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∆· ·ÁÁÂÈ·Î¿ ÂÁÎÂÊ·ÏÈÎ¿ ÂÂÈÛfi‰È· (∞∂∂) Â›Ó·È Ë ÙÚ›ÙË Î·Ù¿ ÛÂÈÚ¿ ·ÈÙ›· ı·-
Ó¿Ùo˘ Î·È Ë Î‡ÚÈ· ·ÈÙ›· Ûo‚·Ú‹˜ ·Ó·ËÚ›·˜. ∂ÎÙfi˜ ·fi ÙËÓ ¿ÌÂÛË ‚Ï¿‚Ë
Ùo˘ ·ÛıÂÓo‡˜ Î·È Ùo˘ ÂÚÈ‚¿ÏÏoÓÙfi˜ Ùo˘ ÚoÎ·Ïo‡Ó Î·È ÛËÌ·ÓÙÈÎfiÙ·ÙË ÎoÈ-
ÓˆÓÈÎooÈÎoÓoÌÈÎ‹ ÂÈ‚¿Ú˘ÓÛË. π‰È·›ÙÂÚË ÛËÌ·Û›· ¤¯ÂÈ Ë ·Ó·ÁÓÒÚÈÛË ÙˆÓ
·Ú·ÁfiÓÙˆÓ o˘ Úo‰È·ı¤Ùo˘Ó ÛÙËÓ ÂÌÊ¿ÓÈÛË ‹ ˘oÙÚo‹ ∞∂∂, Î·ıÒ˜ Î·È
ÙË˜ ·ÓÙÈÌÂÙÒÈÛ‹˜ Ùo˘˜ ÛÙ· Ï·›ÛÈ· ÙË˜ ÚˆÙoÁÂÓo‡˜ Î·È ‰Â˘ÙÂÚoÁÂÓo‡˜
ÚfiÏË„Ë˜. ∏ ÌÂÁ¿ÏË ËÏÈÎ›· ·oÙÂÏÂ› Ùo ÛËÌ·ÓÙÈÎfiÙÂÚo ÌË ÙÚoooÈ‹ÛÈÌo
·Ú¿ÁoÓÙ· ÎÈÓ‰‡Óo˘ ÁÈ· Ù· ∞∂∂, ÂÓÒ Ë ·ÚÙËÚÈ·Î‹ ˘¤ÚÙ·ÛË (AY) ÙoÓ ÈÛ¯˘-
ÚfiÙÂÚo ÙÚoooÈ‹ÛÈÌo ·Ú¿ÁoÓÙ·, ·Êo‡ ··ÓÙ¿Ù·È ÂÚ›o˘ ÛÙo 70% fiÏˆÓ
ÙˆÓ ÂÚÈÙÒÛÂˆÓ fiˆ˜ ¤¯ÂÈ ·o‰ÂÈ¯ıÂ› ·fi ÌÂÁ¿ÏÂ˜ ÂÈ‰ËÌÈoÏoÁÈÎ¤˜ ÌÂÏ¤-
ÙÂ˜ (Framingham, Rochester, PROCAM). ∂Í¿ÏÏo˘ Ë Â›ÙˆÛË ÙˆÓ ∞∂∂ ·˘-
Í¿ÓÂÙ·È ·Ó¿ÏoÁ· ÙfiÛo ÌÂ ÙË ™∞¶ fiÛo Î·È ÙË ¢∞¶ Î·Ù¿ ÙÚfio ÁÚ·ÌÌÈÎfi,
Û˘ÓÂ¯‹ Î·È ·ÓÂÍ¿ÚÙËÙo. ™‡ÌÊˆÓ· ÌÂ Ù· ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ÌÂÏÂÙÒÓ ıÂÚ·Â˘ÙÈ-
Î‹˜ ·Ú¤Ì‚·ÛË˜ ÛÂ Â›Â‰o ÚˆÙoÁÂÓo‡˜ Î·È ‰Â˘ÙÂÚoÁÂÓo‡˜ ÚfiÏË„Ë˜ ·-
Ú·ÙËÚ‹ıËÎÂ ÛËÌ·ÓÙÈÎ‹ ÌÂ›ˆÛË ÂÎ‰‹ÏˆÛË˜ ‹ ˘oÙÚo‹˜ ∞∂∂, ÙË˜ Ù¿ÍÂˆ˜
Ùo˘ 40% ÌÂÙ¿ Û˘ÛÙËÌ·ÙÈÎ‹ ıÂÚ·Â›· ÙË˜ ∞À (SHEP, Syst-Eur, ∏O∆, ÌÂÙ·-
·Ó·Ï‡ÛÂÈ˜ Prospective Studies Collaboration Î·È πNDANA). ∏ ·ÓÙÈÌÂÙÒÈÛË
ÙË˜ ∞À ÛÙo˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ∞∂∂ ÂÌÊ·Ó›˙ÂÈ È‰È·ÈÙÂÚfiÙËÙÂ˜. ™‡ÌÊˆÓ· ÌÂ ÙÈ˜ Î·-
