
Ο σιωπηλός «δολοφόνος»
ΑΡΤΗΡΙΑΚΗ ΥΠΕΡΤΑΣΗ: 
S P E C I A L  R E P O RT

Η υπέρταση παραμένει ο σημαντικότερος τροποποιήσιμος παράγοντας κινδύνου  
για καρδιαγγειακά νοσήματα και θανάτους διεθνώς.  
Είναι η 1η αιτία καρδιαγγειακών στις αναπτυγμένες χώρες και ο ισχυρότερος 
παράγοντας κινδύνου για εγκεφαλικό και ένας από τους μεγαλύτερους  
για στεφανιαία νόσο, έμφραγμα, καρδιακή ανεπάρκεια και νεφρική ανεπάρκεια.  
Στην Ευρώπη περίπου το 50% των θανάτων σε άνδρες και γυναίκες  
αποδίδονται στα καρδιαγγειακά νοσήματα.
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ΥΠΕΡΤΑΣΗ ΣΤΗΝ ΕΛΛΑΔΑ 
Η Εθνική Επιδημιολογική Μελέτη ΕΜΕΝΟ (2015-16) που έγινε σε 
6.000 ενήλικες σε όλη την χώρα έδειξε ότι πάνω από το 1/3 των 
Ελλήνων έχουν υπέρταση (περίπου 3.000.000 άτομα) και πάνω 
από το 1/2 των ηλικιωμένων έχουν υπέρταση. Επίσης, το 30% 
των υπερτασικών είναι αδιάγνωστοι (περίπου 1.000.000) ενώ, το 
30% έχουν επιτύχει καλή ρύθμιση με φαρμακευτική θεραπεία 
(περίπου 2.000.000 είναι αρρύθμιστοι). Τέλος, οι άνδρες και οι 
νεότεροι υπερτασικοί έχουν συχνότερα αρρύθμιστη υπέρταση. 
Με στόχο την βελτίωση της ενημέρωσης για την υπέρταση στην 
Ελλάδα, πραγματοποιήθηκε το πρόγραμμα ΜΜΜ το 2019 και το 
2022 σε 5 και 11 αστικά κέντρα αντίστοιχα και πραγματοποιήθη-
καν μετρήσεις πίεσης σε συνολικά 12.000 ενήλικες (2019: 5.727, 
2022: 6.353). Από τα δεδομένα φάνηκε ότι 42% των Ελλήνων 
έχουν υπέρταση. Από τους υπερτασικούς ασθενείς, 25% ήταν 
αδιάγνωστοι και λιγότεροι από τους μισούς ήταν καλά ρυθμι-
σμένοι με θεραπεία. Να σημειωθεί ότι το ίδιο πρόγραμμα ΜΜΜ 
2023 πραγματοποιήθηκε και φέτος στην Ελλάδα τον Μάιο 2023 
στοχεύοντας στη μέτρηση της πίεσης σε πάνω από 10.000 άτομα 
σε 11 πόλεις. Το πρόγραμμα ΜΜΜ στην Ελλάδα πραγματοποιείται 
υπό την αιγίδα της Ελληνικής Εταιρείας Υπέρτασης με πρόεδρο 
τον καθηγητή της Ιατρικής Σχολής του Αριστοτελείου Πανεπι-
στημίου Θεσσαλονίκης και διευθυντή της Β’ Προπαιδευτικής 
Παθολογικής Κλινικής του Νοσοκομείου «Ιπποκράτειο» Μιχαήλ 
Δούμα. Συντονιστής είναι ο καθηγητής της Ιατρικής Σχολής του 
Πανεπιστημίου Αθηνών Γεώργιος Στεργίου, στο Κέντρο Υπέρ-
τασης STRIDE-7 της Γ’ Παθολογικής Κλινικής του Πανεπιστημίου 
Αθηνών στο Νοσοκομείο «Σωτηρία» και γραμματέας της Διεθνούς 
Εταιρείας Υπέρτασης και μέλος της Διεθνούς Επιτροπής ΜΜΜ. 

