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∆ · ¿ÙÔÌ· ¿Óˆ ÙˆÓ 65 ÂÙÒÓ ·ÔÙÂ-
ÏÔ‡Ó ¤Ó· Û˘ÓÂ¯Ò˜ ·˘Í·ÓfiÌÂÓÔ
ÙÌ‹Ì· ÙÔ˘ ÏËı˘ÛÌÔ‡. ∂ÎÙÈÌ¿Ù·È

fiÙÈ Ù· ¿ÙÔÌ· ·˘Ù¿ ··ÚÙ›˙Ô˘Ó ÙÔ 20 %
ÙÔ˘ ÏËı˘ÛÌÔ‡ ÛÙËÓ ∂˘ÚÒË Î·È ÂÚ›Ô˘
ÙÔ 14% ÙÔ˘ ÏËı˘ÛÌÔ‡ ÙˆÓ ∏ÓˆÌ¤ÓˆÓ
¶ÔÏÈÙÂÈÒÓ ÙË˜ ∞ÌÂÚÈÎ‹˜ (∏¶∞).1,2 ÀÔ-
ÏÔÁ›˙ÂÙ·È fiÙÈ ÙÔ 2050 Ù· ¿ÙÔÌ· ËÏÈÎ›·˜
¿Óˆ ÙˆÓ 80 ı· ·ÓÙÈÚÔÛˆÂ‡Ô˘Ó ÂÚ›Ô˘
ÙÔ 25% ÙˆÓ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓˆÓ Î·È ÙÔ 5% ÙÔ˘
ÏËı˘ÛÌÔ‡ ÙË˜ ∞ÌÂÚÈÎ‹˜.2 ™ÙËÓ ∂ÏÏ¿‰·,
Ù· ¿ÙÔÌ· ¿Óˆ ÙˆÓ 70 ÂÙÒÓ ·ÔÙÂÏÔ‡Ó ÙÔ
11,5% ÙÔ˘ ÁÂÓÈÎÔ‡ ÏËı˘ÛÌÔ‡.3

√È ÂÈÙÒÛÂÈ˜ ÙÔ˘ ·˘Í·ÓfiÌÂÓÔ˘ ·ÚÈı-
ÌÔ‡ ÙˆÓ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓˆÓ ÛÙ· ‰ËÌfiÛÈ· Û˘ÛÙ‹-
Ì·Ù· ˘ÁÂ›·˜ Â›Ó·È È‰È·›ÙÂÚ· ÛËÌ·ÓÙÈÎ¤˜.4,5

∫·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Î‹ ÓfiÛÔ˜ ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜

∏ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Î‹ ÓfiÛÔ˜ Â˘ı‡ÓÂÙ·È ÁÈ·
ÛËÌ·ÓÙÈÎfi Ì¤ÚÔ˜ ÙË˜ ÓÔÛËÚfiÙËÙ·˜ Î·È ÙË˜
ıÓËÛÈÌfiÙËÙ·˜ ÙˆÓ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓˆÓ (·ÙfiÌˆÓ
¿Óˆ ÙˆÓ 65 ÂÙÒÓ).4 ¶Ú¿ÁÌ·ÙÈ, ÂÚ›Ô˘
85% ÙˆÓ ·ÙfiÌˆÓ Ô˘ Âı·›ÓÔ˘Ó ·fi ÛÙÂ-
Ê·ÓÈ·›· ÓfiÛÔ (™¡) Â›Ó·È 65 ÂÙÒÓ ‹ ÌÂÁ·-
Ï‡ÙÂÚÔÈ.6 ¶·ÚfiÌÔÈ·, Ù· ·ÁÁÂÈ·Î¿ ÂÁÎÂ-
Ê·ÏÈÎ¿ ÂÂÈÛfi‰È· (∞∂∂) ·ÊÔÚÔ‡Ó Î˘-
Ú›ˆ˜ ÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜.7 ∏ ·ıËÚÔÛÎÏ‹-
ÚˆÛË ÙˆÓ ÛÙÂÊ·ÓÈ·›ˆÓ ·ÁÁÂ›ˆÓ Â›Ó·È Â-
ÚÈÛÛfiÙÂÚÔ ÛÔ‚·Ú‹ Î·È ÂÎÙÂÙ·Ì¤ÓË ÛÙÔ˘˜
ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ ÛÂ Û‡ÁÎÚÈÛË ÌÂ ÓÂfiÙÂÚÔ˘˜
·ÛıÂÓÂ›˜.8,9 ™ÙËÓ ËÏÈÎ›· ÙˆÓ 65, Ë ™¡ Â›-
Ó·È ÂÚÈÛÛfiÙÂÚÔ Û˘¯Ó‹ ÛÙÔ˘˜ ¿Ó‰ÚÂ˜ ÛÂ
Û‡ÁÎÚÈÛË ÌÂ ÙÈ˜ Á˘Ó·›ÎÂ˜. ∞ÓÙ›ıÂÙ·, ÛÙËÓ

ËÏÈÎ›· ÙˆÓ 80, Ë Û˘¯ÓfiÙËÙ· ÂÌÊ¿ÓÈÛË˜ Û˘-
ÌÙˆÌ·ÙÈÎ‹˜ ™¡ Â›Ó·È Û¯Â‰fiÓ ÈÛÔ‰‡Ó·ÌË
ÛÙÔ˘˜ ¿Ó‰ÚÂ˜ Î·È ÛÙÈ˜ Á˘Ó·›ÎÂ˜.10

¶·Ú¿ ÙÔÓ ˘„ËÏfi ÂÈÔÏ·ÛÌfi ÙË˜ ™¡,
ÌfiÓÔ 10-20% ÙˆÓ ·ÙfiÌˆÓ ¿Óˆ ÙˆÓ 65 ÂÙÒÓ
¤¯Ô˘Ó ÎÏÈÓÈÎ¿ ÙÂÎÌËÚÈˆÌ¤ÓË ™¡. √È ÌË¯·-
ÓÈÛÌÔ› Ô˘ ‰È¤Ô˘Ó ·˘Ù‹ ÙËÓ ·Û˘ÌÊˆÓ›·
ÌÂÙ·Í‡ ·Ó·ÙÔÌÈÎ‹˜ Î·È ÎÏÈÓÈÎ‹˜ ÂÎ‰‹Ïˆ-
ÛË˜ ÙË˜ ™¡ ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ ‰ÂÓ Â›Ó·È
Ï‹Úˆ˜ Î·Ù·ÓÔËÙÔ›. ™ÙÔ˘˜ ·Ú¿ÁÔÓÙÂ˜ Ô˘
‰˘ÓËÙÈÎ¿ Û˘Ì‚¿ÏÏÔ˘Ó Û˘ÌÂÚÈÏ·Ì‚¿ÓÔ-
ÓÙ·È: (i) Ë ¤ÏÏÂÈ„Ë Û˘ÁÎÂÎÚÈÌ¤ÓˆÓ ‰Â‰ÔÌ¤-
ÓˆÓ Û¯ÂÙÈÎ¿ ÌÂ ÙË ™¡ ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜
(ii) Ë Ï·Óı·ÛÌ¤ÓË ‰È¿ÁÓˆÛË ÙË˜ ÓfiÛÔ˘, (iii)
Ë ÌÂÁ¿ÏË Û˘¯ÓfiÙËÙ· ÂÌÊ¿ÓÈÛË˜ «ÛÈˆËÏ‹˜
ÓfiÛÔ˘», (iv) Ë ÌÂÈˆÌ¤ÓË Ê˘ÛÈÎ‹ ¿ÛÎËÛË
Î·È (v) Ë ÌË ÙÚÔÔÔ›ËÛË ÙˆÓ ·Ú·ÁfiÓÙˆÓ
ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘ ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜.1

∏ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Î‹ ÓfiÛÔ˜ Â›Ó·È ÔÏ˘-
·Ú·ÁÔÓÙÈÎ‹˜ ·ÈÙÈÔÏÔÁ›·˜ Î·È ÙÔ Î¿ÓÈ-
ÛÌ·, Ë ˘¤ÚÙ·ÛË, Ô Û·Î¯·ÚÒ‰Ë˜ ‰È·‚‹ÙË˜
Ù‡Ô˘ 2 Î·È Ë ‰˘ÛÏÈÈ‰·ÈÌ›· Â›Ó·È ÔÈ Î˘-
ÚÈfiÙÂÚÔÈ Î·Ï¿ ÙÂÎÌËÚÈˆÌ¤ÓÔÈ ÙÚÔÔÔÈ‹-
ÛÈÌÔÈ ·Ú¿ÁÔÓÙÂ˜ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘.11

∏ ·‡ÍËÛË ÙË˜ ËÏÈÎ›·˜ ·ÔÙÂÏÂ› ¤Ó·Ó
·fi ÙÔ˘˜ ÛËÌ·ÓÙÈÎfiÙÂÚÔ˘˜ ·Ú¿ÁÔÓÙÂ˜
ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘ ÁÈ· ÙËÓ ÂÌÊ¿ÓÈÛË Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·-
Î‹˜ ÓfiÛÔ˘. √ ‚·ıÌfi˜ ÛÙÔÓ ÔÔ›Ô Ë ËÏÈÎ›·
·ÓÙÈÎ·ÙÔÙÚ›˙ÂÈ ÙË ‰È¿ÚÎÂÈ· ¤ÎıÂÛË˜ ÛÂ
¿ÏÏÔ˘˜ ·Ú¿ÁÔÓÙÂ˜ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·ÎÔ‡ ÎÈÓ-
‰‡ÓÔ˘ ·Ú·Ì¤ÓÂÈ ı¤Ì· Û˘˙‹ÙËÛË˜ Î·È
ÂÈ¯ÂÈÚËÌ·ÙÔÏÔÁ›·˜.

