LIPOPROTEINI
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Prenos lipidov po krvi

MK- proste.......vezava na albumin
MK v obliki TAG.......kot
lipoproteini (hilomikroni in VLDL)
steroidni hormoni......vezava na
albumin in specifi¢ne proteine

holesterol.....kot lipoproteini
(hilomikroni in LDL)

ketonska telesca.....topnal!

Prenos lipidov po krvi
Lipoproteini so sestavljeni iz:

*lipidnega dela (TAG, holesterol
in holesterolni estri ter
fosfolipidi)
*proteinskega dela
(apolipoproteini)
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Glavne vrste lipoproteinov in odstotek triacilglicerolov (T)
holesterola (H)  in proteinov (P) [l .

Vloga apolipoproteinov

* interagirajo z lipidnim delom in
pomagajo pri njegovi solubilizaciji

« encimski aktivatorji ali inhibitorji

+ omogoCajo vezavo ha receptorje

+ za HDL znadilni apoAl, za LDL
apoB100, za hilomikrone Apo B48

The lipoprotein particle family .
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Struktura lipoproteinov
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Rye KA et al. Atherosclerosis 1999;145:227-238.
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Kaksni bodo ucinki sproScenega holesterola v celici?
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HDL (in drugi lipoproteini) niso
enotni
obllka delca APOLIPOPROTEINSKA SESTAVA
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Nekateri rizicni dejavniki za razvoj

ateroskleroze
spremenjivi nespremenljivi
+ kajenje « starost
+ spol
+ diabetes + druzinska zgodovina
* hipertenzija
» debelost

* telesna aktivnost

Obratni prenos holesterola- metabolizem HDL
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Homeostaza holesterola v organizmu
viri jetrnega holesterola

holesterol sintetiziran
hrana de novo sinteza v ekstrahepaticnih
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Lipoproteinski profil

v' Celokupni holesterol
v LDL holesterol

v HDL holesterol

v’ Trigliceridi

Razmerje LDL/HDL in bolezni srca in
ozZilja

+ LDL = “slabi holesterol”

- HDL = “dobri holesterol”, ima zaséitno
vlogo

* pomembno je razmerje LDL/HDL

High LDL-C and Low HDL-GC:
Increased Risk of CHD

Relative
CHD Risk
Over 4
Years

LDL-C {mgrdL)

Caslelli WP cf al. Can J Cardiol. 1988;4({suppl A} SA-10A.
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Hrana in biosinteza lipoproteinov
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Nekaj dejavnikov vpliva na

koncentracijo holesterola in TAG v
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Vloga fitosterolov pri zmanjSevanju absorpcije holesterola

Circulation

Less cholesterol
entering circulation

" Tissues

= Cholesterol

@Emm Cholesterol-
Ester

Ezetimib, inhibitor absorpcije
holesterola v enterocite

OH

Biliary
cholesterol

X ®
cholesterol

Enterocyte

Cholesterol —
ACAT esters

Chylomicron

Cholesterol

Ezetimibe

Smole, ki preprecujejo reabsorpcijo
Zol¢nih kislin
holestiramin
jetra holestipol

- Vezejo Zol¢ne Kisline

- Jetra porabijo vec holesterola

+10% v blatu za tvorbo Zolénih kislin




Kaj bomo dosegli s prepreievanjem
absorpcije holesterola oz. reabsorpcije
Zol¢nih kislin???

Inhibitorji HMG-CoA reduktaze
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Kaksni so ucinki inhibicije holesterola v celici?
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Kaksni so ucinki delovanja statinov in ezetimiba????
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Kako dobro poznamo metabolizem
lipoproteinov???
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Zelo nizka konc. HDL v krvi
Poveéana jetra in vranica
Zgoden razvoj bolezni srca
in oZilja

Kaj lahko povzroci nizko koncentracijo
HDL v krvi?

Ali veste ....

- zakaj se holesterol (TAG) po krvi
prenasa v obliki lipoproteinov

- kaksna je vloga apolipoproteinov

- kaksna je vloga posameznih
lipoproteinov

- kako lahko posamezni lipoproteini
predajo svoj lipidni “tovor” celicam
- zakaj dolo¢amo konc. holesterola in
posameznih lipoproteinov v krvi

- kako statini omogocijo zniZanje konc.
holesterola (LDL) v krvi




e Se spomnite ....

- kako so sestavljeni lipoproteini

- kaj je receptorsko posredovana
endocitoza

- kako se po krvi prenasajo proste
mascobne Kisline

- kaksna je topnost ketonskih spojin