ΣΥΓΧΡΟΝΟΙ ΠΡΟΒΛΗΜΑΤΙΣΜΟΙ 
Η αρτηριακή υπέρταση αποτελεί το πιο συχνό χρόνιο νόσημα αφού 
υπολογίζεται ότι αφορά περίπου 1,13 δισεκατομμύρια ανθρώπους 
παγκοσμίως. Δυστυχώς, όπως αναφέρουν ο καθηγητής Καρδιο-
λογίας, πρόεδρος ΕΚΕ, κοσμήτορας Ιατρικής Σχολής Παν. Κρήτης, 
Γιώργος Κοχιαδάκης και η αν. καθηγήτρια Καρδιολογίας, Ιατρική 
Σχολή, Παν. Κρήτης, πρόεδρος Ομάδας Εργασίας Αρτηριακής 
Υπέρτασης ΕΚΕ, Μαρία Μαρκέτου, φαίνεται ότι αυτό το νούμερο 
θα αυξηθεί κατά 15-20% έως το 2025. Είναι χαρακτηριστικό ότι 
η επίπτωση της αυξάνεται με την ηλικία και πάνω από το 60% 
των ατόμων άνω των 60 ετών πάσχουν από αρτηριακή υπέρ-
ταση. Παράλληλα η αρτηριακή υπέρταση αποτελεί από τους πιο 
σημαντικούς παράγοντες κινδύνου για την εμφάνιση καρδιαγ-
γειακών νοσημάτων όπως αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων, 
εμφραγμάτων μυοκαρδίου και καρδιακής ανεπάρκειας καθώς 
και πρώιμων θανάτων από αυτά. Συχνά, σύμφωνα με τους δύο 
επιστήμονες, συνυπάρχει με σακχαρώδη διαβήτη, παχυσαρκία και 
νεφρική ανεπάρκεια κάνοντας την πρόγνωση και την ποιότητα 
ζωής αυτών των ατόμων ακόμα χειρότερη. Από την άλλη πλευρά 
η εξέλιξη πολλών αποτελεσματικών επιλογών που διαθέτουμε 
και η επιτυχής επίτευξη των στόχων στα επίπεδα της αρτηριακής 
πίεσης όπως μας δείχνουν οι μεγάλες πολυκεντρικές μελέτες μας 
βοηθάει να μειώσουμε θεαματικά την κακή εξέλιξη και τις επιπλο-
κές της νόσου με αποτέλεσμα να θεωρείται επιτακτική ανάγκη 
η σωστή ρύθμιση της αρτηριακής υπέρτασης. Όπως εξηγούν οι 
δύο καθηγητές, μεγάλες μετααναλύσεις δείχνουν ότι μια μείωση 
10-mmHg της συστολικής αρτηριακής πίσης ή 5-mmHg της δια-
στολικής αρτηριακής πίεσης μειώνει το σχετικό κίνδυνο μεγάλων 
εμφάνισης καρδιαγγειακών επεισοδίων κατά 20%. Η Ευρωπαϊκή 
Καρδιολογική Εταιρεία συνιστά γενικά επίπεδα αρτηριακής πίεσης 
≤140/90 mmHg ενώ σε ειδικές ομάδες υψηλότερου καρδιαγγεια-
κού κινδύνου ≤130/80 mmHg. Με βάση επίσης τις μεγάλες πολυ-
κεντρικές μελέτες έχουμε πλέον πολύ αποτελεσματικές ομάδες 
αντιυπερτασικών φαρμάκων που προσφέρουν πέρα από τη μείωση 
της αρτηριακής πίεσης καρδιοπροστασία και νεφροπροστασία 
ενώ έχουν και πολύ καλό προφίλ ανοχής με πολύ μικρό ποσοστό 
ανεπιθύμητων ενεργειών. Οι συστάσεις για την αρχική αντιμετώ-
πιση της αρτηριακής υπέρτασης είναι για τους περισσότερους 
ασθενείς η έναρξη συνδυασμού φαρμάκων -έστω και σε χαμη-
λές δόσεις- κατά προτίμηση σε σταθερούς συνδυασμούς ενός 
χαπιού που να περιλαμβάνουν αναστολέα του μετατρεπτικούς 
ενζύμου της αγγειοτασίνης ή των υποδεχέων της αγγειοτασίνης 
με αναστολέα των διαύλων ασβεστίου ή/και διουρητικό. Σε ένα 
5-10% υπολογίζεται ότι η αρτηριακή υπέρταση είναι ανθεκτική 
και δύσκολα ρυθμιζόμενη. Αυτό το ποσοστό είναι πιο μεγάλο σε 
ηλικιωμένους ασθενείς ή σε ασθενείς με συννοσηρότητες όπως 
ο σακχαρώδης διαβήτης και η νεφρική ανεπάρκεια. Οι ασθενείς 
αυτοί παρουσιάζουν μεγάλη καρδιαγγειακή θνησιμότητα και 
πολλές επιπλοκές. Εκεί φαίνεται ότι βοηθάει σημαντικά μια άλλη 
κατηγορία φαρμάκων όπως οι ανταγωνιστές των υποδοχέων 
των αλατοκορτικοειδών όπως είναι η σπορονολακτόνη. Αλλά τί 
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www.lavipharm.com

