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Sidonnaisudet 

•  Entinen	työnantaja:	Suomen	Sydänliitto	ry.	
•  Osakeomistus:	RemoteA	Oy,	PlusTerveys	Oy	
•  Konsultointia	ja	verenpaineen	vuorokausirekisteröintejä:	
Coronaria	analyysipalvelut	Oy	

•  Muita	konsultointipalkkioita	(Amgen,	Lundbeck,	Medaffcon,	
Orion,	Pfizer)	

•  Luento-	ja	kirjoituspalkkioita:	Amgen,	Boehringer	Ingelheim,	
Diabetesliitto,	Duodecim,	Kansan	Raamattuseura,	Laurea	AMK,	
Mediuutiset,	MSD,	Novartis,	Novo	Nordisk,	Recallmed,	
Tampereen	lääkäripäivät	

•  Koulutus	ulkomailla	(Tanska,	Saksa):	Novo	Nordisk	
•  Käypä	hoito	-työryhmien	jäsenyyksiä:	Dyslipidemiat	(kokoava	
kirjoittaja),	Aivoinfarkti	ja	TIA,	Diabetes,	Kohonnut	verenpaine	
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Preventio, sairauksien ehkäisy 

• Primordiaalinen	preventio	
•  Sairauksien	syiden	ehkäisy	
•  Puuttuminen	”riskitekijöiden	riskitekijöihin”	

• Primaaripreventio	(primaarinen	ehkäisy)	
•  Kohdistuu	terveisiin	
•  Sairauden	ehkäisy	ennen	sen	ilmaantumista	

•  Sekundaaripreventio	(sekundaarinen	ehkäisy)	
•  Sairauden	pahenemisen	ehkäisy	sen	ilmaannuttua	
•  Esim.	sydäninfarktin	sairastaneella	uuden	infarktin	
ehkäisy	
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Preventio, sairauksien ehkäisy 
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Primordiaalinen		
	
	
	

Primaarinen		
	
	
	

Sekundaarinen	

Väestö,	
”kaikki”	

Yksilö	



Jousilahti	ym.,	BMJ	2016	
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Jousilahti	ym.,	BMJ	2016	
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Riskinarvio: neljä riskiluokkaa 

•  Erityisen	suuri	riski	
•  Valtimosairaus,	diabetes	+	lisätekijä,	vaikea	munuaisten	
vajaatoiminta,	FINRISKI	>	15	%	

•  Suuri	riski	
•  Diabetes,	keskivaikea	munuaisten	vajaatoiminta,	
perinnöllinen	kolesterolisairaus,	FINRISKI	10‒15	%	

• Kohtalainen	riski	
•  FINRISKI	2–10	%	

• Pieni	riski	
•  FINRISKI	<	2	%	
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CTT ”low-risk” meta-analyysi 

CTT	Collaborators,	Lancet	2012	 Yleislääkäripäivät	29.11.2018	
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”Normaali” (luonnollinen) 
kolesterolitaso? 
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Terveen vastasyntyneen kolesteroli 

LDL-kolesteroli	
0,8	mmol/l	

Kokonaiskolesteroli	
1,4	mmol/l	
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Ainoa	
”normaali”?	

Ei,	vaan	ainoa,	
jolle	
valtimotautiin	
sairastuminen	
on	
”normaalia”	

Palomäki	&	Kovanen,	Duodecim	2006	 Yleislääkäripäivät	29.11.2018	



Hyödyke	

Turhake	

Haitake	
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Prospective	Studies	Collaboration,	Lancet	2007	
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Ference	ym.,	JACC	2012	

MS	

Mendelistinen satunnaistaminen  
Elinikäinen vs. ~5-vuotinen pienempi LDL-kolesteroliarvo 
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Hoidolla saavutettu 
kolesterolitaso? 
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Collins	ym.,	Lancet	2016	
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Statiinien hyöty 
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Cannon	ym.,	JACC	2006	
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Cannon	ym.,	JACC	2006	
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3,4	
mmol/l	
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1,9	

Yleislääkäripäivät	29.11.2018	



Cannon	ym.,	JACC	2006	

MS	

Yleislääkäripäivät	29.11.2018	



Giugliano	ym.,	Lancet	2017	
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Giugliano	ym.,	Lancet	2017	
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LDL-kol	0,5	mmol/l	
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Ference	ym.,	EHJ	2017	
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Ference	ym.,	EHJ	2017	

MS	

Yleislääkäripäivät	29.11.2018	



Hyödyke	

Turhake	

Haitake	
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Palomäki	&	Kovanen,	Duodecim	2006	

Ihanteellinen 
pitoisuus? 
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Onko matalampi LDL parempi? 
§ EI,	jos	keinona	

§ Aliravitsemus	
§ Krooninen	sairaus	(syöpä,	
maksa-	tai	suolistosairaus	
ym.)	

§ Gerastenia	
§ Tyroksiini	
§ Estrogeeni	
§ CETP:n	estäjä		
§ Niasiini	(statiinin	ohella)	
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§ KYLLÄ, jos keinona 
§ Hyvät geenit 
§ Terveelliset elintavat 
§ Statiini 
§ Tehokkaampi statiini 
§ Statiini + etsetimibi 
§ PCSK9:n estäjä 
§ Yleisesti: LDL-

reseptoriaktiviteetin 
lisääminen 
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Riskin	suuruus	 Ketkä?	 Tavoiteltava	LDL-
kolesteroliarvo*	

Pieni	tai	kohtalainen	 Terveet,	ei	useita	muita	
riskitekijöitä	

<	3,0	mmol/l	

Suuri	 Diabeetikot,	perinnöllinen	
kolesterolisairaus,	muita	
riskitekijöitä	

<	2,5	mmol/l	

Erittäin	suuri	 Jo	valtimotautiin	
sairastuneet	

<	1,8	mmol/l	
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LDL-kolesterolin tavoite valtimotautiriskin 
mukaan 

*Ensisijaisesti	elintapakeinoin,	suuren	riskin	henkilöillä	tarvittaessa	myös	lääkehoidolla	
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Elintavat: dyslipidemian hoidon perusta 
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