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Colesterolul sub control

Allati ce este colesterolul

"uline substante din organism au fost atat de discutate, invi-
novatite si prost Intelese precum colesterolul. De cele mai multe
ori, auzim despre el ca despre un dusman tacut care blochea-
z& arterele si provoaca infarct. Tr realitate, povestea coleste-
rolului este mult mai complexd — si mult mai fascinanta.

I-iecare celuld din corp are nevcie de colesterol, Colesterolul
este o substantd grasa din categoria lipidelor, prezentd in toa-
le celulele organismului. Este produs in principal de ficat si
are un rol esential in functionarea normala a corpului. intra in
structura membranelor celulare si sté la baza unor procese im-
portante, precum producerea hormonilor, a vitaminei D si a
acizilor biliari necesari digestiei. Colesterolul este, asadar, © mo-
leculd vitald, o piesd centrald in orchestra metabolismului uman.

Problema apare atunci cdnd corchestra se dezechilibreaza, mai
exact cAdnd consumul alimentar, stresul, lipsa somnului sau se-
dentarismul fac ca nivelurile de colesterol ,rau” (LDL) sa creas-
©3a, depéasind capacitatea organismului de a-| utiliza si elimina
corect.

Colesterolul nu este doar o cifra intr-o analiza medicala. Este
oglinda stilului de viata si a interactiunilor complexe dintre
alimentatie, stil de viatd, hormani si gene. intelegerea modului



Lidia N@stase

in care aceste elemente se influenteazd reciproc poate trans-
forma preventia cardiovasculard dintr-o lista de interdictii intr-
un act de echilibru constient.

Aceastd carte propune o incursiune in lumea colesterolului -
nu ca intr-un proces impotriva lui, ci ca intr-un dialog cu bio-
logia noastra profunda. Vom descoperi:

« cum functioneazad metabolismul colesterolului sidece
nu trebuie demonizat;

. care este rolul somnului, al stresului si al harmonilor in
reglarea lui;

. cetrebuie s3 includd mesele ca sa va ,educati”
colesterolul in loc s&-| fortati;

. de ce unele vitamine, fibre si grasimi sunt aliati reali ai
sanatatii vasculare;

« cum putemn trai echilibrat, intre stiinta si placerea vietii,
fara extreme alimentare.

Tn paginile care urmeaza, colesterolul nu va maifi doar o valoa-
re pe un buletin de analize, ci o poveste despre energie, echi-
libru si adaptare. O poveste despre felul in care alegerile zilnice
pe care le faceti modeleaza linistea inimii dumneavoastra.

*DISCLAIMER:

Lectura acestei carti nu substituie consultul la medicul spe-
cialist, indispensabil pentru un diagnostic corect. Cartea nu
inlocuieste tratamentul medical individualizat si prescris doar
de catre medic. Referirile la tratamentele enumerate Tn aceas-
t4 lucrare sunt doar informative. Utilizarea medicamentelor
din proprie initiativd se afla sub responsabilitatea exclusiva a
cititorului, exonerdnd de responsabilitate autorul acestei lucrari,
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Clltorul este singurul responsabil de modalitatea de intele-
qere, non-intelegere, utilizarea sau neutilizarea informatiilor
chin aceastd lucrare, Orice decizie asupra starii de sanatate lua-
Lo e baza informatiilor generale (web, presa, tv, telefon etc)),
Lna consultarea medicala directd, este potential periculoasa
[rentru sanitate, putdnd intarzia, uneori ireversibil, diagnosticul
<1 lratamentul bolii.

In cazul unor simptome care reprezintd o urgenta medicald,
contacteaza medicul sau un serviciu de urgenta!

l'ara colesterol nu exista viata

"entru inceput, merita sa facem un pas Thapoi si 58 [8sédm
(lcoparte mesajele alarmiste care inconjoard acest subiect. Tn
loc s& privim cotestercolul doar ca pe un inamic, este util s3 in-
telegem de unde vine aceasta poveste si cum a fost desco-
nerit.

Totul incepe in anul 1814, cand chimistul francez Michel Eugéne
Chevreul a descris pentru prima datd compozitia chimica a
grasimilor. Doi ani mai tarziu, el reusea sa izoleze o substanta
pe care a humit-o ,cholesterine”, pornind de la termenii gre-
cesti chole (bild) si stereos (solid), deoarece fusese identifica-
La initial in calculii biliari.

