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Bakgrund

Non-HDL-kolesterol utgérs av summan av kolesterol i very low-
density lipoprotein (VLDL), intermediate-density lipoprotein (IDL),
low-density lipoprotein (LDL), lipoprotein(a), kylomikroner och i
remnant-partiklar (bildas vid nedbrytning av triglyceridrika
partiklar), det vill siga, all kolesterol som inte ingar i HDL-partiklar
(det ”goda” kolesterolet). Non-HDL-kolesterol sdgs darfor ge ett
samlat matt pa de aterogena lipidfraktionerna i blodet och anses vara
en bra markor for att bedoma risk for att utveckla kardiovaskulir
sjukdom [1-2].

Vid bestillning av P-Kolesterol och P-HDL-kolesterol beridknas
automatiskt P-non-HDL-kolesterol (P-Kolesterol - P-HDL-kolesterol).

Patienten behover inte vara fastande vid provtagning [3].

Svar/Tolkning/Bedomning

Lipidsinkande behandling baseras oftast pa en individuell
bedémning av riskfaktorer. I SCORE2 (Systematic COronary Risk
Evaluation) som anvinds for skattning av 10-arsrisken for
kardiovaskuldr hindelse anvinds non-HDL-kolesterol [4]. Vid bland
annat en hog triglyceridniva eller vid diabetes mellitus 6kar risken for
att den uppmaitta/berdknade LDL-kolesterol-nivan inte blir korrekt.
Non-HDL-kolesterol kan da vara av speciellt virde som komplement
vid riskbedomning [1-2]. I 2021-ars rekommendationer for prevention
av kardiovaskulir sjukdom fran European Society of Cardiology (ESC)
2021 ges forslag pa hur non-HDL-kolesterol korresponderar till

malvarden for LDL-kolesterol: LDL-kolesterol 2,6 mmol/L motsvaras
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av non-HDL-kolesterol 3,4 mmol/L, LDL-kolesterol 1,8 mmol/L
motsvaras av non-HDL-kolesterol 2,6 mmol/L och LDL-kolesterol 1,4

mmol/L motsvaras av non-HDL-kolesterol 2,2 mmol/L [1-2].

Metodik/matprincip

Se analyserna P-Kolesterol och P-HDL-kolesterol.
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