
แนวทางปฏิบติัส าหรบัผู้ติดเช้ือเอชไอวีท่ีมีระดบัไขมนัในเลือดสงู 

1) ไขมนัในเลอืดสูง ในผู้ติดเชื้อที่ไม่เคยได้รบัยาต้านมาก่อน แสดงว่าไม่ได้เกิดจาก              
การใช้ยาต้านไวรสั แนะน าให้ควบคุมอาหารประเภทไขมนั และรกัษาด้วยยาลดไขมนัเมื่อมขีอ้บ่งชี้
เหมอืนในผูท้ีไ่มไ่ดต้ดิเชือ้เอชไอว ี

2) ไขมนัในเลอืดสูงในผูต้ดิเชื้อทีไ่ดร้บัยา d4T แต่ไม่ไดร้บัยาต้านไวรสัในกลุ่ม PI แนะน าให้
ควบคุมอาหารประเภทไขมนั ถา้ TG มากกว่า 500 mg/dL ใหเ้ปลีย่น d4T เป็น AZT หรอื TDF  

3) ไขมนัในเลอืดสูงในผูต้ดิเชือ้ที่ได้รบัยา LPV/r แนะน าให้ควบคุมอาหาร ออกก าลงักาย      
รกัษาดว้ยยาลดไขมนั และตดิตามที่ 3 เดอืน หากพบว่าระดบั TG มากกว่า 500 mg/dL หรอื          
total cholesterol มากกว่า 240 mg/dL หรอื LDL มากกว่า 190 mg/dL ใหเ้ปลีย่นยา LPV/r เป็น ATV/r 

4) โดยปกต ิd4T และ LPV/r มกัท าใหเ้กดิ TG สูงมากกว่าทีจ่ะท าให้ cholesterol หรอื LDL สูง 
ดงันัน้ถ้า cholesterol หรอื LDL สูงเป็นหลกั สาเหตุที่ท าให้ไขมนัในเลอืดสูงอาจเกดิจากปจัจยั         
ดา้นอาหารและพนัธุกรรม มากกว่าปจัจยัดา้นยา การเปลีย่นเป็น ATV อาจไมช่่วยใหไ้ขมนัในเลอืดดขีึน้ 