∂È‰ËÌÈÔÏÔÁÈÎ¤˜ ÌÂÏ¤ÙÂ˜ ‰Â›¯ÓÔ˘Ó fiÙÈ
ÔÈ ÌÂÙ·‚ÔÏÈÎÔ› ·Ú¿ÁÔÓÙÂ˜ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘ ÙÂ›-
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ÓÔ˘Ó Ó· ·˘Í¿ÓÔÓÙ·È ÌÂ ÙËÓ ËÏÈÎ›·.12 ¶Ú¤ÂÈ Ó· ÙÔÓÈ-
ÛıÂ› fiÙÈ Ô Û¯ÂÙÈÎfi˜ Î›Ó‰˘ÓÔ˜ ‰ÂÓ ·Ô‰›‰ÂÈ ÙËÓ Â›-
ÙˆÛË ÙË˜ ÛÙÂÊ·ÓÈ·›·˜ ÓfiÛÔ˘ Ô˘ Û¯ÂÙ›˙ÂÙ·È ÌÂ ÙËÓ
·˘ÍËÌ¤ÓË ÔÏÈÎ‹ ¯ÔÏËÛÙÂÚfiÏË (TC) ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤-
ÓÔ˘˜ ‰ÈfiÙÈ ‰ÂÓ Ï·Ì‚¿ÓÂÈ ˘fi„Ë ÙËÓ ˘„ËÏ‹ Â›ÙˆÛË
™¡ ÛÂ ·˘Ù‹ ÙËÓ ËÏÈÎ›·. ∞ÓÙ›ıÂÙ· Ô ·Ô‰È‰fiÌÂÓÔ˜
Î›Ó‰˘ÓÔ˜ (AR, ·fiÏ˘ÙÔ˜ Î›Ó‰˘ÓÔ˜ ·ÙfiÌˆÓ ÌÂ ·˘ÍË-
Ì¤ÓË TC – ·fiÏ˘ÙÔ˜ Î›Ó‰˘ÓÔ˜ ·ÙfiÌˆÓ ÌÂ ÌÂÈˆÌ¤ÓË
TC) ·Ó·‰ÂÈÎÓ‡ÂÈ ÙË Û˘Ì‚ÔÏ‹ ÙË˜ ·˘ÍËÌ¤ÓË˜ TC ÛÙÔÓ
·fiÏ˘ÙÔ Î‡Ó‰˘ÓÔ ÌÈ·˜ ËÏÈÎÈ·Î‹˜ ÔÌ¿‰·˜). MÂÏ¤ÙÂ˜
·Ú¤Ì‚·ÛË˜ ÂÈÛËÌ·›ÓÔ˘Ó fiÙÈ ÙÚÔÔÔÈÒÓÙ·˜ ÙÔ˘˜
·Ú¿ÁÔÓÙÂ˜ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·ÎÔ‡ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘, ÌÂÈÒÓÂÙ·È Ë
Â›ÙˆÛË ÙˆÓ ÌÂÈ˙fiÓˆÓ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·ÁÎÒÓ Û˘Ì‚·Ì¿-
ÙˆÓ. ¶Ú¿ÁÌ·ÙÈ, Ë ·ÓÙÈÌÂÙÒÈÛË ÙˆÓ ·Ú·ÁfiÓÙˆÓ ÎÈÓ-
‰‡ÓÔ˘ Ê·›ÓÂÙ·È Ó· Â›Ó·È È‰È·›ÙÂÚ· ·ÔÙÂÏÂÛÌ·ÙÈÎ‹
ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ Î·È ÂÈ‰ÈÎfiÙÂÚ· ÛÂ ÂÎÂ›ÓÔ˘˜ Ô˘
¤¯Ô˘Ó ÔÏÏ·ÏÔ‡˜ ·Ú¿ÁÔÓÙÂ˜ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘.13 øÛÙfiÛÔ,
Ô ·ÚÈıÌfi˜ ÙˆÓ ÌÂÏÂÙÒÓ ·Ú¤Ì‚·ÛË˜ ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤-
ÓÔ˘˜ Â›Ó·È ÂÚÈÔÚÈÛÌ¤ÓÔ˜ (›Ó·Î·˜ 1).

∏ ‰˘ÛÏÈÈ‰·ÈÌ›· ˆ˜ ÙÚÔÔÔÈ‹ÛÈÌÔ˜ ·Ú¿ÁÔÓÙ·˜
ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘ ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜

√ÏÈÎ‹ ¯ÔÏËÛÙÂÚfiÏË

∏ Û¯¤ÛË ÌÂÙ·Í‡ ÙË˜ ‰˘ÛÏÈÈ‰·ÈÌ›·˜ Î·È ÙË˜ ÂÌÊ¿ÓÈ-
ÛË˜ ™¡ ÂÚÈÁÚ¿ÊËÎÂ ‹‰Ë ·fi ÙÔ 1960 fiÙ·Ó ÌÂÏ¤ÙÂ˜
·Ú·Ù‹ÚËÛË˜ Î·Ù¤‰ÂÈÍ·Ó fiÙÈ Ù· ·˘ÍËÌ¤Ó· Â›Â‰·
ÙË˜ ¯ÔÏËÛÙÂÚfiÏË˜ ÙÔ˘ Ï¿ÛÌ·ÙÔ˜ Û˘Û¯ÂÙ›˙ÔÓÙ·Ó ÌÂ
·˘ÍËÌ¤ÓÔ Î›Ó‰˘ÓÔ ·Ó¿Ù˘ÍË˜ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Î‹˜ Ófi-
ÛÔ˘.14 ª¤¯ÚÈ Û‹ÌÂÚ·, ÈÎ·Ófi˜ ·ÚÈıÌfi˜ ÂÈ‰ËÌÈÔÏÔÁÈ-
ÎÒÓ ‰Â‰ÔÌ¤ÓˆÓ ¤¯ÂÈ Î·ıÈÂÚÒÛÂÈ ÙËÓ ‰˘ÛÏÈÈ‰·ÈÌ›·
ˆ˜ ÛËÌ·ÓÙÈÎfi Î·È ·ÓÂÍ¿ÚÙËÙÔ ·Ú¿ÁÔÓÙ· Î·Ú‰È·Á-
ÁÂÈ·ÎÔ‡ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘.15-20 ¶·ÚfiÏ· ·˘Ù¿, Ë Û¯¤ÛË ÌÂÙ·Í‡
¯ÔÏËÛÙÂÚfiÏË˜ Î·È Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·ÎÔ‡ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘ ÛÙÔ˘˜
ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ Ê·›ÓÂÙ·È Ó· Â›Ó·È ‰È·ÊÔÚÂÙÈÎ‹. ¶·Úfi-
ÏÔ Ô˘ Ë Û˘ÁÎ¤ÓÙÚˆÛË ÙË˜ ÔÏÈÎ‹˜ ¯ÔÏËÛÙÂÚfiÏË˜
·ÓÙÈÚÔÛˆÂ‡ÂÈ ¤Ó· ÛËÌ·ÓÙÈÎfi Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Îfi ·-
Ú¿ÁÔÓÙ· ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘ ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ (>65 ÂÙÒÓ),
·˘Ù‹ Ë Û¯¤ÛË Êı›ÓÂÈ ÚÔÔ‰Â˘ÙÈÎ¿ ÛÂ ÛËÌÂ›Ô fiÔ˘ Ù·
Â›Â‰· ÙË˜ ¯ÔÏËÛÙÂÚfiÏË˜ ÂÌÊ·Ó›˙ÔÓÙ·È Ó· ÌË Û˘Ì-
‚¿ÏÏÔ˘Ó ÛÙÔÓ Î›Ó‰˘ÓÔ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Î‹˜ ‹ ÔÏÈÎ‹˜ ıÓË-
ÙfiÙËÙ·˜ ÌÂÙ¿ ÙËÓ ËÏÈÎ›· ÙˆÓ 70 ÂÙÒÓ.21,22 ™ÙËÓ ÔÏ‡
ÌÂÁ¿ÏË ËÏÈÎ›· (>80 ÂÙÒÓ) ·˘Ùfi ÙÔ «·Ú¿‰ÔÍÔ» ÌÔ-
ÚÂ› Ó· Ô‰ËÁ‹ÛÂÈ ÛÂ ÌÈ· ·ÓÙÈÛÙÚfiÊˆ˜ ·Ó¿ÏÔÁË Û˘Û¯¤-
ÙÈÛË ÙˆÓ ÂÈ¤‰ˆÓ ÙˆÓ ÏÈÈ‰›ˆÓ Î·È ÙÔ˘ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘
ıÓËÙfiÙËÙ·˜. °È· ·Ú¿‰ÂÈÁÌ·, ÛÂ ÌÈ· ÌÂÏ¤ÙË ¯ÚfiÓÈ·
Î·Ù·ÎÂÎÏÈÌ¤ÓˆÓ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓˆÓ ·ÛıÂÓÒÓ Ù· ˘„ËÏ¿
Â›Â‰· ¯ÔÏËÛÙÂÚfiÏË˜ Û˘Û¯ÂÙ›˙ÔÓÙ·Ó ÌÂ ·‡ÍËÛË ÙÔ˘
ÚÔÛ‰fiÎÈÌÔ˘ ÙË˜ ÂÈ‚›ˆÛË˜.23 ∂›ÛË˜, ¤¯ÂÈ ÂÚÈÁÚ·-
ÊÂ› fiÙÈ Ù· ¯·ÌËÏ¿ Â›Â‰· ÔÏÈÎ‹˜ ¯ÔÏËÛÙÂÚfiÏË˜ Û˘-