Με αφετηρία το 1911, δραστηριοποι-
ούμαστε παραδοσιακά στον χώρο του 
φαρμάκου με πυξίδα μας την Καινοτομία 
στην Υγεία.

Είμαστε ένας ολοκληρωμένος ελληνικός 
φαρμακευτικός Όμιλος με έντονη διεθνή 
δραστηριότητα. Υλοποιούμε διαρκώς 
καινοτόμες εφαρμογές σε κάθε πεδίο 
δράσης μας αποτελώντας σταθερά έναν 
ενεργό πολίτη με σημαντικό αποτύπωμα 
στην κοινωνία.

Με όραμα, γνώση και εμπειρία, παρα-
μένουμε προσηλωμένοι στον στόχο μας 
για βελτίωση της ποιότητας ζωής του 
Ανθρώπου.

Υγεία. Καινοτομία. Άνθρωπος

https://lavipharm.com/
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συμβαίνει με τα παιδιά; Όπως απαντούν οι ειδικοί, φαίνεται ότι 
το ποσοστό των υπερτασικών παιδιών φτάνει έως και το 5% και 
αυτό οφείλεται και ενισχύεται από το ανησυχητικά αυξανόμενο 
φαινόμενο της κακής διατροφής και της παιδικής παχυσαρκίας. 
Μέχρι πρόσφατα η ιατρική κοινότητα δεν είχε δώσει αρκετή σημα-
σία στην αναγνώριση και αντιμετώπιση της υπέρτασης ανάμεσα 
στον παιδικό πληθυσμό και στους εφήβους. Πρόσφατες μελέτες 
αποδεικνύουν ότι αυξημένη επίπεδα αρτηριακής πίεσης στην 
παιδική ηλικία συνδέονται με αυξημένο ποσοστό καρδιαγγειακών 
συμβάντων από νωρίς στην ενήλικη ζωή. Πλέον θεωρείται επιβε-
βλημένη η μέτρηση της αρτηριακής πίεσης και στα παιδιά ακόμα 
και αν αυτά είναι ασυμπτωματικά και δεν έχουν κάποιο έκδηλο 
πρόβλημα υγείας. Ωστόσο, τα τελευταία χρόνια έχουν δοκιμασθεί 
και επεμβατικές μέθοδοι για την αντιμετώπιση της αρτηριακής 
υπέρτασης και συγκεκριμένα για ασθενείς με ανθεκτική υπέρταση 
ή αυτούς που δεν ανέχονται τα φάρμακα. Συγκεκριμένα έχει ανα-
πτυχθεί η μέθοδος της απονεύρωσης των νεφρικών αρτηριών 
είτε με κατάλυση μέσω ραδιοσυχνοτήτων είτε μέσω υπερήχων. 
Η τεχνική έχει αποδείξει την αποτελεσματικότητα της σε σχέση 
με μια μικρή ή μέτρια μείωση της αρτηριακής πίεσης σε μεγάλες 
πολυκεντρικές και τυχαιοποιημένες μελέτες ενώ η ασφάλεια της 
είναι σε πολύ μεγάλα ποσοστά. Η μεγάλη πρόκληση όμως στην 
αρτηριακή υπέρταση είναι η στροφή σε έναν πιο υγιεινό τρόπο 
ζωής, στην μείωση της παχυσαρκίας και στη φυσική άσκηση παρά-
γοντες που μπορεί να επιδράσουν καθοριστικά στην επιδημιολογία 
της νόσου. Επιπλέον πάνω από τους μισούς υπερτασικούς αρρώ-
στους είτε έχουν μη ικανοποιητική ρύθμιση της υπέρτασης είτε 
δεν γνωρίζουν καν ότι είναι υπερτασικοί. Σημαντική ευθύνη σε 
αυτό έχει η αδράνεια των γιατρών που πολλές φορές διστάζουν 
να είναι αρκετά επιθετικοί στην αντιμετώπιση της υπέρτασης 
αλλά και η φτωχή συμμόρφωση στη φαρμακευτική αγωγή από 
πλευράς των ασθενών που φθάνει ποσοστά της τάξης του 50%. 
H ιατρική κοινότητα αλλά και τα συστήματα υγείας πρέπει να 
στρέψουν την προσοχή τους σε όλα τα παραπάνω διότι η ανε-
παρκής αντιμετώπιση της υπέρτασης αποτελεί τη βάση για ένα 
ντόμινο καρδιαγγειακών επιπλοκών για το γενικό πληθυσμό και 
δυσβάστακτου βάρους για τα συστήματα υγείας. 

