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ΚΑΡΔΙΟΛΟΓΙΚΑ ΕΠΙΚΑΙΡΑ

TCT 2024
– Οι σημαντικότερες
μελέτες του Συνεδρίου

ΙωΑΝΝΗΣ ΒΑΣΙΛΕΙΑΔΗΣ, ΗΛΙΑΣ ΣΑΝΙΔΑΣ
Καρδιολογική Κλινική, Γενικό Νοσοκομείο Αθηνών Λαϊκό

ο διεθνές συνέδριο TCT 2024, το
οποίο πραγµατοποιήθηκε στην Ουά-
σιγκτον (23-27 Οκτωβρίου 2024) φιλο-
ξένησε κορυφαίους επιστήµονες,

ιατρούς και ερευνητές από όλο τον κόσµο. Έµ-
φαση δόθηκε στις νέες µελέτες που εξετάζουν
καινοτόµες επεµβατικές τεχνικές, συσκευές και
στρατηγικές για τη θεραπεία βαλβιδικών παθήσεων,
καθώς και παθήσεων των στεφανιαίων αγγείων.
Ακολουθεί µια σύντοµη ανασκόπηση των πιο ση-
µαντικών µελετών και των αποτελεσµάτων τους,
όπως αυτές παρουσιάστηκαν κατά τη διάρκεια
του συνεδρίου.

Επεμβάσεις στη μιτροειδή βαλβίδα 
Η µελέτη MATTERHORN ανέδειξε τη σηµασία

των ελάχιστα επεµβατικών τεχνικών στις δοµικές
καρδιοπάθειες. Έδειξε πως η διακαθετηριακή επι-
διόρθωση (M-TEER) αποτελεί πλέον µια εναλλα-
κτική της χειρουργικής επιδιόρθωσης σε
ασθενείς µε δευτεροπαθή ανεπάρκεια της µι-
τροειδούς βαλβίδας. Η M-TEER αποδείχθηκε εξί-
σου αποτελεσµατική της χειρουργικής
αποκατάστασης αν και πιο ασφαλής ως τεχνική.
Με αυτά τα ευρήµατα µπορεί να οδηγηθούµε σε
µια µεγαλύτερη ποικιλία θεραπευτικών επιλογών
σε περιπτώσεις δευτεροπαθούς ανεπάρκειας της
µιτροειδούς βαλβίδας. 

Η µελέτη CLASP IID, βασιζόµενη σε προ-
ηγούµενη µελέτη, ενισχύει περαιτέρω τη χρησι-
µότητα της διακαθετηριακής επιδιόρθωσης στην
εκφυλιστική ανεπάρκεια µιτροειδούς. Το σύ-
στηµα PASCAL, µια νέα συσκευή, αποδείχθηκε
εξίσου αποτελεσµατικό µε το Mitral Clip. Η χρήση
του συστήµατος PASCAL, κατόπιν και της έγκρι-
σης του FDA, αποτελεί µια σηµαντική προσθήκη
στη θεραπευτική φαρέτρα, ιδίως για τις περιπτώ-
σεις ασθενών που είναι αυξηµένου χειρουργικού
κινδύνου.

Επεμβάσεις στην τριγλώχινα 
βαλβίδα

Η µελέτη TRISCEND II µελέτησε τόσο την
ασφάλεια όσο και την αποτελεσµατικότητα του
συστήµατος διακαθετηριακής αντικα τάστασης
της τριγλώχινας βαλβίδας (TTVR) Evoque σε
ασθενείς µε σοβαρή συµπωµατική ανεπάρκεια
τριγλώχινας. Η µελέτη έδειξε πως η TTVR µε τη
βαλβίδα Evoque σε συνδυασµό µε τη φαρµα -
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κευτική θεραπεία είχε σαφώς καλύτερα καρδιαγ-
γειακά οφέλη σε σχέση µε τη φαρµακευτική θερα-
πεία. Αυτά τα ευρήµατα υποδεικνύουν τα πιθανά
οφέλη της TTVR στη βελτίωση της ποιότητας ζωής
και τη µείωση της θνητότητας σε ασθενείς µε σοβα-
ρού βαθµού ανεπάρκεια τριγλώχινας και ταυτό-
χρονα ανοίγουν το δρόµο για µελλοντικές
διακαθετηριακές επεµβάσεις στη βαλβίδα. 

Επεμβάσεις στην αορτική βαλβίδα  
Η µελέτη ACCURATE IDE εκτίµησε την ασφά-

 λεια και την αποτελεσµατικότητα της βαλβίδας
Accurate neo2, µια καινοτόµα αυτο-εκπτυσ σόµενη
αορτική πρόθεση. Ενώ η συσκευή παρουσιάζει
καλή λειτουργικότητα, δεν πέτυχε το πρωτογενές
καταληκτικό σηµείο της µη κατωτερότητας σε
σύγκριση µε τις ήδη υπάρχουσες εγκεκριµένες
βαλβίδες. Οι λόγοι που οδήγησαν σε αυτό, όπως
προβλήµατα µε το βαλβιδικό σκελετό, χρήζουν πε-
ραιτέρω διερεύνησης.   

Ο ρόλος των συσκευών για την προστασία
έναντι των εµβολικών αγγειακών εγκεφαλικών
επεισοδίων κατά τη διακαθετηριακή τοποθέτηση
αορτικής βαλβίδας συνεχίζει να είναι υπό συζή-
τηση. Η µελέτη PROTECTED TAVR εξέτασε το εν-
δεχόµενο µείωσης του κινδύνου εκδή λωσης
αγγειακού εγκεφαλικού επεισοδίου µε την χρήση
των συσκευών αυτών και έδειξε πως η χρήση τους
δεν είναι απαραίτητη σε όλους τους ασθενείς που
υποβάλλονται σε TAVR.  