Û¯ÂÙ›˙ÔÓÙ·È ÌÂ ·˘ÍËÌ¤ÓË ıÓËÙfiÙËÙ· ÛÂ ¿Ó‰ÚÂ˜ Î·È
Á˘Ó·›ÎÂ˜ 65-95 ÂÙÒÓ.24

À¿Ú¯Ô˘Ó ÂÓ‰Â›ÍÂÈ˜ fiÙÈ Ù· Â›Â‰· ÙË˜ ÔÏÈÎ‹˜ ¯Ô-
ÏËÛÙÂÚfiÏË˜, ÙË˜ LDL ¯ÔÏËÛÙÂÚfiÏË˜ Î·È ÙË˜ (LDL-C)
Î·È ÙË˜ HDL ¯ÔÏËÛÙÂÚfiÏË˜ (HDL-C) Â›Ó·È ¯·ÌËÏ¿ ÛÂ
·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ÛÔ‚·Ú¿ ÓÔÛ‹Ì·Ù·, Î·È È‰È·›ÙÂÚ· ÛÂ ËÏÈ-
ÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ÛÔ‚·Ú¤˜ ÔÍÂ›Â˜ ‹ ¯ÚfiÓÈÂ˜ ·-
ıÔÏÔÁÈÎ¤˜ Î·Ù·ÛÙ¿ÛÂÈ˜ (.¯. ÏÔÈÌÒÍÂÈ˜, ÓÂÔÏ·-
Û›Â˜).25, 26 ™Â ·˘Ù¿ Ù· ÎÏÈÓÈÎ¿ Ï·›ÛÈ·, Ë ‰È·›ÛÙˆÛË
ÔÏ‡ ¯·ÌËÏÒÓ ÂÈ¤‰ˆÓ ¯ÔÏËÛÙÂÚfiÏË˜ ıÂˆÚÂ›Ù·È ÂÎ-
‰‹ÏˆÛË ÛÔ‚·ÚfiÙËÙ·˜ ÙË˜ ÓfiÛÔ˘ Î·È ‰˘ÛÔ›ˆÓË˜ ¤Î‚·-
ÛË˜ ÂÈ‰ÈÎ¿ ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜.23,27-29

LDL ¯ÔÏËÛÙÂÚfiÏË 

T· Â›Â‰· ÙË˜ LDL-C ÙÔ˘ ÔÚÔ‡ ·˘Í¿ÓÔÓÙ·È ÌÂ ÙËÓ
ËÏÈÎ›·,30 ¯ˆÚ›˜ Ó· ¤¯Ô˘Ó Ï‹Úˆ˜ ‰ÈÂ˘ÎÚÈÓÈÛıÂ› ÔÈ
˘ÔÎÂ›ÌÂÓÔÈ ÌË¯·ÓÈÛÌÔ›. À¿Ú¯Ô˘Ó, ˆÛÙfiÛÔ, ÂÓ‰Â›-
ÍÂÈ˜ fiÙÈ ÛËÌ·ÓÙÈÎfi ÚfiÏÔ ‰È·‰Ú·Ì·Ù›˙ÂÈ Ë ÌÂ›ˆÛË
ÙÔ˘ Ú˘ıÌÔ‡ Î·Ù·‚ÔÏÈÛÌÔ‡ ÙˆÓ ¯·ÌËÏ‹˜ ˘ÎÓfiÙËÙ·˜
ÏÈÔÚˆÙÂ˚ÓÈÎÒÓ ÛˆÌ·ÙÈ‰›ˆÓ ÂÍ·ÈÙ›·˜ ÙË˜ ÌÂÈˆÌ¤-
ÓË˜ ‰Ú·ÛÙËÚÈfiÙËÙ·˜ ÙˆÓ Ë·ÙÈÎÒÓ LDL-˘Ô‰Ô¯¤-
ˆÓ.31

HDL ¯ÔÏËÛÙÂÚfiÏË

™Â ÌÈ· ÌÂÏ¤ÙË ÌÂ ÔÏ‡ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ Î·È
¯ˆÚ›˜ ™¡ ‰ÈÂÚÂ˘Ó‹ıËÎÂ Ë Û¯¤ÛË ÌÂÙ·Í‡ ·Ú·ÁfiÓÙˆÓ
Î·Ú‰È·ÁÁÂÈÎÔ‡ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘ Î·È ÙË˜ ÂÌÊ¿ÓÈÛË˜ Ó¤ˆÓ ÛÙÂ-
Ê·ÓÈ·›ˆÓ ÂÂÈÛÔ‰›ˆÓ ÛÂ 664 ¿Ó‰ÚÂ˜ Ì¤ÛË˜ ËÏÈÎ›·˜ 80
ÂÙÒÓ Î·È ÛÂ 1488 Á˘Ó·›ÎÂ˜ Ì¤ÛË˜ ËÏÈÎ›·˜ 82 ÂÙÒÓ.11 √
Û¯ÂÙÈÎfi˜ Î›Ó‰˘ÓÔ˘˜ ÂÌÊ¿ÓÈÛË˜ ÂÓfi˜ Ó¤Ô˘ ÛÙÂÊ·ÓÈ·›Ô˘
ÂÂÈÛÔ‰›Ô˘ ˘ÔÏÔÁ›ÛÙËÎÂ fiÙÈ ‹Ù·Ó ›ÛÔ˜ ÌÂ 1,70 ÛÙÔ˘˜
¿Ó‰ÚÂ˜ Î·È 1,95 ÛÙÈ˜ Á˘Ó·›ÎÂ˜ (ÁÈ· ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ HDL-C
Î·Ù¿ 10 mg/dL.11 ∂›ÛË˜, ÛÙË ÌÂÏ¤ÙË PROSPER (The
Prospective Study of Pravastatin in the Elderly at Risk)
·Ú·ÙËÚ‹ıËÎÂ ÌÈ· ·ÓÙÈÛÙÚfiÊˆ˜ ·Ó¿ÏÔÁË Û˘Û¯¤ÙÈÛË
ÌÂÙ·Í‡ ÙˆÓ ·Ú¯ÈÎÒÓ ÂÈ¤‰ˆÓ ÙË˜ HDL-C Î·È ÙÔ˘ ÎÈÓ-
‰‡ÓÔ˘ ÂÌÊ¿ÓÈÛË˜ ÙÔ˘ Î‡ÚÈÔ Î·Ù·ÏËÎÙÈÎÔ‡ ÛËÌÂ›Ô˘
(hazard ratio 0,64, 95% CI 0,52-0,80, p=0,0069), ÂÓÒ ÙÔ
fiÊÂÏÔ˜ ·fi ÙË ¯ÔÚ‹ÁËÛË Ú·‚·ÛÙ·Ù›ÓË˜ ·ÊÔÚÔ‡ÛÂ
Î˘Ú›ˆ˜ Ù· ¿ÙÔÌ· ÌÂ Ù· ¯·ÌËÏfiÙÂÚ· ·Ú¯ÈÎ¿ Â›Â‰·
HDL-C (ÌÈÎÚfiÙÂÚ· ·fi 43 mg/dL).32

∆ÚÈÁÏ˘ÎÂÚ›‰È· (TG)

™Â ÌÈ· ÚÔÔÙÈÎ‹ ÌÂÏ¤ÙË ‰ÈÂÚÂ˘Ó‹ıËÎÂ Ë Û˘Û¯¤ÙÈÛË
ÙË˜ ·ÚÔ˘Û›·˜ ·Ú·ÁfiÓÙˆÓ ÛÙÂÊ·ÓÈ·›Ô˘ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘
ÌÂ ÙËÓ ÂÌÊ¿ÓÈÛË Î·ÈÓÔ‡ÚÁÈˆÓÓ Û˘Ì‚·Ì¿ÙˆÓ ÛÂ 192
ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ ¿Ó‰ÚÂ˜ Î·È 516 ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÂ˜ Á˘Ó·›ÎÂ˜
(Ì¤ÛË ËÏÈÎ›· 82 ± 8 ¤ÙË, Ì¤ÛË ‰È¿ÚÎÂÈ· ·Ú·ÎÔÏÔ‡-

∫.π. ∫·Ï·ÓÙ˙‹ Î·È Û˘Ó.

46 ñ HJC (EÏÏËÓÈÎ‹ K·Ú‰ÈÔÏÔÁÈÎ‹ EÈıÂÒÚËÛË)



ÀÂÚÏÈÈ‰·ÈÌ›· Î·È ∏ÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔÈ

(Hellenic Journal of Cardiology) HJC ñ 47

¶›Ó·Î·˜ 1. ªÂÏ¤ÙÂ˜ Ô˘ ÂÎÙÈÌÔ‡Ó ÙËÓ Â›‰Ú·ÛË ÙË˜ ˘ÔÏÈÈ‰·ÈÌÈÎ‹˜ ıÂÚ·Â›·˜ ÛÙËÓ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Î‹ ÓfiÛÔ ÌÂ ÙËÓ ÂÈÛ‹Ì·ÓÛË ÙÔ˘
ÔÛÔÛÙÔ‡ ÙˆÓ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓˆÓ Ô˘ Û˘ÌÌÂÙÂ›¯·Ó ÛÙË ÌÂÏ¤ÙË.

(∞) ¶ÚˆÙÔÁÂÓ‹˜ ÚfiÏË„Ë

ªÂÏ¤ÙË £ÂÚ·Â›· ¶ÏËı˘ÛÌfi˜ ∏ÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔÈ ªÂ›ˆÛË Û¯ÂÙÈÎÔ‡ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘ p

1. WOSCOPS ¶Ú·‚·ÛÙ·Ù›ÓË 6595(45-64) – 29% ª√™™ <0,042
23% Û˘ÓÔÏÈÎ‹ ıÓËÛÈÌfiÙËÙ·

2. AFCAPS/ §Ô‚·ÛÙ·Ù›ÓË 6605(45-73) >65 (21%) 40% Â›ÙˆÛË ı·Ó·ÙËÊfiÚÔ˘ <0,001
TexCAPS Î·È ÌË ı·Ó·ÙËÊfiÚÔ˘ √∂ª

3. Cardiovascular ™Ù·Ù›ÓÂ˜ 1914 (>65) >65 (100%) 56% Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Î‹ ÓfiÛÔ˜
Health Study 44% Û˘ÓÔÏÈÎ‹ ıÓËÛÈÌfiÙËÙ·

4. CARDS ∞ÙÔÚ‚·ÛÙ·Ù›ÓË 2838 (40-75) >70 (12%) 37% Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Î¿ Û˘Ì‚¿Ì·Ù· p=0,001
36% Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Î¿ Û˘Ì‚¿Ì·Ù· p=0,059