LAVIPHARM: ΔΥΝΑΜΙΚH ΠΑΡΟΥΣΙΑ ΚΑΙ 
ΑΝΑΠΤΥΞΗ ΜΕΣΩ ΤΗΣ ΚΑΙΝΟΤΟΜΙΑΣ 
Για την αντιμετώπιση της υπέρτασης καθώς και τη σημαντική 
παρουσία της Lavipharm στον τομέα της Καρδιολογίας και των 
αντιυπερτασικών σκευασμάτων μας μιλά ο Head of Marketing Rx 
& Oncology της Lavipharm Hellas, Αριστείδης Πολυβός

Κύριε Πολυβέ, με την ευκαιρία του εορτασμού της παγκό-
σμιας ημέρας υπέρτασης, πείτε μας λίγα λόγια τι ισχύει 
σήμερα; 
Η αρτηριακή υπέρταση δηλαδή η αυξημένη πίεση που ασκεί το 
αίμα στο εσωτερικό τοίχωμα των αρτηριών είναι μία πάθηση 
ασυμπτωματική. Για το λόγο αυτό, γίνεται πιο επικίνδυνη όταν 

δεν ελέγχεται, αποτελώντας σημαντικό παράγοντα εμφάνισης 
σοβαρών και πιθανά θανατηφόρων παθήσεων. Ο τακτικός έλεγ-
χός της, από πάσχοντες και μη, είναι σημαντικός, για να διασφα-
λιστούν η πρόληψη αλλά και η ορθή θεραπεία της. Σύμφωνα με 
τον Παγκόσμιο Οργανισμό Υγείας, ένα δισεκατομμύριο άτομα 
παγκοσμίως πάσχουν από αρτηριακή υπέρταση. Στην Ελλάδα, μια 
πρόσφατη μελέτη έδειξε ότι περίπου 1 στους 3 ενήλικες πάσχει 
από υπέρταση αλλά μόνο οι μισοί από αυτούς λαμβάνουν αγωγή. 
Η υπέρταση παραμένει εδώ και 10ετίες μία από τις πιο σημαντικές 
αιτίες πρόωρης νοσηρότητας και θνητότητας, καθώς αποτελεί 
σημαντικό παράγοντα κινδύνου για έμφραγμα μυοκαρδίου, αγγει-
ακό εγκεφαλικό επεισόδιο και βλάβης των νεφρών και των ματιών. 
Στις αναπτυγμένες χώρες είναι η πρώτη αιτία καρδιαγγειακών 
νοσημάτων και αποτελεί τον ισχυρότερο παράγοντα κινδύνου 
για εγκεφαλικό επεισόδιο και έναν από τους ισχυρότερους για 
στεφανιαία νόσο, έμφραγμα, καρδιακή ανεπάρκεια και νεφρική 
ανεπάρκεια. Στην Ευρώπη, περίπου 50% των θανάτων σε άνδρες 
και γυναίκες αποδίδονται στα καρδιαγγειακά νοσήματα1. Τέλος 
είναι πολύ σημαντικό να πούμε ότι πέραν της πλειάδας θεραπευ-
τικών επιλογών που υπάρχουν για τον έλεγχο της υπέρτασης, 
δεν πρέπει ποτέ να ξεχνάμε ότι καταλυτικό παράγοντα σε αυτό 
διαδραματίζει και η συμμόρφωση στη θεραπεία ώστε να αποκο-
μίζει ο ασθενής τα προσδοκώμενα οφέλη.