ÙÂ˘ı˘ÓÙ‹ÚÈÂ˜ o‰ËÁ›Â˜ ÛÙo oÍ‡ ∞∂∂ Ë ∞À ·ÓÙÈÌÂÙˆ›˙ÂÙ·È ¤ˆ˜ ÙËÓ 3Ë ËÌ¤Ú·,
ÌfiÓo fiÙ·Ó ˘ÂÚ‚Â› Û˘ÁÎÂÎÚÈÌ¤Ó· ˘„ËÏ¿ fiÚÈ· (200/110 mmHg), ÂÓÒ ·o-
ÊÂ‡ÁÂÙ·È Ù·¯Â›· ÙÒÛË ÙË˜ ∞¶ < 160/90 mmHg o˘ ‰˘Ó·ÙfiÓ Ó· ÚoÎ·Ï¤-
ÛÂÈ ÎÚ›ÛÈÌË ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ ÂÁÎÂÊ·ÏÈÎ‹˜ ·ÈÌ·ÙÈÎ‹˜ Úo‹˜. ™ÙË Û˘Ó¤¯ÂÈ· 1-2 Â‚‰o-
Ì¿‰Â˜ ÌÂÙ¿ Ùo ÂÂÈÛfi‰Èo ÂÈ‰ÈÒÎÂÙ·È Úoo‰Â˘ÙÈÎ¿ Ë ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ ∞¶ ÛÙo Ê˘-
ÛÈoÏoÁÈÎfi ÌÂ ·˘ÛÙËÚfiÙÂÚË Ú‡ıÌÈÛË 120/65 < ∞¶< 130/85 mmHg ÛÂ ÂÈ‰È-
Î¤˜ oÌ¿‰Â˜ ·ÛıÂÓÒÓ (‰È·‚ËÙÈÎo›, Î·Ú‰Èo·ıÂ›˜, ÓÂÊÚo·ıÂ›˜), ÂÓÒ ·oÊÂ‡-
ÁoÓÙ·È oÈ ÌÂÁ¿ÏÂ˜ ·fiÙoÌÂ˜ ÙÒÛÂÈ˜ ÙË˜ ∞¶ Î·È Ù· oÚıoÛÙ·ÙÈÎ¿ Ê·ÈÓfiÌÂ-
Ó· ÏfiÁˆ ÎÈÓ‰‡Óo˘ ıÚoÌ‚ˆÙÈÎo‡ ∞∂∂. ¶ÚfiÛÊ·Ù· Â˘ÚÂ›· ¤ÚÂ˘Ó· Á›ÓÂÙ·È Û¯Â-
ÙÈÎ¿ ÌÂ Ù˘¯fiÓ ÏÂoÓÂÎÙ‹Ì·Ù· ¤Ú·Ó Ùo˘ ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎo‡ Ùo˘˜ ·oÙÂÏ¤ÛÌ·-
Ùo˜ ÓÂoÙ¤ÚˆÓ ·ÓÙÈ˘ÂÚÙ·ÛÈÎÒÓ Ê·ÚÌ¿ÎˆÓ, fiˆ˜ oÈ ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙ¤˜ ·Û‚ÂÛÙ›-
o˘ (NORDIL), Î˘Ú›ˆ˜ fiÌˆ˜ oÈ ·-ª∂∞ Î·È oÈ ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙ¤˜ ÙË˜ ·ÁÁÂÈoÙÂÓÛ›-
ÓË˜ II (·Ó Î·È ¿ÏÏÂ˜ ÌÂÏ¤ÙÂ˜ ·ÌÊÈÛ‚ËÙo‡Ó ÙËÓ ˘ÂÚo¯‹ ·˘Ù‹ ¤Ó·ÓÙÈ Û˘Ì‚·-
ÙÈÎ‹˜ ·ÁˆÁ‹˜, INSIGHT, ALLHAT). ∏ ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚË ÌÂ›ˆÛË ÙˆÓ ∞∂∂ ·ÏÏ¿ Î·È
Ë Â˘Óo˚Î‹ Â›‰Ú·ÛË ÛÙË ÁÓˆÛÈ·Î‹ ÏÂÈÙo˘ÚÁ›· o˘ ·Ú·ÙËÚ‹ıËÎÂ ÛÂ ÌÂÁ¿-
ÏÂ˜ ÌÂÏ¤ÙÂ˜ ·o‰›‰ÂÙ·È ÛÙËÓ ÚoÛÙ·ÙÂ˘ÙÈÎ‹ ‰Ú¿ÛË ÙˆÓ Ê·ÚÌ¿ÎˆÓ ·˘ÙÒÓ