31% ÂÂÌ‚¿ÛÂÈ˜ ÛÙÂÊ·ÓÈ·›·˜ p=0,059
Â·Ó·ÁÁÂ›ˆÛË

48% ∞∂∂ p=0,059
27% ı¿Ó·ÙÔ˜ p=0,059

5. ASCOT-LLA ∞ÙÔÚ‚·ÛÙ·Ù›ÓË 19342 (40-79) – 36% Î‡ÚÈ· Î·Ù·ÏË- 0,0005
ÎÙÈÎ¿ ÛËÌÂ›·3

(µ) ¢Â˘ÙÂÚÔÁÂÓ‹˜ ÚfiÏË„Ë

ªÂÏ¤ÙË £ÂÚ·Â›· ¶ÏËı˘ÛÌfi˜ ∏ÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔÈ ªÂ›ˆÛË Û¯ÂÙÈÎÔ‡ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘ p

1. 4S ™ÈÌ‚·ÛÙ·Ù›ÓË 4444(35-70) – 35% Û˘ÓÔÏÈÎ‹ ıÓËÛÈÌfiÙËÙ· <0,00001
2. CARE ¶Ú·‚·ÛÙ·Ù›ÓË 4159(21-75) >65 (31%) 24% M√™™ <0.003
3. LIPID ¶Ú·‚·ÛÙ·Ù›ÓË 9014(31-75) >65 (36%) 25% M√™™ <0.001
4. LIPS ºÏÔ˘‚·ÛÙ·Ù›ÓË 1677(18-80) – 20% M√™™ 0.006
5. MIRACL ∞ÙÔÚ‚·ÛÙ·Ù›ÓË 3086(18-80) – 16% Î‡ÚÈ· Î·Ù¿- 0.048

ÏËÎÙÈÎ¿ ÛËÌÂ›·1

6. GREACE ∞ÙÔÚ‚·ÛÙ·Ù›ÓË 1600 (<75) – 49% Î‡ÚÈ· Î·Ù·ÏË- 
ÎÙÈÎ¿ ÛËÌÂ›·(ËÏÈÎ›· 60-70)2 0.0042

7. ALLIANCE ∞ÙÔÚ‚·ÛÙ·Ù›ÓË 2442 (18-78) – 17% Î‡ÚÈ· Î·Ù·ÏË- p=0.02
ÎÙÈÎ¿ ÛËÌÂ›·4

8. TNT ∞ÙÔÚ‚·ÛÙ·Ù›ÓË 10001 (35-75) – 22% Î‡ÚÈ· Î·Ù·ÏËÎÙÈÎ¿ p<0.001
ÛËÌÂ›·5

(°) ¶ÚˆÙÔÁÂÓ‹˜ Î·È ‰Â˘ÙÂÚÔÁÂÓ‹˜ ÚfiÏË„Ë

ªÂÏ¤ÙË £ÂÚ·Â›· ¶ÏËı˘ÛÌfi˜ ∏ÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔÈ ªÂ›ˆÛË Û¯ÂÙÈÎÔ‡ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘ p

1. HPS ™ÈÌ‚·ÛÙ·Ù›ÓË >20000(40-80) >70 (29%) 25-30% ª√™™ <0.0001
2. PROSPER ¶Ú·‚·ÛÙ·Ù›ÓË 5804 (70-82) >70(100%) 15% ÛÙÂÊ·ÓÈ·›· ıÓËÙfiÙËÙ·, 0.014

ÌË ı·Ó·ÙËÊfiÚÔ √∂ª, 
ı·Ó·ÙËÊfiÚÔ ‹ ÌË ∞∂∂

1 (ı¿Ó·ÙÔ˜, ÌË ı·Ó·ÙËÊfiÚÔ √∂ª, ·Ó·Ó‹ÙÔ˘Û· Î·Ú‰È·Î‹ ·Ó·ÎÔ‹ , ‹ Â·ÓÂÌÊ¿ÓÈÛË ÈÛ¯·ÈÌ›·˜ Ì˘ÔÎ·Ú‰›Ô˘ Ô˘ ¯ÚÂÈ¿˙ÂÙ·È Â·Ó·ÓÔÛËÏÂ›·)
2 (ı¿Ó·ÙÔ˜, ÌË ı·Ó·ÙËÊfiÚÔ √∂ª, ·ÛÙ·ı‹˜ ÛÙËı¿Á¯Ë, Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Î‹ ·ÓÂ¿ÚÎÂÈ·, Â·Ó·ÁÁÂ›ˆÛË Î·È ∞∂∂)
3 (ÌË ı·Ó·ÙËÊfiÚÔ √∂ª, ı·Ó·ÙËÊfiÚ· ™¡)
4 (Î·Ú‰È·Îfi˜ ı¿Ó·ÙÔ˜, ÌË ı·Ó·ÙËÊfiÚÔ √∂ª, ·Ó·Ù·ÛÛfiÌÂÓË Î·Ú‰È·Î‹ ·Ó·ÎÔ‹, Â·Ó·ÁÁÂ›ˆÛË, ·ÛÙ·ı‹˜ ÛÙËı¿Á¯Ë Ô˘ ¯ÚÂÈ¿˙ÂÙ·È ÓÔÛËÏÂ›·)
5 (ÚÒÙÔ ÌÂ›˙ˆÓ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Îfi Û‡Ì‚·Ì·, ı¿Ó·ÙÔ˜ Ô˘ Û¯ÂÙ›˙ÂÙ·È ÌÂ ™¡, ÌË ı·Ó·ÙËÊfiÚÔ √∂ª, ·Ó·Ó‹ÙÔ˘Û· Î·Ú‰È·Î‹ ·Ó·ÎÔ‹, ı·Ó·ÙËÊfiÚÔ ‹ ÌË ∞∂∂)

™˘ÓÙÔÌÔÁÚ·Ê›Â˜:
ñ √∂ª: √Í‡ ŒÌÊÚ·ÁÌ· Ì˘ÔÎ·Ú‰›Ô˘, ∞∂∂: ·ÁÁÂÈ·Îfi ÂÁÎÂÊ·ÏÈÎfi ÂÂÈÛfi‰ÈÔ, M√™™: ªÂ›˙ÔÓ· √Í¤· ™ÙÂÊ·ÓÈ·›· ™˘Ì‚¿Ì·Ù· 
ñ WOSCOPS: West of Scotland Coronary Prevention Trial, AFCAPS/TexCAPS: Air Force/Texas Coronary Atherosclerosis Prevention Study, CARDS: Collab-

orative Atorvastatin Diabetes Study, ASCOT-LLA: Anglo-Scandinavian Cardiac Outcomes Trial-Lipid Lowering Arm trial, 4S: Scandinavian Simvastatin Sur-
vival Study, CARE: Cholesterol and Recurrent Events trial, LIPID: The Long-Term Intervention with Pravastatin in Ischemic Disease, LIPS: Lescol Interven-
tion Prevention Study, GREACE: Greek Atorvastatin and Coronary Heart Disease Evaluation trial, MIRACL: Myocardial Ischemia Reduction With Acute
Cholesterol Lowering trial, ALLIANCE: Aggressive Lipid-Lowering Initiation Abates New Cardiac Events study, TNT: Treating to New Targets study, HPS:
The Heart Protection Study, PROSPER: Prospective Study of Pravastatin in the Elderly at Risk



ıËÛË˜ 41 ± 6 Ì‹ÓÂ˜). ∏ ÔÏ˘·Ú·ÁÔÓÙÈÎ‹ ·Ó¿Ï˘ÛË
·Ó¤‰ÂÈÍÂ ˆ˜ ÛËÌ·ÓÙÈÎÔ‡˜ ·Ú¿ÁÔÓÙÂ˜ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘
ÛÙÔ˘˜ ¿Ó‰ÚÂ˜ Î·È ÙÈ˜ Á˘Ó·›ÎÂ˜ ÌÂ ÈÛÙÔÚÈÎfi ™¡ ÙËÓ
·‡ÍËÛË ÙË˜ ËÏÈÎ›·˜, ÙÔ Î¿ÓÈÛÌ·, ÙËÓ ·ÚÔ˘Û›· Û·Î-
¯·ÚÒ‰Ë ‰È·‚‹ÙË, Ù· Â›Â‰· ÙË˜ ÔÏÈÎ‹˜ ¯ÔÏËÛÙÂÚfi-
ÏË˜ ÙÔ˘ ÔÚÔ‡, Î·ıÒ˜ Î·È ÙË˜ HDL-C Î·È ÙˆÓ ÙÚÈÁÏ˘-
ÎÂÚÈ‰›ˆÓ. ∂›ÛË˜, Ù· Â›Â‰· ÙˆÓ ÙÚÈÁÏ˘ÎÂÚÈ‰›ˆÓ
Û˘Û¯ÂÙ›˙ÔÓÙ·Ó ÌÂ ·˘ÍËÌ¤ÓÔ Î›Ó‰˘ÓÔ ÛÙÂÊ·ÓÈ·›ˆÓ
Û˘Ì‚·Ì¿ÙˆÓ ÛÂ Á˘Ó·›ÎÂ˜ ¯ˆÚ›˜ ÚÔËÁÔ‡ÌÂÓÔ ÈÛÙÔ-
ÚÈÎfi ™¡.33

∞ÔÏÈÔÚˆÙÂ˝ÓÂ˜

™ÙË ÌÂÏ¤ÙË AMORIS, ÛÙËÓ ÔÔ›· Û˘ÌÌÂÙÂ›¯·Ó 175.553
¿ÙÔÌ·, Ù· ·˘ÍËÌ¤Ó· Â›Â‰· ÙË˜ ·ÔÏÈÔÚˆÙÂ˝ÓË˜
(Apo) B Î·È ÔÈ ·˘ÍËÌ¤ÓÂ˜ ÙÈÌ¤˜ ÙÔ˘ ËÏ›ÎÔ˘ ∞po
B:Apo A-I Â›¯·Ó ıÂÙÈÎ‹ Û˘Û¯¤ÙÈÛË ÌÂ ÙÔÓ Î›Ó‰˘ÓÔ
ı·Ó·ÙËÊfiÚÔ˘ ÔÍ¤Ô˜ ÂÌÊÚ¿ÁÌ·ÙÔ˜ ÙÔ˘ Ì˘ÔÎ·Ú‰›Ô˘
(√∂ª),34 ÂÓÒ Ë Â›‰Ú·ÛË ÙË˜ Apo A-I (·ÓÙ›ÛÙÔÈ¯·
ÌÂ ÂÎÂ›ÓË ÙË˜ HDL-C) ·Ô‰Â›¯ıËÎÂ ÚÔÛÙ·ÙÂ˘ÙÈÎ‹,
·ÎfiÌË Î·È ÌÂÙ¿ ÙËÓ ËÏÈÎ›· ÙˆÓ 70 ÂÙÒÓ (ÂÚ›Ô˘
7,5% ÙÔ˘ ÏËı˘ÛÌÔ‡ ÙË˜ ÌÂÏ¤ÙË˜).