Η Lavipharm είναι γνωστή για την πολυετή της παρουσία 
στον τομέα της Καρδιολογίας. Ποια η σχέση της με τη 
θεραπευτική κατηγορία της υπέρτασης; 
Η Lavipharm, έχοντας πάντα την καινοτομία ως οδηγό και με γνώ-
μονα την προσφορά αποτελεσματικών και ασφαλών θεραπευτικών 

Αριστείδης Πολυβός, Head of Marketing Rx & Oncology της Lavipharm Hellas
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επιλογών στους Επαγγελματίες Υγείας και τους ασθενείς, διαθέτει 
ήδη στην ελληνική φαρμακευτική αγορά 4 προϊόντα στις πιο ευρέως 
χρησιμοποιούμενες θεραπευτικές κατηγορίες φαρμάκων για την 
υπέρταση, που ήδη χορηγούνται σε περισσότερους από 40.000 
ασθενείς ετησίως2. 

Πόσο σημαντική είναι η θεραπευτική κατηγορία της υπέρ-
τασης στο στρατηγικό σχεδιασμό της Lavipharm; 
Η υπέρταση αποτελεί έναν από τους κύριους στόχους μας σε 
επίπεδο θεραπευτικών κατηγοριών και σημαντικό πυλώνα για 
την περαιτέρω ανάπτυξη της εταιρίας μας σε εγχώριο και διεθνές 
επίπεδο τα επόμενα χρόνια. Από τις αρχές του 2023, ξεκινήσαμε 
την προώθηση και διανομή στην Ιταλία (2η μεγαλύτερη σε μέγε-
θος και αξίες αγορά αντιυπερτασικών φαρμάκων στην Ευρώπη2) 
αντιυπερτασικού σκευάσματος σε μορφή διαδερμικού συστήματος 
χορήγησης και μάλιστα με εβδομαδιαία χορήγηση συμβάλλοντας 
σημαντικά, πέραν του ελέγχου της ανθεκτικής υπέρτασης, και στην 
αύξηση της συμμόρφωσης στη θεραπεία. Αυτό επιβεβαιώνει για 
ακόμα φορά τόσο την υψηλή μας εξειδίκευση στην έρευνα και 
ανάπτυξη διαδερμικών συστημάτων χορήγησης φαρμάκων όσο 
και την ενίσχυση της δυναμικής μας παρουσίας διεθνώς, καθώς 
σχεδιάζουμε να εισάγουμε το προϊόν αυτό και σε άλλες ευρωπαϊκές 
χώρες. Έτσι, μετά τα διαδερμικά συστήματα νιτρογλυκερίνης και 
φεντανύλης που εδώ και 10ετίες αποτελούν τον ακρογωνιαίο λίθο 
των εξαγωγών και της ανάγλυφης διεθνούς μας παρουσίας, το 
προϊόν αυτό σηματοδοτεί μία νέα εποχή για τη Lavipharm προοι-
ωνίζοντας τη δημιουργία ενός ακόμα ισχυρού πυλώνα ανάπτυξης 
μέσω της καινοτομίας. 

Αναφορές
1 Αναφορές Υπουργείο Υγείας 
2 Αναγωγή από στοιχεία πωλήσεων φαρμακευτικής αγοράς Ελλάδος & Ευρώπης 
2022 IQVIA