Chevreul a demonstrat cd aceasta substantd nu este o gré-
sime obisnuita, este un alcool solid, diferit de tot ceea ce se
cunostea pana atunci. Aceastd descoperire a deschis drumul
catre intelegerea unui compus care, de-a lungul timpului, a-
vea sa devinad una dintre cele mai discutate si, adesea, gresit
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intelese molecule din medicind. Tn deceniile care au urmat,
cercetirile asupra colesterolului au continuat si au dus la des-
coperiri majore, inclusiv la acordarea unor Premii Nobel pentru
elucidarea rolului sdu in organism. Astizi stim ca aceasta sub-
stantd este indispensabila: intra in structura fiecarei celule, par-
ticip3 la producerea hormonilor, a vitaminei D sia acizilor biliari
necesari digestiei, dar si c3 ficatul produce in mod natural co-
lesterol. Cu alte cuvinte, colesterolul nu este un element strain
organismului, reprezintd o componenta esentiald a lui. De aici
incepe, de fapt, discutia moderna despre colesterol, nu des-
pre eliminarea lui, mai degraba despre modul in care este ges-
tionat Tn organism.

Desi este deseori perceput ca un ,dusman”, el este, in realitate,
indispensabil vietii. ,Colesterolul este 0 moleculd esentiala in
lipsa cdreig nu ar exista viatd, astfel, fiecare dintre celulele
organismului este capabild sd o sintetizeze™. Mai simplu spus,
corpul nostru produce colesterct pentru cd are nevoie de el.

Colesterolul intrd in structura tuturor membranelor celulare.
Fara el, celulele nu ar avea stabilitate. O cantitate impresio-
nanta se gdseste In sistemul nervos, in special in tecile de mie-
lind care invelesc fibrele nervoase. Creierul contine aproximativ
un sfert din colesterolul total al organismului. Comunicarea
dintre neuroni depinde de aceastd moleculd, iar nivelurile foarte
scazute au fost asociate cu performante cognitive mai slabe.

Ficatul foloseste colesterotul pentru a produce bild, esentiala
in digestia grasimilor. De fapt, colesterolul este baza din care

1Jonny Bowden, Stephen T. Sinatra, The Great Cholesterol Myth, Revised
and Expanded: Why Lowering Your Cholesterol Won't Prevent Heart
Discase--and the Statin-Free Plan that Will (2015)
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o lormeaza sérdrile biliare. Cel produs de organisim se numeste
colestorol endogen, iar cel provenit din alimentatie, colesterol

L TRIR TR

=

«alesterolul este, de asermenea, ,materia prima” pentru hor-
o steroizi, cortizolul, aldesteronul, estrogenul si testoste-
ronul, Practic, identitatea noastra hormonala porneste de la
aceasta moleculd. In plus, colesterolul este precursor al vita-
rinet O, Astfel, organismui foloseste colesterolul ca punct de
plecare pentru a produce aceasta vitamina esentiala.

imocesul are loc la nivelul pielii. Atunci cadnd pielea este expu-
- la radiatiile ultraviolete ale soarelui, o forma de colesterol
prezentd in stratul superficial al pielii este transformata intr-o
substantd intermediard, care apoi devine vitamina D activa in
organism. Practic, fard colesterol, acest proces nu ar putea avea
loc. Vitamina D joacd un rel important in mentinerea sanata-
l1i osoase, in functionarea sistemului imunitar si in numeroase
aite procese din organism. De aceea, legatura dintre coleste-
rol si vitamina D aratd Incd o datd cd aceasta moleculd nu este
tn dusman, este o componentd esentiald a functionarii nor-
male a corpului. |

Aceastd relatie explicd si de ce nivelurile extrem de scazute
de colesterol nu sunt neaparat benefice. Organismul are ne-
voie de un anumit nivel pentru a putea sustine procese vita-
le, Inclusiv sinteza vitaminei D.

