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Choroby uktadu krazenia sg gtéwng przyczyng umieralnosci i chorobowosci w
spoteczenstwach krajow wysoko rozwinietych. Klasyczne czynniki ryzyka choréb sercowo-
naczyniowych takie jak nadcisnienie tetnicze, cukrzyca, otytos¢ czy zaburzenia gospodarki
lipidowe] identyfikujg czes¢ pacjentédw zagrozonych wystgpieniem zawatu miesdnia
sercowego. W grupie pacjentow mtodszych, tj. ponizej 55-60 roku zycia wiekszg role
odgrywajg jednak czynniki genetyczne zwiekszajace ryzyko wystgpienia choréb sercowo-
naczyniowych. Jednym ze sposobéw oceny takiego ryzyka genetycznego jest wykrycie
wariantdw genetycznych o ktérych wiemy, ze wigzg sie z wystgpieniem zawatu miesnia
sercowego czy innych chordéb o podtozu miazdzycowym. Obecnie zidentyfikowano wiele
takich wariantéw, kazdy z nich o czestosci wystepowania w populacji powyzej 5%, ktore, gdy
wystepujg wspodlnie to istotnie podwyziszajg ryzyko incydentu sercowo-naczyniowego.
Obecne badania w populacji europejskiej wskazujg, ze juz oznaczenie 27 takich wariantéw
(tak zwany PRS — czyli ,polygenic risk score”) moze istotnie przyczyni¢ sie do poprawy
oszacowania ryzyka sercowo-naczyniowego wzgledem oceny opartej tylko o klasyczne
czynniki ryzyka. Celem pracy jest ocena skutecznosci szacowania ryzyka sercowo-
naczyniowego na podstawie PRS w populacji reprezentatywnej dla pacjentéw podstawowej
opieki zdrowotnej w okresie 8 letniej obserwacji. Ponadto chcemy oceni¢, czy istnieje zwigzek
miedzy oceng ryzyka genetycznego a skutecznoscig terapii hypolipemizujacej, co moze

postuzy¢ za podstawe do zaprojektowania badan z zakresu farmakoterapii.



