjerte-kar-sygdom og diabetes anbefales på visse 
 kriterier ligeledes lipidsænkende behandling og i så-
danne tilfælde, at der opnås plasmakoncentrationer 
på hhv.: totalkolesterol < 5 mmol/l; LDL-kolesterol 
< 3 mmol/l; triglycerider < 1,7 mmol/l.

MATERIALE OG METODER 

Vi undersøgte 69.354 personer fra Herlev/Østerbro-

undersøgelsen i et tværsnitdesign fra 2004 til og med 
2010. Af disse personer havde 1.521 tidligere fået 
diagnosticeret myokardieinfarkt, 2.372 anden isk-
æmisk hjertesygdom, 542 iskæmisk apopleksi, 2.086 
claudicatio intermittens, og 2.155 havde diabetes. 

RESULTATER

Fraktionen af deltagere, der anvendte lipidsænkende 
medicin, var 70% for patienter med myokardieinfarkt, 
44% for anden iskæmisk hjertesygdom, 60% for iskæ-
misk apopleksi, 33% for claudicatio intermittens, 48% 
for diabetes og 8% for dem uden isk æmisk hjerte-kar-
sygdom. Mænd anvendte i forhold til kvinder oftere 
 lipidsænkende medicin i alle undergrupper af isk-
æmisk hjerte-kar-sygdom, hvilket ikke var tilfældet 
blandt personer med diabetes eller blandt dem uden 
iskæmisk hjerte-kar-sygdom. Fra 2004 til og med 2010 
steg anvendelsen af lipidsænkende medicin i alle un-
dersøgte grupper. Blandt personer med myokardie-
infarkt hhv. med og uden anvendelse af lipidsænkende 
medicin var følgende gældende for plasmakoncentra-
tionerne: 41% og 84% opnåede ikke totalkolesterol 
< 4,5 mmol/l; 30% og 79% opnåede ikke LDL-kole-
sterol < 2,5 mmol/l; 46% og 48% opnåede ikke tri-
glycerider < 1,7 mmol/l. Fraktionen blandt personer 
med myokardieinfarkt og med anvendelse af lipid-
sænkende medicin, der ikke opnåede totalkolesterol 
< 4,0 mmol/l og LDL-kolesterol < 1,8 mmol/l, var 
endnu større. Blandt personer med anden iskæmisk 
hjerte-kar-sygdom, med diabetes eller uden iskæmisk 
hjerte-kar-sygdom opnåede en tilsvarende eller større 
fraktion ikke de anbefalede plasmaniveauer for total-
kolesterol, LDL-kolesterol eller triglycerider.

KONKLUSION

I den almindelige danske befolkning undersøgt i 
2004-2010 blev en stor fraktion af patienter med 
 iskæmisk hjerte-kar-sygdom eller diabetes ikke be-
handlet med lipidsænkende medicin, som ellers an-
befales i konsensusrapporter. Selv blandt dem, der fik 
lipidsænkende medicin, opnåede en stor fraktion ikke 
de anbefalede plasmaniveauer for totalkolesterol, 
LDL-kolesterol eller triglycerider. 
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