Oupd cum subliniazd Janet Bond Brill?, Jn ciuda reputatiel,
colesterolul este de o importantd vitald pentru sandtate, fiind

Dr. Janet Brill, Jenniffer H. Mieres, Cholestero! Down: Ten Simple Steps to
{ ower Your Cholesterof in Four Weeks--Without Prescription Drugs {2009)

1
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baza de constructie pentru muilte pdrti ale corpului —chiar si
oasele si dintii, colesterolul fiind precursor al vitaminei D",

Tn sange, colesterolul nu circula singur. El este transportat in
vehicule” numite lipoproteine - colesterol LDL si colesterol
HDL. Colesterolul in sine nu este nici ,bun”, nici ,rau”. Diferen-
ta vine din tipul de lipoproteina care il transport3 si din modul
in care aceste particule interactioneaza cu vasele de sange.
Jonny Bowden? explica sugestiv: ,Retineti acest lucru: coleste-
rolul este incdrcdtura, iar lipoproteina este barca. Este impor-
tant, pentru cd ceea ce conteazd sunt bdrcile, nu incdredtura™,

Cum sunt transportate grasimile in sange

Grisimile nu se dizolvd in sange, la fel cum uleiul nu se ames-
tecd cu apa. Tocmal din acest motiv, organismul le ,ambaleazd”
in particule speciale numite lipoproteine: LDL, HDL si VLDL.

Aceste particule au un interior plin cu grasimi {trigliceride si
colesterol} si un invelis format din proteine si fosfolipide, care
le permit sa circule prin sange. Proteinele de |a suprafatd, nu-
mite apolipoproteine, functioneaza ca niste Jetichete” care spun
organismului unde trebuie s& ajunda particula. Cele mai impor-
tante sunt:

o ApoB - se gaseste pe colesterolul LDL siVLDL si arata
cate particule cu potential naciv circula in sénge;

s  ApoA-l —se giseste Tn colesterolul HDL si este ascciata cu
protectia inimit;

» ApoE - ajuta la reglarea si eliminares grasimilor din
circulatie.

3 Jonny Bowden, Stephen T. Sinatra, The Great Cholesterol Myth, Revised
and Expanded: Why Lowering Your Cholesterol Won't Prevent Heart
Diseqse--and the Statin-Free Plan that Wil (2015)
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¢ u aite cuvinte, nu doar cantitatea de colesterol este impor-
tantd, conteazd si modul in care este transportat. In mod nor-
rmal, organismul regleazad foarte atent acest proces. Atunci
cand aportul alimentar de colesterol creste, ficatul tinde s3
producd mai putin, iar atunci cadnd aportul scade, productia
mterna creste. Acest mecanism de echilibru explica de ce ni-
velul colesterolului nu depinde exclusiv de alimentatie. Din
Jcest motiv, testarea modernd a colesterolului se axeqzd pe
numdar, dimensiune si tipare ale lipoproteinefor, nu asupra
culesterolului pe care acestea if contin”, mai afirma Bowden.

Atunci cdnd este in exces, colesterolul se poate depozita in
peretii arterelor, formand pléci de aterom care ingusteaza va-
sele de sdnge si cresc riscul de infarct sau accident vascular
cerebral. Tn acest proces, un rol important il are si oxidarea co-
lesterolului LDL, despre care vom discuta in capitolele urma-
Loare.,

Tipuri de colesterol

Colesterolul nu existd izolat Tn snge. Dupa cum spuneam
mai sus, el este transportat de lipoproteing, care se impart in
mai multe categorii, in functie de densitatea grasimilor trans-
portate. Acesta este momentul potrivit sa desfacem firul in
patru si sd ne uitdm Tn detaliu la tipurile de lipoproteine care
transportd cotesterolul Tn organismui nostru, De fapt, de aici
prorneste dezbaterea despre efectele pe care acesta le are asu-
pra sanatatii.

13
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» LDL (Low Density Lipoproteins), adica lipoproteinele cu

densitate scizutd. Pe buletinul de analize medicale, LDL
este cunoscut drept ,colesterolul rau”. In realitate, acesta
nu este daunator prin natura sa, ci prin ceea ce se poate
intampla atunci cand este prezent in exces. Rolul coleste-
rolului LDL este esential: transporta colesterolul de la fi-
cat catre celule, care. Acestea au nevoie de colesterol
pentru a construi membrane celulare, pentru a produce
hormoni si pentru alte procese vitale: In med normal, co-
lesterolul LDL este preluat de celule, descompus si Uti-
lizat eficient. Problema apare atunci cand cantitatea de
colesterol LDL din sdnge devine prea mare sau cand par-
ticulele raman prea mult timp in circulatie. Excesul poate
patrunde in peretele arterial unde, in prezenta inflamatiei
si a stresului oxidativ, contribuie la formarea placilor de
aterom. Aceste depozite lipidice Tngusteaza progresiv va-
sele de sange si reduc fluxul sanguin. In timp, pot aparea
complicatii cardiovasculare precum angina pectorald, in-
farctul miocardic, accidentul vascular cerebral sau boala
arteriald periferica. Asadar, colesterolul LDL nu este ,rau”
prin rolul sdu fiziologic, ci prin acumularea sa in exces si
prin contextul metabolic in care se afla. Echilibrul dintre
productie, utilizare si eliminare este cel care face diferenta.