Η πρώιµη TAVR σε ασθενείς µε χρόνια συστο -
λική καρδιακή ανεπάρκεια και µετρίου βαθµού
στένωση της αορτικής βαλβίδας ερευνήθηκε στη
TAVR UNLOAD, η οποία έδειξε ότι η επέµβαση
αυτή δεν επέφερε βελτίωση στα κλινικά οφέλη και
την ποιότητα ζωής των ασθενών µακροπρό -
θεσµα. Ωστόσο, στον πρώτο χρόνο παρακολού-
θησης, η TAVR είχε βελτίωση στο σύνθετο
καταληκτικό σηµείο και την ποιότητα ζωής. Αυτό
υποδηλώνει πως πρέπει να εξετάζεται το ενδεχό-
µενο της έγκαιρης τοποθέτησης της βαλβίδας. 

Η µελέτη EVOLVED ερεύνησε την αποτελεσµα-
τικότητα της πρώιµης αντικατάστασης της αορτι-
κής βαλβίδας µε σοβαρή στένωση σε
ασυµπτωµατικούς ασθενείς µε φυσιολογικό κλά-
σµα εξωθήσεως της αριστερής κοιλίας και µυο-
καρδιακή ίνωση. ∆εν βρέθηκε σηµαντικό όφελος
της πρώιµης επέµβασης όσον αφορά το πρωτογε-
νές καταληκτικό σηµείο, το οποίο περιλάµβανε θά-
νατο από κάθε αιτία ή νοσηλεία που σχετίζεται µε

τη στένωση της βαλβίδας. Ωστόσο, η µελέτη έδειξε
µείωση στις επανανοσηλείες λόγω της στένωσης
της αορτικής βαλβίδας και βελτίωση στο λειτουρ-
γικό στάδιο της ταξινόµησης κατά NYHA. Αυτά τα
ευρήµατα αναδεικνύουν τη σηµασία της προσεκτι-
κής αξιολόγησης και της πολυπλοκότητας των θε-
ραπευτικών αποφάσεων στους ασυµπτωµατικούς
ασθενείς µε σοβαρή στένωση της αορτικής βαλβί-
δας.

Επεμβάσεις στεφανιαίων αγγείων  
Η τροχιακή αθηρεκτοµή (orbital atherectomy) στη

θεραπεία των ασβεστωµένων στεφανιαίων αρτηριών
αποτέλεσε το σηµείο ενδιαφέροντος  της µελέτης
ECLIPSE. Η µελέτη δεν βρήκε κλινικά οφέλη για την
τροχιακή αθηρεκτοµή, αλλά παρατηρήθηκε υψηλή
θνητότητα, καταδεικ νύοντας την προσεκτική και επι-
λεκτική χρήση της επέµβασης.

Η µελέτη IVUS-ACS/ULTIMATE-DAPT εκτίµησε
την ιδανική διάρκεια της διπλής αντιαιµο πεταλιακής
αγωγής µετά από αγγειοπλαστική λόγω οξέος στε-
φανιαίου συνδρόµου. Η µελέτη έδειξε πως η µικρό-
τερη δυνατή διάρκεια της διπλής αντιαιµοπεταλιακής
αγωγής (1 µήνα) και ακολούθως η αποκλιµάκωση σε
µονοθεραπεία µε τικαγκρελορη είχε ως αποτέλεσµα
τη µείωση του αιµορραγικού κινδύνου, χωρίς ταυτό-
χρονα να αυξάνει τον ισχαιµικό κίνδυνο σε σύγκριση
µε τη συνήθη τακτική της χορήγησης διπλής αντιαιµο -
πεταλιακής αγωγής για 12 µήνες. Η µελέτη αυτή ανοί-
γει το δρόµο για τη µείωση των αιµορραγικών
επιπλοκών και τη βελτίωση της έκβασης των ασθενών.

Η µελέτη HELP-PCI αξιολόγησε την επίδραση της
πρώιµης χορήγησης µη κλασµατοποιηµένης ηπαρί-
νης σε ασθενείς µε οξύ διατοιχωµατικό έµφραγµα
του µυοκαρδίου. Τα αποτελέσµατα έδειξαν ότι η
πρώιµη χορήγηση της ηπαρίνης βελτίωσε τη ροή του
αίµατος στα στεφανιαία αγγεία, ωστόσο δεν οδή-
γησε σε µείωση του κινδύνου επιπλοκών στον ένα
χρόνο παρακολούθησης. Παρά την υποσχόµενη
φύση αυτών των ευρηµάτων, απαιτείται περαιτέρω
έρευνα για τη διερεύνηση του µακροχρόνιου κλινι-
κού οφέλους από τη χορήγηση της ηπαρίνης.

Ο στόχος της µελέτης CLEAR SYNERGY (OASIS
9) ήταν να διερευνήσει τα µακροχρόνια οφέλη της
χορήγησης της κολχικίνης µετά από αγγειοπλαστική
για οξύ στεφανιαίο επεισόδιο (STEMI – NSTEMI). Η
µελέτη έδειξε ότι οι ασθενείς που λάµβαναν θερα-
πεία µε κολχικίνη σε καθηµερινή βάση δεν παρου-
σίαζαν µείωση στα καρδιαγγειακά συµβάµατα στην
πενταετία σε σχέση µε το εικονικό φάρµακο.
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