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Przyczyny hiperhomocysteinemii

Hiperhomocysteinemia może być:

Pierwotna tj. związana z:

• Czynnikami genetycznymi (najczęściej mutacje genu MTHFR, rzadsza
homocystynuria klasyczna, deficyt syntazy metioniny,
wrodzone zaburzenia metabolizmu cbl)

Wtórna tj. związana z:

• Niedoborami witamin (głównie witaminy B₁₂, witaminy B₆ i kwasu foliowego)

• Paleniem papierosów, nadużywanie alkoholu

• Niewydolnością nerek

• Zażywaniem niektórych leków (np. fibraty, metformina, statyny)
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