HDL {High Density Lipoproteins) sau lipoproteinele cu
densitate mare sunt considerate Jcolesterolul bun”, nu pen-
tru ¢3 ar fi diferite ca substantd, ci pentru ca au un rol
protector Tn organism. 5pre deosebire de colesterolul LDL,
care transporta colesterolul catre tesuturi, colesterclul HDL
il preia din circulatie si din peretii vaselor de sange si i
duce Tnapoi la ficat. Acest proces se numeste transport
invers al colesterolului” si reprezinta principalul mecanism

14
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prin care organismul etimind excesul de colesterol. Coleste-
rolul HDL este produs in ficat si intestinul subtire. Struc-
tura sa este diferitd de cea a altor lipoproteine: contine o
proportie mai mare de proteine, mai putine lipide si ©
cantitate redusa de trigliceride, ceea ce 1i confera densi-
tatea crescutd. Pe masura ce circuld prin sdnge, coleste-
roiul HDL colecteaza colesterolul din tesuturi, inclusiv din
zonele in care incepe formarea placii de aterom. Odata
ajuns in ficat, colesterolul este metabolizat si eliminat prin
bild, apoi prin materiile fecale. Aceasta capacitate de ,cu-
ratare” a excesului de colesterol explica de ce colestero-
[ul HDL este asociat cu protectia cardiovasculara. Un nivel
mai ridicat de colesterol HDL se coreleaza, in general, cu
un risc mai scazut de boald cardiacd si accident vascular
cerebral. Totusi, la fel ca in cazul colesterolului LDL, con-
textul metabolic ramane esential. Nu doar valoarea izola-
td conteaza, mai conteaza si echilibrul dintre productie,
transport si eliminare.

VLDL {lipoproteinele cu densitate foarte joasa) sunt pro-
duse de ficat si au rolul de a transporta trigliceridele si o
cantitate mai mica de colesterol catre tesuturi. Contin o
proportie mare de grasimi, motiv pentru care devin pro-
blematice atunci cdnd valorile lor cresc. Procesul este ur-
matorul: ficatul elibereazid in sange particule VLDL bogate
in trigliceride. Acestea cedeaza trigliceridele catre muschi
si tesutul adipos, unde sunt folosite pentru energie sau
sunt depozitate. Pe masura ce pierd trigliceride, VLDL se
transforma mai intdi in IDL {lipoproteine cu densitate in-
termediard). O parte dintre IDL sunt eliminate de ficat, iar
restul se transforma in LDL. De aceea, VLDL este precur-
sorul colesterolului LDL in metabolismul lipidic.

15
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Nivelul colesterolului LDL creste, in special, atunci cand
trigliceridele sunt crescute, situatie frecvent intalnita n
sindromul metabolic, diabetul de tip 2 si obezitate. Trigli-
ceridele sunt formate din trei acizi gragi legati de o mo-
leculd de glicerol si reprezinta forma prin care organismul
stocheazid excesul de zaharuri provenite din dulciuri, alcool
sau produse rafinate. Desi trigliceridele nu sunt principa-
lu] factor al aterosclerozei, asocierea lor cu colesterolul
LDL crescut — asa-numita hiperlipidemie mixta - amplifi-
¢ semnificativ riscul cardiovascular.

Privite impreuna, aceste tipuri de lipoproteine nu reprezinta
,colesteral bun" si .colesterol rau” in sens absolut, ci parti ale
aceluiasi sistem. Organismul foloseste aceste mecanisme pen-
tru a transporta si gestiona colesteroiul acolo unde este nevoie
de el.

Problerma nu apare atunci cand aceste procese functioneaza
normal, apare cu preponderents atuncl cand echilibrul este
perturbat. Un exces de colesterol LDL, o eliminare insuficien-
t4 sau uh context metabolic nefavorabil pot transforma un
mecanism esential intr-un factor de risc.

