Lipoproteina (a) jako biomarker medycyny jutra.
Czy powinnismy badac jg rutynowo juz dzis?
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Lipoproteina(a) [Lp(a)] to czasteczka zbudowana z czgsteczki LDL potgczonej z
apolipoproteing(a), ktérej stezenie w surowicy determinowane jest gtéwnie
genetycznie i pozostaje wzglednie state przez cate zycie. Przez dekady pozostawata
niedoceniana w praktyce klinicznej, jednak coraz wiecej dowoddw wskazuje na jej
kluczowq role jako niezaleznego czynnika ryzyka miazdzycy, choroby niedokrwiennej
serca, zawatu miesnia sercowego, udaru oraz zwezenia zastawki aortalne;.

W pracy przeglagdowej oméwiono aktualny stan wiedzy na temat biologii, metabolizmu
i znaczenia klinicznego Lp(a), z uwzglednieniem przetomowych badan, takich jak Lp(a)-
HORIZON czy OCEAN(a)-Outcomes. Przedstawiono réwniez dostepne i rozwijane
metody obnizania stezenia Lp(a): przez inhibitory PCSK9, po terapie RNA (np.
pelakarsen i olpasiran). Podkreslono potencjat Lp(a) jako biomarkera przysztoSciowej
medycyny prewencyjnej, predykcyjnej, spersonalizowanej i proaktywne;j.

Obecnie wcigz trwa debata, czy Lp(a) powinna by¢ oznaczana rutynowo u wszystkich
pacjentéw, czy jedynie w grupach podwyzszonego ryzyka. Jednak ze wzgledu na brak
skutecznych metod obnizania Lp(a) i brak swiadomosci klinicznej, ten silny czynnik
ryzyka pozostaje czesto niezdiagnozowany.

Na podstawie literatury mozna wysung¢ wniosek, ze lipoproteina(a) reprezentuje nowa
fale biomarkerow kardiologicznych, ktére moga zmienié sposob identyfikacji pacjentéw
wysokiego ryzyka sercowo-naczyniowego. W swietle dostepnych danych, postulujemy
wtaczenie oznaczen Lp(a) do rutynowej diagnostyki u wybranych grup pacjentéw juz
dzi$, zanim stanie sie ona standardem medycyny jutra.