ÕÏÏÔÈ ·Ú¿ÁÔÓÙÂ˜ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘

ªÂÏ¤ÙÂ˜ ·Ú·Ù‹ÚËÛË˜ ¤‰ÂÈÍ·Ó fiÙÈ Ô ÂÈÔÏ·ÛÌfi˜
ÙË˜ ·ÚÙËÚÈ·Î‹˜ ˘¤ÚÙ·ÛË˜ (Î·È È‰È·›ÙÂÚ· ÙË˜ ÌÂÌÔ-
ÓˆÌ¤ÓË˜ Û˘ÛÙÔÏÈÎ‹˜ ˘¤ÚÙ·ÛË˜) ·˘Í¿ÓÂÙ·È ÌÂ ÙËÓ
ËÏÈÎ›·,35 ÂÓÒ Û‡ÌÊˆÓ· ÌÂ Ù· ·ÔÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ÌÂÏÂÙÒÓ
·Ú¤Ì‚·ÛË˜ ÛÂ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ ËÏÈÎ›·˜ ¿Óˆ ÙˆÓ 80
ÂÙÒÓ ·Ú·ÙËÚ‹ıËÎÂ Û¯ÂÙÈÎ‹ ÌÂ›ˆÛË ÙÔ˘ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘
ÂÌÊ¿ÓÈÛË˜ ∞∂∂, Î·È ÂÎ‰ËÏÒÛÂˆÓ ™¡ Î·Ù¿ 30 % ÁÈ·
Î¿ıÂ 20 mmHg ÌÂ›ˆÛË˜ ÙË˜ ·ÚÙËÚÈ·Î‹˜ ›ÂÛË˜.36

¶ÂÚ›Ô˘ ÙÔ 20% ÙˆÓ ·ÙfiÌˆÓ ¿Óˆ ÙˆÓ 70 ÂÙÒÓ
¿Û¯Ô˘Ó ·fi ™¢. øÛÙfiÛÔ, ˘¿Ú¯Ô˘Ó ÂÓ‰Â›ÍÂÈ˜ fiÙÈ Ë
Û˘ÓÂÈÛÊÔÚ¿ ÙÔ˘ ™¢ ÛÙÔÓ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Îfi Î›Ó‰˘ÓÔ Â›-
Ó·È ÌÈÎÚfiÙÂÚË ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ ÛÂ Û‡ÁÎÚÈÛË ÌÂ
¿ÙÔÌ· ÌÈÎÚfiÙÂÚË˜ ËÏÈÎ›·˜.37

™ÙË ÌÈ· ÌÂÁ¿ÏË ÏËı˘ÛÌÈ·Î‹ ÌÂÏ¤ÙË (The Large
Cohort of Very Elderly Patients With and Without
Coronary Artery Disease) ÛÂ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ ¿Ó‰ÚÂ˜
Î·È Á˘Ó·›ÎÂ˜ Î·Ù·ÁÚ¿ÊËÎÂ ‰ÈÏ¿ÛÈ· Û¯ÂÙÈÎ‹ ·‡ÍËÛË
ÙÔ˘ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘ Ó¤ˆÓ ÛÙÂÊ·ÓÈ·›ˆÓ Û˘Ì‚·Ì¿ÙˆÓ ÛÙÔ˘˜
Î·ÓÈÛÙ¤˜ ÛÂ Û‡ÁÎÚÈÛË ÌÂ ÙÔ˘˜ ÌË Î·ÓÈÛÙ¤˜.

∆¤ÏÔ˜, „˘¯ÔÏÔÁÈÎÔ› ·Ú¿ÁÔÓÙÂ˜, fiˆ˜ Ë Î·Ù¿ıÏÈ-
„Ë Î·È Ë ÎÔÈÓˆÓÈÎ‹ ·ÔÌfiÓˆÛË Â›Ó·È È‰È·›ÙÂÚË˜ ÛËÌ·-
Û›·˜ ÁÈ· ÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ Î·ıÒ˜ Ë Û˘¯ÓfiÙËÙ· Î·È Ë
¤ÓÙ·Û‹ ÙÔ˘˜ ·˘Í¿ÓÔÓÙ·È ÌÂ ÙËÓ ËÏÈÎ›·. øÛÙfiÛÔ, Ë Ô-
ÛÔÙÈÎÔÔ›ËÛË ÙË˜ Û˘Ì‚ÔÏ‹˜ ÙˆÓ „˘¯ÔÎÔÈÓˆÓÈÎÒÓ ·-
Ú·ÁfiÓÙˆÓ ÛÙËÓ ÂÌÊ¿ÓÈÛË Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Î‹˜ ÓfiÛÔ˘ Â›Ó·È
‰˘Û¯ÂÚ‹˜ Î·È ÛÙËÓ ÂÚ›ÙˆÛË ÙˆÓ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓˆÓ.38,39

£ÂÚ·Â›· ÙË˜ ˘ÂÚÏÈÈ‰·ÈÌ›·˜ ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜:
˘¿Ú¯Ô˘Ó ÂÓ‰Â›ÍÂÈ˜;

™‡ÌÊˆÓ· ÌÂ Ù· ÚÔËÁÔ‡ÌÂÓ·, Ë ıÂÚ·Â›· ÙË˜ ‰˘ÛÏÈ-
È‰·ÈÌ›·˜ ÛÂ ÂÈÏÂÁÌ¤ÓÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ
ÔÏÏ·ÏÔ‡˜ ·Ú¿ÁÔÓÙÂ˜ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘ ıÂˆÚÂ›Ù·È ‰ÈÎ·ÈÔ-
ÏÔÁËÌ¤ÓË.18,40,41,42 ™¯ÂÙÈÎ¿ ÌÂ ÙËÓ ·ÔÙÂÏÂÛÌ·ÙÈÎfiÙË-
Ù· ÙË˜ ıÂÚ·Â›·˜, fiÏÂ˜ ÔÈ ÌÂÏ¤ÙÂ˜ ¯ÔÚ‹ÁËÛË˜ ˘ÔÏÈ-
È‰·ÈÌÈÎÒÓ ·Ú·ÁfiÓÙˆÓ ÛÂ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ ¤‰ÂÈÍ·Ó fiÙÈ
Ù· Ê¿ÚÌ·Î· Â›Ó·È ÙÔ˘Ï¿¯ÈÛÙÔÓ ÙÔ ›‰ÈÔ ·ÔÙÂÏÂÛÌ·ÙÈ-
Î¿ ÛÙË ‚ÂÏÙ›ˆÛË ÙË˜ ‰˘ÛÏÈÈ‰·ÈÌ›·˜ ÛÙ· ËÏÈÎÈˆÌ¤Ó·
¿ÙÔÌ· fiÛÔ Î·È ÛÙÔ˘˜ ÓÂfiÙÂÚÔ˘˜. øÛÙfiÛÔ, Ë ·fiÊ·ÛË
ÙË˜ ıÂÚ·Â›·˜ ÂÓfi˜ ·ÛıÂÓ‹ ÌÂ ˘ÂÚÏÈÈ‰·ÈÌ›· Ú¤-
ÂÈ Ó· Ï·Ì‚¿ÓÂÙ·È ÌÂ ‚¿ÛË ÙÔ˘˜ ÁÂÓÈÎÔ‡˜ Î·ÓfiÓÂ˜
ÙË˜ Û˘ÓÙ·ÁÔÁÚ¿ÊËÛË˜ ÛÂ ÁËÚÈ·ÙÚÈÎÔ‡˜ ÏËı˘ÛÌÔ‡˜.

√È ÂÚÈÛÛfiÙÂÚÔÈ ÂÈ‰ÈÎÔ› Û˘ÌÊˆÓÔ‡Ó fiÙÈ Ë ·fi-
Ê·ÛË ÁÈ· ÙË ¯ÔÚ‹ÁËÛË ıÂÚ·Â›·˜ ÛÂ ËÏÈÎÈˆÌ¤Ó·
¿ÙÔÌ· ÌÂ ˘„ËÏ‹ ‹ ÔÚÈ·Î¿ ˘„ËÏ‹ Û˘ÁÎ¤ÓÙÚˆÛË ¯ÔÏË-
ÛÙÂÚfiÏË˜ ÛÙÔÓ ÔÚfi Ú¤ÂÈ Ó· ÂÍ·ÙÔÌÈÎÂ‡ÂÙ·È ÌÂ
ÁÓÒÌÔÓ· ÙË ¯ÚÔÓÔÏÔÁÈÎ‹ Î·È ÙË ‚ÈÔÏÔÁÈÎ‹ ËÏÈÎ›·.
°È· ·Ú¿‰ÂÈÁÌ·, ¤Ó·˜ ·ÛıÂÓ‹˜ ÌÂ ÌÈÎÚfi ÚÔÛ‰fiÎÈÌÔ
ÂÈ‚›ˆÛË˜ ÂÍ·ÈÙ›·˜ Û˘Ó˘¿Ú¯Ô˘Û·˜ ·ıÔÏÔÁÈÎ‹˜ Î·-
Ù¿ÛÙ·ÛË˜, ‰ÂÓ ·ÔÙÂÏÂ› ÏÔÁÈÎ¿ ˘Ô„‹ÊÈÔ Ó· ¿ÚÂÈ
ıÂÚ·Â›· ÌÂ ˘ÔÏÈÈ‰·ÈÌÈÎ¿ Ê¿ÚÌ·Î·. ∞fi ÙËÓ ¿Ï-
ÏË, ÛÂ ¤Ó· ˘ÁÈ¤˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ ¿ÙÔÌÔ ‰ÂÓ Ú¤ÂÈ Ó·
ÛÙÂÚÔ‡Ì·È ÙË ¯ÔÚ‹ÁËÛË ıÂÚ·Â›·˜ ÌÂ ÌÔÓ·‰ÈÎfi ÎÚÈ-
Ù‹ÚÈÔ ÙËÓ ËÏÈÎ›·.43