Acecta este motivul pentru care evaluarea colesterolului hu
se rezumi doar la o valoare din buletinul de analize. In spa-
tele acestor cifre se afld un sistem complex, in care transpor-
tul, utilizarea si eliminarea calesterolului sunt la fel de impor-
tante ca nivelul in sine. Intelegerea acestui mecanism schimba
perspectiva: nu mai vorbim despre .eliminarea colesterolului”,
lusm in calcul modul in care 1l gestioneaza organismul.

16
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Densitatea particulelor

Giasimi: Trigliceride si colesterol

Membrana proteinei

VLDL LDL HDL

Legenda:

o —

Densitate scazuta Densitate inalta

Lipoproteinele — dintre care patru tipuri sunt prezentate

in aceasta diagrama — circuld Tn sange. Ele transporta si livreaza
colesterolul, trigliceridele si alte substante catre celule si tesuturi.
Cea mai mare particuld, cu densitatea cea mal mica, este
chilomicronul, care contine in principal trigliceride. Cea mai mica

si mai densa particula este lipoproteina cu densitate mare (HDL,

in dreapta), care contine mai putin colesterol si o cantitate mai
mare de proteine si lipide dense.

Figura 1. Densitatea particulelor de lipoproteine. Sursa: Harvard

Nota: {mogf:nea originald contine textul in limba engleza. Pentru aceastd
carte, imaginea o fost prefucratd pentru a scrie textul in limba romand.
lostul elermentelor sunt identice cu imagineo originald oferitd de Harvard,

17
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Ficatul, o fabrica de colesterol

Ficatul este organul care produce cea mai mare parte a co-
lesterolului din organism. El nu face acest lucru intdmplator,
ci pentru a susting functii esentiale. © mare parte din coleste-
rol este folosit pentru formarea bilei, substanta indispensabila
digestiei grasimilor. Fara bila, organismul nu ar putea absorbi
corect grasimile din alimentatie.

in acelasi timp, ficatul produce particule numite VLDL, care
transporltﬁ grasimi in sange. Pa masura ce circuld, aceste par-
ticule cedeaza trigliceridele catre tesuturi si se transforma trep-
tat in colesterol LDL. Din acest motiv, ficatul reprezinta princi-
pala sursd indirecta de colesterol LDL.

Totusi, ficatul nu este doar un _producator”, este, totodata, si
un regulator. El monitorizeaza constant cantitatea de coleste-
rol din sange si ajusteaza productia in functie de nevoile orga-
nismului. Atunci cand aportul alimentar de colesterol creste,
ficatul tinde 53 produca mai putin. Atuncl cand apeortul scade,
praoductia interna creste. Acesl mecanism de adaptare expli-
3 de ce nivelul colesterolului nu depinde exclusivde ceea ce
mancam.

Pe [Angd productie, ficatul are si un rol esential in eliminarea
colesterolului din sange. Celulele hepatice recunosc particy
lele de colesterol LDL si le preiau din circulatie, reducand, astfel,
cantitatea care ramane disponibila pentru a se depune in pe-
retii arterelor. Cu cat acest mecanism functioneaza mai efi-
ciént, cu atat riscul cardiovascular este mai mic.
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LGanditi-vd la ficot nu doar ca la o fabricd de productie a bi-
et i a lipoproteinelor, ci si ca la o fabricd unde colesterolul
ante indepdrtat si reciclat. Celulele hepatice transfermd co-
lewterolul in acizi biliari. Acestia ajung in intestin, unde ajutd
ity cligestia grdsimilor, apoi sunt In mare parte reabsorbiti si
trirnisi inapoi la ficat. Acest circuit continuu, numit circulatie
cnlerohepaticd, face ca fiecare moleculd sd fie refolositd de
mai multe ori Tnainte de a fi eliminatd din organism™.

I mod obisnuit, aproximativ 95% dintre acizii biliari sunt re-
ciclati. Doar o micd parte se elimina prin scaun. Atunci cand
aceastd eliminare creste — de exemply, In contextul unei ali-
mentatii bogate n fibre - ficatul este nevoit sa foloseasca mai
mult colesterol pentru a produce alti acizi biliari. Tn acest fel,
o cantitate mai mare de colesterol este extrasd din s&nge, ceea
c o poate contribui la scdderea valorilor colesterolului LDL.

Privit in ansamblu, ficatul este centrul intregului metabolism
al colesterolului, El decide cat se produce, cat circuld si cat
oote eliminat. De aceea, nivelul colesterolulul nu depinde doar
cle alimentatie, ci de modul in care acest organ functioneaza
<1 de echilibrul general al organismului.