«ΠΟΛΥΧΑΠΙ» ΜΕΙΩΝΕΙ ΤΟΝ  
ΚΑΡΔΙΑΓΓΕΙΑΚΟ ΘΑΝΑΤΟ ΚΑΤΑ 33% 
O συνδυασμός τριών φαρμακευτικών ουσιών σε ένα «πολυχάπι», 
που αναπτύχθηκε από το Iσπανικό Κέντρο Καρδιαγγειακής έρευ-
νας (CNIC) αποδεικνύεται αποτελεσματικό σε ασθενείς που έχουν 
υποστεί ήδη ένα σοβαρό καρδιαγγειακό επεισόδιο, μειώνοντας 
την θνητότητα από καρδιαγγειακά αίτια κατά 33%. Σύμφωνα 
με τα αποτελέσματα της μελέτης SECURE το συγκεκριμένο 
πολυχάπι που περιλαμβάνει τρεις δραστικές ουσίες (ασπιρίνη, 
ατορβαστατίνη και ραμιπρίλη) με αποδεδειγμένο καρδιαγγειακό 
όφελος, επιτυγχάνει κλινικά σημαντική μείωση στην υποτροπή 
καρδιαγγειακών συμβαμάτων σε ασθενείς που έχουν υποστεί 
ήδη ένα μείζων επεισόδιο, πιθανότατα λόγω της καλύτερης 
συμμόρφωσης στην απλοποιημένη αυτή προσέγγιση συγκριτικά 
με την λήψη τριών διαφορετικών δισκίων. Οι ασθενείς που έχουν 
υποστεί και αναρρώνουν από ένα σοβαρό καρδιακό επεισόδιο, 
κατά κύριο λόγο οξύ έμφραγμα του μυοκαρδίου, οφείλουν να 
λαμβάνουν φαρμακευτική θεραπεία για την πρόληψη νέων επει-
σοδίων. Η βασική θεραπεία περιλαμβάνει τρεις διαφορετικές 
κατηγορίες φαρμάκων: έναν παράγοντα που αναστέλλει την 
συσσώρευση των αιμοπεταλίων (όπως η ασπιρίνη), ένα αντιυ-
περτασικό φάρμακο όπως η ραμιπρίλη και έναν παράγοντα που 
ελαττώνει τα επίπεδα των λιπιδίων, όπως η στατίνη. Ωστόσο 
λιγότερο από το 50% των ασθενών επιτυγχάνει καλή συμμόρ-
φωση στην θεραπεία με το συνδυασμό αυτό των φαρμάκων. 

• �• �

Ο ΚΙΝΔΥΝΟΣ ΤΩΝ 
ΑΡΡΥΘΜΙΣΤΩΝ ΑΣΘΕΝΩΝ 

Η αρρύθμιστη υπέρταση ευθύνεται για το 12-
15% της ολικής θνησιμότητας παγκοσμίως, και 

είναι πολυπαραγοντικής αιτιολογίας, επισημαίνει 
ο Καθηγητής Καρδιολογίας ΕΚΠΑ, Δ/ντής Α’ 

Πανεπιστημιακής Καρδιολογικής Κλινικής, ΓΝΑ 
«Ιπποκράτειο», Κωνσταντίνος Τσιούφης. Για την 

καλύτερη ρύθμιση της πίεσης οι κατευθυντήριες 
οδηγίες όπως λέει, συνιστούν συνδυασμένη 

θεραπεία για τους περισσότερους ασθενείς από 
την πρώτη επίσκεψη. Έτσι, με τη χρήση ενός διπλού 

συνδυασμού φαρμάκων στο ίδιο χάπι στη μέγιστη 
ανεκτή δόση τους, το 60% των υπερτασικών θα 

πετύχουν πίεση <140/90mmHg ενώ με τον τριπλό 
συνδυασμό (3 διαφορετικές ουσίες στο ίδιο χάπι) το 