™ËÌ·ÓÙÈÎÔ‡˜ ÚÔ‚ÏËÌ·ÙÈÛÌÔ‡˜ Î·Ù¿ ÙË ¯ÔÚ‹ÁËÛË
˘ÔÏÈÈ‰·ÈÌÈÎÒÓ ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ ·ÔÙÂÏÔ‡Ó Ë Ô-
Ï˘Ê·ÚÌ·Î›·/ÎfiÛÙÔ˜ Î·È Ë ·˘ÍËÌ¤ÓË Èı·ÓfiÙËÙ· ÂÌÊ¿-
ÓÈÛË˜ ·ÓÂÈı‡ÌËÙˆÓ ÂÓÂÚÁÂÈÒÓ Ô˘ Û¯ÂÙ›˙ÔÓÙ·È ÌÂ Ù·
˘ÔÏÈÈ‰·ÈÌÈÎ¿ Ê¿ÚÌ·Î· (Ë·ÙÔÙÔÍÈÎfiÙËÙ· Î·È Ì˘Ô-
¿ıÂÈ· Ô˘ Û¯ÂÙ›˙ÔÓÙ·È ÌÂ ÙË ıÂÚ·Â›· ÌÂ ÛÙ·Ù›ÓÂ˜).44

¶Ú¿ÁÌ·ÙÈ, Ô Î›Ó‰˘ÓÔ˜ Ì˘ÔÙÔÍÈÎ‹˜ ‰Ú¿ÛË˜ ·fi ÙÈ˜
ÛÙ·Ù›ÓÂ˜ Â›Ó·È È‰È·›ÙÂÚ· ·˘ÍËÌ¤ÓÔ˜ ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤-
ÓÔ˘˜.45-46 ∏ Â›‰Ú·ÛË ÙË˜ ËÏÈÎ›·˜ ÛÙÔ˘˜ Ì˘˜ ÛÂ Û˘Ó-
‰˘·ÛÌfi ÌÂ ÙËÓ ·˘ÍËÌ¤ÓË Èı·ÓfiÙËÙ· Û˘Ó˘·Ú¯Ô˘-
ÛÒÓ ·ıÔÏÔÁÈÎÒÓ Î·Ù·ÛÙ¿ÛÂˆÓ (.¯. ˘Ôı˘ÚÂÔÂÈ‰È-
ÛÌfi˜) ‹ ÙË Û‡Á¯ÚÔÓË Ï‹„Ë Î·È ¿ÏÏˆÓ Ê·ÚÌ¿ÎˆÓ
ÌÔÚÂ› Ó· ·˘Í‹ÛÂÈ ÙÔÓ Î›Ó‰˘ÓÔ Ì˘Ô¿ıÂÈ·˜.47 ªÈ·
ÔÈÎÈÏ›· ¿ÏÏˆÓ ·Ú·ÁfiÓÙˆÓ (.¯. ·ÓÙÈ‚ÈÔÙÈÎ¿, ‚-
·ÔÎÏÂÈÛÙ¤˜, ÎÔÚÙÈÎÔÛÙÂÚÔÂÈ‰‹) ÌÔÚÂ› Ó· ÚÔÎ·Ï¤-
ÛÔ˘Ó Ì˘Ô¿ıÂÈ· Î·È Ë Û˘Á¯ÔÚ‹ÁËÛ‹ ÙÔ˘˜ ÌÂ ÙÈ˜ ÛÙ·-
Ù›ÓÂ˜ Â›Ó·È ‰˘ÓËÙÈÎ¿ ÂÈÎ›Ó‰˘ÓË.48

∆· Â˘Ú‹Ì·Ù· ÙˆÓ ÌÂÏÂÙÒÓ ‰Â˘ÙÂÚÔÁÂÓÔ‡˜ Úfi-
ÏË„Ë˜ ˘Ô‰ÂÈÎÓ‡Ô˘Ó fiÙÈ ÔÈ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔÈ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ
ÂÁÎ·ÙÂÛÙËÌ¤ÓÔÈ ™¡ Ô˘ ‰ÂÓ ¤¯Ô˘Ó ÛÔ‚·Ú¿ Û˘Ì·ÚÔ-
Ì·ÚÙÔ‡ÓÙ· ÓÔÛ‹Ì·Ù· Ú¤ÂÈ Ó· Ï·Ì‚¿ÓÔ˘Ó Â·ÚÎ‹
ıÂÚ·Â›·.18, 49-51 ™˘ÁÎÂÎÚÈÌ¤Ó·, Ô Î‡ÚÈÔ˜ ÛÙfi¯Ô˜ ÙË˜
˘ÔÏÈ‰È‰·ÈÌÈÎ‹˜ ·ÁˆÁ‹˜ ÛÙÔ˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ÂÁÎ·ÙÂ-
ÛÙËÌ¤ÓË ™¡ ‹ ÈÛÔ‰‡Ó·ÌÂ˜ Î·Ù·ÛÙ¿ÛÂÈ˜ (Û·Î¯·ÚÒ-

∫.π. ∫·Ï·ÓÙ˙‹ Î·È Û˘Ó.

48 ñ HJC (EÏÏËÓÈÎ‹ K·Ú‰ÈÔÏÔÁÈÎ‹ EÈıÂÒÚËÛË)



‰Ë˜ ‰È·‚‹ÙË˜, ·ıËÚÔÛÎÏ‹ÚˆÛË ÙˆÓ Î·ÚˆÙ›‰ˆÓ,
·ÓÂ‡Ú˘ÛÌ· ÎÔÈÏÈ·Î‹˜ ·ÔÚÙ‹˜) Â›Ó·È Ë Â›ÙÂ˘ÍË ÂÈ-
¤‰ˆÓ LDL-C ¯·ÌËÏfiÙÂÚˆÓ ·fi 100 mg/dl.42,52 °ÂÓÈ-
Î¿, ıÂˆÚÂ›Ù·È ·Ô‰ÂÎÙfi fiÙÈ ÔÈ ˘ÂÚ‹ÏÈÎÂ˜ ÛÙÂÊ·ÓÈ-
·›ÔÈ Ú¤ÂÈ Ó· ıÂÚ·Â‡ÔÓÙ·È fiˆ˜ Î·È ÔÈ ÓÂÒÙÂÚÔÈ
·ÛıÂÓÂ›˜ Î·È Ì¿ÏÈÛÙ· fi ÛÙfi¯Ô˜ ÙË˜ LDL-C Ó· Â›Ó·È
ÛËÌ·ÓÙÈÎ¿ ÌÂÈˆÌ¤ÓÔ˜ Û‡ÌÊˆÓ· ÌÂ ÙÈ˜ ·Ó·ıÂˆÚËÌ¤-
ÓÂ˜ Î·ÙÂ˘ı˘ÓÙ‹ÚÈÂ˜ Ô‰ËÁ›Â˜, ‰ËÏ·‰‹ Î¿Ùˆ ·fi 70
mg/dL ÛÂ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ÔÍ‡ ÛÙÂÊ·ÓÈ·›Ô ÂÂÈÛfi‰ÈÔ, Î·-
ıÒ˜ Î·È ÛÂ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ™¡ Î·È Û·Î¯·ÚÒ‰Ë ‰È·‚‹ÙË,
Î·ÓÈÛÙ¤˜ ÌÂ ™¡ Î·È ÛÂ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ™¡ Î·È ÌÂÙ·‚Ô-
ÏÈÎfi Û‡Ó‰ÚÔÌÔ.53

£ÂÚ·Â˘ÙÈÎ‹ ·ÓÙÈÌÂÙÒÈÛË ÙË˜ ˘ÂÚÏÈÈ‰·ÈÌ›·˜ ÛÙÔ˘˜
ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜

ÀÁÈÂÈÓÔ‰È·ÈÙËÙÈÎ¿ Ì¤ÙÚ·

∏ ıÂÚ·Â›· ÌÂ ÌË Ê·ÚÌ·ÎÂ˘ÙÈÎ¿ Ì¤ÙÚ· ıÂˆÚÂ›Ù·È
ˆ˜ ÚÒÙË˜ ÁÚ·ÌÌ‹˜ ÂÈÏÔÁ‹ ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜
·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ˘ÂÚÏÈÈ‰·ÈÌ›·. ∞˘Ù‹ ÂÚÈÏ·Ì‚¿ÓÂÈ ‰È-
·ÈÙËÙÈÎ¤˜ ·ÚÂÌ‚¿ÛÂÈ˜ Î·È ·ÏÏ·Á¤˜ ÙÔ˘ ÙÚfiÔ˘ ˙ˆ‹˜
ÌÂ ÛÎÔfi ÙËÓ ÙÚÔÔÔ›ËÛË ÙˆÓ ·Ú·ÁfiÓÙˆÓ ÎÈÓ‰‡-
ÓÔ˘, fiˆ˜ ÙÔ Î¿ÓÈÛÌ·, Ë ·¯˘Û·ÚÎ›· Î·È Ë ¤ÏÏÂÈ„Ë
Ê˘ÛÈÎ‹˜ ‰Ú·ÛÙËÚÈfiÙËÙ·˜.43, 52-56 ™˘Ì‚Ô˘Ï¤˜ ÁÈ· ÙË ‰È·-
ÎÔ‹ ÙÔ˘ Î·Ó›ÛÌ·ÙÔ˜ Ú¤ÂÈ Ó· ‰›ÓÔÓÙ·È ·ÎfiÌË Î·È
ÛÙÔ˘˜ ˘ÂÚ‹ÏÈÎÂ˜. ∂ÎÙfi˜ ·fi Ù· ¿ÌÂÛ· ÏÂÔÓÂÎÙ‹-
Ì·Ù· ·fi ÙË ‰È·ÎÔ‹ ÙÔ˘ Î·Ó›ÛÌ·ÙÔ˜, Ù· ·ÔÙÂÏ¤-
ÛÌ·Ù· ÌÂÏÂÙÒÓ ÌÂ ÛÙ·Ù›ÓÂ˜ ‰Â›¯ÓÔ˘Ó fiÙÈ ÙÔ ÎÏÈÓÈÎfi
fiÊÂÏÔ˜ Â›Ó·È ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚÔ ÛÙÔ˘˜ ÌË-Î·ÓÈÛÙ¤˜.57