“In Janet Brill, Jenniffer H. Mieres, Cholesterol Down: Ten Simple Steps to
I onwver Your Cholesterol in Four Weeks--Without Prescription Drugs (2009)
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[ idia Ndstase

Ficatul. in ficat, o parte
din carbohidratii §i protei-
nele pe care e consumam
este transformata in gra-
sirni nunite: trigliceride.
Acestea sunt combirate
cu colesterol si cu proeine
speciate, formand particule
numite VLDL.
i Ficatu! le trimite apai I
~ sange, unde transporta
_grasimile catre diferite
fesutus, peentru a fi
folosite ca energie sau

Alimentatia. Alimentele pe case le CONSMi
contin grasirmi, carbohidrati si proteing.

Digestia. In intestin, o parte dintre nutrienti
pste descompusa gi pregatitd
pentru transport. Grasimile
sunt transformate in
trigliceride, li se adalkga &
cantitate mica de colesteral
si surit ,ambalate” sub forma
de chiloricroni, particule care le
transporta prin sange
Carbohidratii 51 proteinele P ?
ajung mat ntai ta ficat, © J.-' :
unde sunt prelucrate § 1 stocate.
5; distribuite mai departe § [
in arganisrm, in functie
de revoile sale. 1 \
!

|

A
Particulele, |
Chilornicronii si VLDL-
wrile circuld prin sange i o
livreaza trigliceridele catre { g
tesuturi, in special catre il
muschi st tesutul adipos, g
unde sunt folosite sau stocate. !
Dupé ce fsi descarch mare parte |
din continut, aceste particule,
devin mai mici. Daca provin
din chilomicroni, se nurmesc particule
renanenite, ar daci provin din WLOL, se nurmesc
I0L Pe masura ce 1DL-uribe continua sa arcule celute, ¢i sunt depozi-
gi 5@ fie trarsformate, ebe se convertesc in LOL forma tate in interioru! aces-
da colesteral cel rhai frecvent asociats cu riscul de boald 1ora peniru a fi folosite
cardiovasculara. uiterior

Stocarea energiei.
O parte din grasimile
provenite din aceste
particuie nu sunt uiili-
zate irnediat de catre

intestin
Gros

Figura 2. Drumul colesterolului prin corpul uman, Sursa: Harvard

Notd: imoginea originald cantine textul in fimba englezd. Pentru aoeasto
carte, imogineo a fost prelucrotd pentru & sepia textul in limba romand
Restul efementelor sunt identice cu imaginea originald oferita de Harviardd
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De ce doua persoane cu aceeasi
dicta au colesterol diferit

| 1 piima vedere, colesterolul pare sa raspunda logic la alimen-
tatice: dacd doua persoane mananca asemanator, ar trebui sa
STIRE analiz? asemanitoare. In realitate, lucrurile sunt mult mai
cormplexe. In practica medicald si Tn studiile despre nutritie se
sheerva frecvent ca aceeasi interventie alimentarg poaté pro-
Huce rezultate diferite de la 0 perseana la alta.

() parte din aceasta variabilitate este legata de gene, o parte
de microbiom, iar o parte de contextul in care functioneaza
organismul: stres, somn, inflamatie, greutate, sensiblilitate la
msuling. Mai simplu spus, colesterclul nu raspunde doar la
reea ce mancati, réspunde si la felul in care corpul dumnea-
voastra proceseaza ceea ce mancati.

Unul dintre factorii cei mai importanti este genetica. Orga-
m‘.l.nui nu porneste de la zero, porneste de la un set propriu
cle instructiuni biolegice. Unele variante genetice influenteaza
cal colesterol produce ficatul, cat de eficient este extrals co-
lesterolul LDL din sange si cat de bine raspunde organismul
l‘l. schimbadrile alimentare. O analizd a literaturii privind varia-
bilitatea individuala a raspunsului colesterolului la dieta arata
ca diferentele genetice explica o parte importanta din moti-
vul pentru care doud persoanse pot reactiona diferit la acelasi
rmodel alimentar. Pentru unii oameni schimbarile apar rapia

ar pentru altii mai lent, chiar dacd efortul este acelasi. r

Fn acest context meritd amintite si apolipoproteinele. ApoB este
Importantd pentru ci reflectd numarul particulelor aterogene
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