ποσοστό αυτό θα αυξηθεί στο 80-90%.».
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Αν και το πρώτο διάστημα η συμμόρφωση των ασθενών είναι 
κατά κανόνα υψηλή, μετά από μερικούς μόλις μήνες εξασθενεί. 
Στόχος της μελέτης ήταν να επιτύχει μία αλλαγή από την αρχή και 
έτσι οι περισσότεροι ασθενείς της μελέτης έλαβαν το πολυχάπι 
ήδη από την πρώτη εβδομάδα μετά το οξύ καρδιακό επεισόδιο. 
Η συμμόρφωση στην αγωγή μετά από ένα οξύ έμφραγμα του 
μυοκαρδίου είναι απαραίτητη για την αποτελεσματική δευτε-
ρογενή πρόληψη, δηλώνει ο Jose Maria Castellano, MD πρώτος 
συγγραφέας της μελέτης και επιστημονικός διευθυντής του 
Fundation de Investigacion HM Hospitales. Το πολυχάπι, απο-
τελώντας μία πολύ απλή στρατηγική που συνδυάζει τρία απα-
ραίτητα στοιχεία της θεραπείας των ασθενών , αποδεικνύεται 
πολύτιμη, καθώς η καλύτερη συμμόρφωση σημαίνει καλύτερη 
θεραπεία και χαμηλότερο κίνδυνο υποτροπής καρδιαγγειακών 
συμβαμάτων, προσθέτει ο Dr. Castellano. Ο πρόεδρος της Ιατρι-
κής Σχολής Αθηνών, καθηγητής Καρδιολογίας και πρύτανης 
ΕΚΠΑ Γεράσιμος Σιάσος, σχολιάζοντας τη μελέτη επισημαίνει 
ότι για πολλά χρόνια έχουν γίνει προσπάθειες να αποδειχθεί η 
αποτελεσματικότητα που έχει ένα «πολυχάπι» στη συμμόρφωση 
των ασθενών στην φαρμακευτική αγωγή και τελικά στην επι-
τυχή έκβαση μίας θεραπείας. Η μελέτη αυτή του Valentin Fuster 
απέδειξε ότι απλοποιώντας τη θεραπεία και βελτιώνοντας τη 
συμμόρφωση τελικά μειώνουμε σημαντικά τον καρδιαγγειακό 
θάνατο. Αναμένουμε λοιπόν με αγωνία να διαπιστώσουμε και 
στην κλινική πράξη τα πολλά υποσχόμενα, ενθαρρυντικά αυτά 
αποτελέσματα όταν το συγκεκριμένο «πολυχάπι» λάβει έγκριση 
για τη χορήγηση του. Το πολυχάπι περιέχει ασπιρίνη (100 mg), 
έναν αναστολέα του μετατρεπτικού ενζύμου της αγγειοταν-
σίνης (ραμιπρίλη) και μία στατίνη, την ατορβαστατίνη (20 ή 40 
mg). Πιο συγκεκριμένα, η μελέτη SECURE συμπεριέλαβε 2499 
ασθενείς από 7 ευρωπαϊκές χώρες (Ισπανία, Ιταλία, Γερμανία, 
Τσεχία, Γαλλία, Πολωνία και Ουγγαρία) που αναρρώνουν μετά 
από οξύ καρδιακό επεισόδιο. Οι μετέχοντες στην μελέτη με 
τυχαιοποιημένο τρόπο έλαβαν είτε την συμβατική φαρμακευτική 
με τρία διαφορετικά δισκία είτε το πολυχάπι. Η μέση ηλικία των 

ασθενών της μελέτης ήταν τα 76 έτη και το 31% ήταν γυναίκες. 
Ο πληθυσμός της μελέτης έπασχε κατά 77.9% από υπέρταση, 
57.4% από διαβήτη ενώ το 51.3% είχε ιστορικό καπνίσματος. Οι 
μελετητές ανέλυσαν την συχνότητα των τεσσάρων μείζονων 
παραγόντων καρδιαγγειακών συμβαμάτων: θάνατος από καρ-
διαγγειακά αίτια, μη θανατηφόρο οξύ έμφραγμα του μυοκαρ-
δίου, μη θανατηφόρου αγγειακού εγκεφαλικού επεισοδίου και 
ανάγκη επείγουσας επαναιμάτωσης (αποκατάστασης της ροής) 
στα στεφανιαία αγγεία. Η μελέτη παρακολούθησε τους ασθε-
νείς κατά μέσο όρο για 3 χρόνια και κατέληξε στα ακόλουθα 
αποτελέσματα: οι ασθενείς που έλαβαν το πολυχάπι είχαν κατά 
24% μικρότερο κίνδυνο για τα τέσσερα αυτά επεισόδια από 
τους ασθενείς που έλαβαν τρία ξεχωριστά φάρμακα. Το βασι-
κότερο ωστόσο εύρημα της μελέτης αποτελεί η επίδραση της 
αγωγής με το πολυχάπι στην καρδιαγγειακή θνητότητα, μειώ-
νοντας την κατά 33% (71 ασθενείς στην ομάδα της συμβατικής 
αγωγής απεβίωσαν κατά τη διάρκεια της παρακολούθησης 
έναντι μόλις 48 ασθενών που έλαβαν το πολυχάπι). Η μείωση 
της καρδιαγγειακής θνητότητας κατά 33% καταδεικνύει την 
αποτελεσματικότητα της αγωγής. Τα ευρήματα της μελέτης 
SECURE υποδηλώνουν ότι το πολυχάπι μπορεί να αποτελέσει 
βασικό στοιχείο της στρατηγικής πρόληψης νέων επεισοδίων 
σε ασθενείς που έχουν υποστεί ήδη ένα επεισόδιο.

Αν και το πρώτο διάστημα η συμμόρφωση 
των ασθενών είναι υψηλή, μετά από 
μερικούς μήνες εξασθενεί
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