∏ ‰È·ÈÙËÙÈÎ‹ ·Ú¤Ì‚·ÛË Ô˘ ıÂˆÚËÙÈÎ¿ ÌÔÚÂ›
Ó· ˆÊÂÏ‹ÛÂÈ ·ÊÔÚ¿ ÙËÓ ·ÓÙÈÎ·Ù¿ÛÙ·ÛË ÙˆÓ ÎÔÚÂ-
ÛÌ¤ÓˆÓ ÏÈÒÓ ÌÂ ÌÔÓÔ·ÎfiÚÂÛÙ· (ÂÏ·ÈfiÏ·‰Ô) ‹ Ô-
Ï˘·ÎfiÚÂÛÙ· Ï›Ë (Ê˘ÙÈÎ¿ ¤Ï·È·).55 øÛÙfiÛÔ, ÔÈ ‰È·È-
ÙËÙÈÎ¤˜ ·ÚÂÌ‚¿ÛÂÈ˜ ··ÈÙÔ‡Ó Ì¤ÁÈÛÙË Û˘ÌÌfiÚÊˆÛË
ÁÈ· ÔÏÏ¿ ¯ÚfiÓÈ· Î·È ÌÔÚÂ› Ó· ¤¯Ô˘Ó ·˘ÍËÌ¤ÓÔ Îfi-
ÛÙÔ˜. √È ÂÚÈÛÛfiÙÂÚÔÈ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔÈ Â›Ó·È ÚÔÛÎÔÏÏË-
Ì¤ÓÔÈ ÛÙÈ˜ ‰È·ÈÙËÙÈÎ¤˜ ÙÔ˘˜ Û˘Ó‹ıÂÈÂ˜ Î·È ÛÙÔÓ ÙÚfiÔ
˙ˆ‹˜ ÙÔ˘˜ Î·È ‰ÂÓ ‰¤¯ÔÓÙ·È Â˘¯¿ÚÈÛÙ· ÚÔÙ¿ÛÂÈ˜ ÁÈ·
‰È·ÈÙËÙÈÎ¤˜ ·ÏÏ·Á¤˜.

™Ù·Ù›ÓÂ˜

√È ÛÙ·Ù›ÓÂ˜ ·ÔÙÂÏÔ‡Ó Ù· Î·ÙÂÍÔ¯‹Ó ˘ÔÏÈÈ‰·ÈÌÈÎ¿
Ê¿ÚÌ·Î· Ô˘ ·Ô‰Â‰ÂÈÁÌ¤Ó· ÌÂÈÒÓÔ˘Ó ·ÔÙÂÏÂÛÌ·-
ÙÈÎ¿ Ù· Â›Â‰· ÙË˜ LDL-C Î·È ¤¯Ô˘Ó ÛËÌ·ÓÙÈÎfi ÎÏÈ-
ÓÈÎfi fiÊÂÏÔ˜ ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜.

™ÙÔ ÚfiÁÚ·ÌÌ· CRISP (Cholesterol Reduction in
Seniors Program (CRISP)58 ‰ÈÂÚÂ˘Ó‹ıËÎÂ Î·Ù¿ fiÛÔÓ
Â›Ó·È ‰˘Ó·Ùfi Ó· Ú·ÁÌ·ÙÔÔÈËıÂ› ÌÈ· ÌÂÏ¤ÙË Û¯ÂÙÈÎ¿
ÌÂ ÙË ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ ¯ÔÏËÛÙÂÚfiÏË˜ ÛÂ ÏËı˘ÛÌfi ËÏÈÎÈˆ-

Ì¤ÓˆÓ. 431 ¿ÙÔÌ· ËÏÈÎ›·˜ >65 ÂÙÒÓ ÌÂ Â›Â‰· LDL-
C 159-221 mg/dL Ù˘¯·ÈÔÔÈ‹ıËÎ·Ó Ó· ¿ÚÔ˘Ó ıÂÚ·-
Â›· ÌÂ ÏÔ‚·ÛÙ·Ù›ÓË (20 ‹ 40 mg ËÌÂÚËÛ›ˆ˜) ‹ ÌÂ ÂÈ-
ÎÔÓÈÎfi Ê¿ÚÌ·ÎÔ. ™ÙÔ˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ Ô˘ ‹Ú·Ó ÏÔ‚·ÛÙ·-
Ù›ÓË ·Ú·ÙËÚ‹ıËÎÂ ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ ÔÏÈÎ‹˜ ¯ÔÏËÛÙÂÚfiÏË˜
Î·Ù¿ 17% Î·È 20% Î·È ÙË˜ LDL-C Î·Ù¿ 24% Î·È 28%
ÛÙÈ˜ ÔÌ¿‰Â˜ ÙˆÓ 20 mg Î·È 40 mg ÏÔ‚·ÛÙ·Ù›ÓË˜, ·ÓÙ›-
ÛÙÔÈ¯·. ¢ÂÓ ˘‹Ú¯·Ó ‰È·ÊÔÚ¤˜ ÛÙÈ˜ ÌÂÙ·‚ÔÏ¤˜ ÙˆÓ ÏÈ-
È‰·ÈÌÈÎÒÓ ·Ú·Ì¤ÙÚˆÓ ÌÂÙ·Í‡ ÙˆÓ ·ÛıÂÓÒÓ ËÏÈÎ›·˜
65-70 ÂÙÒÓ Î·È ÂÎÂ›ÓˆÓ >70 ÂÙÒÓ.

√È ˘ÔÏÈÈ‰·ÈÌÈÎ¤˜ ·ÚÂÌ‚¿ÛÂÈ˜ ·Ô‰Â‰ÂÈÁÌ¤Ó·
Û˘Û¯ÂÙ›˙ÔÓÙ·È ÌÂ ÛËÌ·ÓÙÈÎ‹ ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ ÓÔÛËÚfiÙËÙ·˜
Î·È ÙË˜ ıÓËÙfiÙËÙ·˜ ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ (¶›Ó·Î·˜).
øÛÙfiÛÔ, Ë ‚ÂÏÙ›ˆÛË ÙÔ˘ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·ÎÔ‡ Î›Ó‰˘ÓÔ˘,
fiˆ˜ ÚÔÎ‡ÙÂÈ ·fi Ù· ·ÔÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ÙˆÓ ÎÏÈÓÈÎÒÓ
ÌÂÏÂÙÒÓ ÙˆÓ ÛÙ·ÙÈÓÒÓ ‰ÂÓ ÌÔÚÂ› Ó· ·Ô‰ÔıÂ› ÌfiÓÔ
ÛÙË ÌÂ›ˆÛË ÙˆÓ ÂÈ¤‰ˆÓ ÙË˜ ¯ÔÏËÛÙÂÚfiÏË˜. ŒÓ· Â˘-
Ú‡ Ê¿ÛÌ· Â˘ÂÚÁÂÙÈÎÒÓ ÂÈ‰Ú¿ÛÂˆÓ ÙˆÓ Ê·ÚÌ¿ÎˆÓ
·˘ÙÒÓ ÛÙÔ ·ÚÙËÚÈ·Îfi ÙÔ›¯ˆÌ·, ÛÙÔ ÂÓ‰Ôı‹ÏÈÔ, ÛÙÔ˘˜
‰Â›ÎÙÂ˜ ÙË˜ ıÚfiÌ‚ˆÛË˜ Î·È ÙË˜ ÊÏÂÁÌÔÓ‹˜ (ÏÂÈÔÙÚÔ-
ÈÎ¤˜ ‰Ú¿ÛÂÈ˜) ‚Ú›ÛÎÔÓÙ·È ˘fi ‰ÈÂÚÂ‡ÓËÛË.59

™ÙÔ˘˜ ˘ÂÚ‹ÏÈÎÂ˜ Ô ¯ÚfiÓÔ˜ ËÌ›ÛÂÈ·˜ ˙ˆ‹˜ ÙˆÓ
ÛÙ·ÙÈÓÒÓ ·Ú·ÙÂ›ÓÂÙ·È. ∂ÈÚfiÛıÂÙ·, ÔÈ ·ÛıÂÓÂ›˜
ÌÔÚÂ› Ó· Ï·Ì‚¿ÓÔ˘Ó Î·È ¿ÏÏ· Ê¿ÚÌ·Î· Ô˘ ÌÂÙ·‚Ô-
Ï›˙ÔÓÙ·È ÛÙÔ ›‰ÈÔ Î˘Ùfi¯ÚˆÌ·, ÔfiÙÂ Â›Ó·È ÊÚÔÓÈÌfiÙÂÚÔ
Ó· ‰›‰ÔÓÙ·È ÌÈÎÚ¤˜ ¤ˆ˜ Ì¤ÙÚÈÂ˜ ‰fiÛÂÈ˜ ÛÙ·ÙÈÓÒÓ (ˆ˜
ÌÔÓÔıÂÚ·Â›· ·Ú¯ÈÎ¿ ‹/Î·È Û˘Ó‰˘·ÛÌfi ÌÂ Â˙ÂÙÈÌ›ÌË)
ÁÈ· ÙËÓ Â›ÙÂ˘ÍË ÙË˜ ÂÈı˘ÌËÙ‹˜ ÌÂ›ˆÛË˜ ÙË˜ LDL-C.

¡ÂfiÙÂÚÂ˜ ıÂÚ·Â˘ÙÈÎ¤˜ ÂÈÏÔÁ¤˜

∏ ·Ó¿Ù˘ÍË Ó¤ˆÓ Ê·ÚÌ¿ÎˆÓ, Ù· ÔÔ›· Â›Ó·È ·ÔÙÂ-
ÏÂÛÌ·ÙÈÎ¿ ÛÂ ÌÈÎÚfiÙÂÚÂ˜ ‰fiÛÂÈ˜, ¤¯Ô˘Ó ÏÈÁfiÙÂÚÂ˜
·ÚÂÓ¤ÚÁÂÈÂ˜ Î·È ·ÏÏËÏÂÈ‰Ú¿ÛÂÈ˜ ÌÂ ¿ÏÏ· Ê¿ÚÌ·-
Î· ·˘Í¿ÓÔ˘Ó ÙÈ˜ ‰˘Ó·ÙfiÙËÙÂ˜ ÂÈÏÔÁ‹˜ ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆ-
Ì¤ÓÔ˘˜. ∏ ÚÔÛÔ˘‚·ÛÙ·Ù›ÓË, ¤Ó·˜ ÈÛ¯˘Úfi˜ ·Ó·ÛÙÔÏ¤-
·˜ ÙË˜ HMG-CoA ÚÂ‰Ô˘ÎÙ¿ÛË˜, ÌÔÚÂ› Ó· ·Ô‚Â›
¯Ú‹ÛÈÌË ÛÙË ıÂÚ·Â›· ÙˆÓ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓˆÓ ‰˘ÛÏÈÈ‰·È-
ÌÈÎÒÓ ·ÛıÂÓÒÓ ÌÂÙ¿ ÙË ‰ÈÂ˘ÎÚ›ÓÈÛË ÙÔ˘ ı¤Ì·ÙÔ˜ ÙË˜
·ÛÊ¿ÏÂÈ·˜ ÛÂ ·˘Ù‹ ÙËÓ Î·ÙËÁÔÚ›· ÙˆÓ ·ÛıÂÓÒÓ.60-63

∂ÈÚfiÛıÂÙ·, Ô Û˘Ó‰˘·ÛÌfi˜ ¯·ÌËÏ‹˜ ‰fiÛË˜ ÛÙ·Ù›-
ÓË˜ ÌÂ Â˙ÂÙÈÌ›ÌË ÌÔÚÂ› Ó· ·ÔÙÂÏ¤ÛÂÈ ÌÈ· ·ÎfiÌË
ÂÍ·ÈÚÂÙÈÎ‹ ÂÈÏÔÁ‹ ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜, Î·ıÒ˜ ÌÔ-
ÚÂ› Ó· ‚ÂÏÙÈÒÛÂÈ ÛËÌ·ÓÙÈÎ¿ ÙÔ ÏÈÈ‰·ÈÌÈÎfi ÚÔÊ›Ï.
ªÈ· ÌÂÙ·-·Ó¿Ï˘ÛË ÙÂÛÛ¿ÚˆÓ ÔÏ˘ÎÂÓÙÚÈÎÒÓ, Ù˘¯·È-
ÔÔÈËÌ¤ÓˆÓ, ‰ÈÏ¿-Ù˘ÊÏÒÓ ÌÂÏÂÙÒÓ Û˘Ó¤ÎÚÈÓÂ ÙËÓ
·ÔÙÂÏÂÛÌ·ÙÈÎfiÙËÙ· Î·È ÙËÓ ·ÛÊ¿ÏÂÈ· ÙË˜ ÌÔÓÔıÂ-
Ú·Â›·˜ ÌÂ ÛÙ·Ù›ÓË ÛÂ Û¯¤ÛË ÌÂ 10 mg Â˙ÂÙÈÌ›ÌË˜
ÛÂ Û˘Ó‰˘·ÛÌfi ÌÂ ÛÙ·Ù›ÓË ÛÂ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ Î·È ÓÂfiÙÂ-
ÚÔ˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ÚˆÙÔ·ı‹ ˘ÂÚ¯ÔÏËÛÙÂÚÔÏ·ÈÌ›·.
√ Û˘Ó‰˘·ÛÌfi˜ Â˙ÂÙÈÌ›ÌË˜ Î·È ÛÙ·Ù›ÓË˜ ‹Ù·Ó Î·Ï¿

ÀÂÚÏÈÈ‰·ÈÌ›· Î·È ∏ÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔÈ
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·ÓÂÎÙfi˜ Ô‰‹ÁËÛÂ ÛÂ ÛËÌ·ÓÙÈÎ‹ ÌÂ›ˆÛË ÙˆÓ ÂÈ¤‰ˆÓ
Ù˜Ë LDL C ÛÂ Û‡ÁÎÚÈÛË ÌÂ ÙË ÌÔÓÔıÂÚ·Â›· ÌÂ ÛÙ·-
Ù›ÓË ÛÂ fiÏÂ˜ ÙÈ˜ ËÏÈÎÈ·Î¤˜ ÔÌ¿‰Â˜. ∏ ÌÂ›ˆÛË ÙË˜
LDL-C, ÙˆÓ ÙÚÈÁÏ˘ÎÂÚÈ‰›ˆÓ Î·È ÙË˜ HDL-C ‚Ú¤ıËÎÂ
fiÙÈ ‹Ù·Ó ·ÓÂÍ¿ÚÙËÙÔ ·fi ÙËÓ ËÏÈÎ›·.64

™˘ÌÂÚ¿ÛÌ·Ù·

ªÂÏ¤ÙÂ˜ ·Ú¤Ì‚·ÛË˜ ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ Î·ıÒ˜ Î·È
·Ó·Ï‡ÛÂÈ˜ ˘ÔÔÌ¿‰ˆÓ ÌÂÏÂÙÒÓ ¤‰ÂÈÍ·Ó ÛÙ·ıÂÚ‹ ÌÂ›ˆ-
ÛË ÙÔ˘ ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘ ÙË˜ ™¡ ÌÂ ÙË ¯ÔÚ‹ÁËÛË ˘ÔÏÈÈ‰·ÈÌÈ-
Î‹˜ ıÂÚ·Â›·˜. ¶·ÚfiÏÔ Ô˘ ÌÂÏ¤ÙÂ˜ ·Ú·Ù‹ÚËÛË˜ ÂÈ-
ÛËÌ·›ÓÔ˘Ó fiÙÈ Ë ÚÔÁÓˆÛÙÈÎ‹ ·Í›· ÙË˜ ˘ÂÚ¯ÔÏËÛÙÂÚÔ-
Ï·ÈÌ›·˜ Â›Ó·È ÂÚÈÔÚÈÛÌ¤ÓË ÛÙËÓ ÚÔ¯ˆÚËÌ¤ÓË ËÏÈÎ›·,
Û‡ÌÊˆÓ· ÌÂ Ù· ·ÔÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ÙˆÓ ÌÂÏÂÙÒÓ ·Ú¤Ì‚·-
ÛË˜, ÙÔ fiÊÂÏÔ˜ ·fi ÙË ÌÂ›ˆÛË˜ ÙˆÓ ·˘ÍËÌ¤ÓˆÓ ÂÈ¤-
‰ˆÓ ÙË˜ LDL-C Â›Ó·È ·ÚfiÌÔÈÔ ÛÙÔ˘˜ ÌÂÛ‹ÏÈÎÂ˜ Î·È
ÛÙÔ˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓÔ˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÛÂ ‰È¿ÚÎÂÈ· 5 ¯ÚfiÓˆÓ.

∑ËÙ‹Ì·Ù· Ô˘ ·ÊÔÚÔ‡Ó ÙËÓ ËÏÈÎ›·, ÙÔ ÚÔÛ‰fiÎÈ-
ÌÔ ÂÈ‚›ˆÛË˜, ÙÈ˜ Û˘Ó˘¿Ú¯Ô˘ÛÂ˜ ·ıÔÏÔÁÈÎ¤˜ Î·Ù·-
ÛÙ¿ÛÂÈ˜, ÙËÓ Èı·ÓfiÙËÙ· ÂÌÊ¿ÓÈÛË˜ ·ÓÂÈı‡ÌËÙˆÓ
ÂÓÂÚÁÂÈÒÓ Î·È ÙÔ ÎfiÛÙÔ˜ ÂËÚÂ¿˙Ô˘Ó ÛËÌ·ÓÙÈÎ¿ ÙÈ˜
ıÂÚ·Â˘ÙÈÎ¤˜ ·ÔÊ¿ÛÂÈ˜ Û¯ÂÙÈÎ¿ ÌÂ ÙË ¯ÔÚ‹ÁËÛË ÂÈ-
‰ÈÎ‹˜ ˘ÔÏÈÈ‰·ÈÌÈÎ‹˜ ıÂÚ·Â›·˜ ÛÙËÓ ÎÏÈÓÈÎ‹ Ú¿ÍË.

∏ ÙÂÏÈÎ‹ ·fiÊ·ÛË ÁÈ· ÙË ıÂÚ·Â›· ÙÔ˘ ËÏÈÎÈˆ-
Ì¤ÓÔ˘ ·ÛıÂÓ‹ ÌÂ ˘ÂÚÏÈÈ‰·ÈÌ›· ÔÊÂ›ÏÂÈ Ó· Á›ÓÂÙ·È
ÌÂ ‚¿ÛË ÙË Û¯¤ÛË ÎÈÓ‰‡ÓÔ˘/ÔÊ¤ÏÔ˘˜, ÙË ÁÂÓÈÎ‹ Î·Ù¿-
ÛÙ·ÛË ˘ÁÂ›·˜ ÙÔ˘ ·ÙfiÌÔ˘, ÙË ‰È¿ıÂÛ‹ ÙÔ˘ Ó· ˘Ô‚ÏË-
ıÂ› ÛÂ Ì·ÎÚÔ¯ÚfiÓÈ·/ÈÛfi‚È· Î·È ‰··ÓËÚ‹ ·ÁˆÁ‹. √
ÚfiÏÔ˜ ÙÔ˘ ıÂÚ¿ÔÓÙ· È·ÙÚÔ‡ ·Ú·Ì¤ÓÂÈ ÎÂÓÙÚÈÎfi˜.
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