ÂÓ¿ÓÙÈ· ÛÙÈ˜ ÂÈ‚Ï·‚Â›˜ ÂÈ‰Ú¿ÛÂÈ˜ ÙË˜ ·ÁÁÂÈoÙÂÓÛ›ÓË˜ ππ, ÂÎÙfi˜ ·fi Ù· ·Á-
ÁÂ›· Î·È ÛÙo˘˜ ÓÂ˘ÚÒÓÂ˜ Ùo˘ ÂÁÎÂÊ¿Ïo˘ (ÙoÈÎfi Û‡ÛÙËÌ· ÚÂÓ›ÓË˜-·ÁÁÂÈoÙÂÓ-
Û›ÓË˜, Ì¤ÁÂıo˜ ÂÛÙÈ·Î‹˜ ‚Ï¿‚Ë˜, ÓÂ˘ÚˆÓÈÎ‹ ·Ó·Á¤ÓÓËÛË), ·ÏÏ¿ Î·È ÛÙËÓ
Î·Ú‰È¿ (∏OPE, STOP-2 Î·È PROGRESS ÌÂ ·-ª∂∞, LIFE, SCOPE Î·È ACCESS
ÌÂ ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙ¤˜ ÙË˜ ∞ππ). ∂ÈÌ¤Úo˘˜ ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ÙˆÓ ÌÂÏÂÙÒÓ ·˘ÙÒÓ ¤‰ÂÈ-
Í·Ó fiÙÈ Ë ·ÁˆÁ‹ ÌÂ Ù· Û˘ÁÎÂÎÚÈÌ¤Ó· Ê¿ÚÌ·Î· ÚoÎ·ÏÂ› fiÊÂÏo˜ ·fi ÏÂ˘-
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Ú¿˜ ‰Â˘ÙÂÚoÁÂÓo‡˜ ÚfiÏË„Ë˜ ÂÎÙfi˜ ·fi Ùo˘˜ ˘ÂÚÙ·-
ÛÈÎo‡˜ ·ÎfiÌË Î·È ÛÂ ÓoÚÌoÙ·ÛÈÎo‡˜ ·ÛıÂÓÂ›˜, ‚ÂÏÙÈÒÓÂÈ
ÙËÓ ÚfiÁÓˆÛË ÙˆÓ ˘ÂÚËÏ›ÎˆÓ ¯ˆÚ›˜ Ó· ÂÈ‚·Ú‡ÓÂÈ ÙË
ÁÓˆÛÈ·Î‹ Ùo˘˜ ÏÂÈÙo˘ÚÁ›·, ÂÓÒ Â›Ó·È ‰˘Ó·Ù‹ Ë ·ÛÊ·Ï‹˜
¯oÚ‹ÁËÛ‹ Ùo˘˜ Î·È ÛÂ ÚÒ˚Ìo ÛÙ¿‰Èo ÌÂÙ¿ Ùo ∞∂∂ (ÙÈ˜ 3
ÚÒÙÂ˜ ËÌ¤ÚÂ˜) ÌÂ ‚ÂÏÙ›ˆÛË Ì¿ÏÈÛÙ· ÙË˜ ÎÈÓËÙÈÎ‹˜ Î·È
ÏÂÈÙo˘ÚÁÈÎ‹˜ ÈÎ·ÓfiÙËÙ·˜.

∂π™∞°ø°∏

∆· ·ÁÁÂÈ·Î¿ ÂÁÎÂÊ·ÏÈÎ¿ ÂÂÈÛfi‰È· (∞∂∂) ·-
oÙÂÏo‡Ó ÙË Û˘ÓËı¤ÛÙÂÚË ÂÎ‰‹ÏˆÛË ÙË˜ ÂÁÎÂÊ·-
Ïo·ÁÁÂÈ·Î‹˜ ÓfiÛo˘, fiÓÙ·˜ Ë ÙÚ›ÙË Î·Ù¿ ÛÂÈÚ¿ ·È-
Ù›· ı·Ó¿Ùo˘ ÛÙÈ˜ ‰˘ÙÈÎ¤˜ ¯ÒÚÂ˜ (10-14%, ÂÓÒ ÛÙËÓ
∂ÏÏ¿‰· ¤ˆ˜ 20%), ÌÂÙ¿ ÙÈ˜ ·ı‹ÛÂÈ˜ ÙË˜ Î·Ú‰È¿˜
Î·È ÙoÓ Î·ÚÎ›Óo, Î·È Ë Û˘ÓËı¤ÛÙÂÚË ·ÈÙ›· ‚·ÚÈ¿˜
·Ó·ËÚ›·˜. ∂ÎÙfi˜ ·fi ÙËÓ ¿ÌÂÛË ‚Ï¿‚Ë Ùo˘ ·ÛıÂ-
Óo‡˜ Î·È Ùo˘ ÂÚÈ‚¿ÏÏoÓÙfi˜ Ùo˘ ÚoÎ·Ïo‡Ó Î·È
ÛËÌ·ÓÙÈÎfiÙ·ÙË ÎoÈÓˆÓÈÎooÈÎoÓoÌÈÎ‹ ÂÈ‚¿Ú˘ÓÛË
(ÎfiÛÙo˜ ÓoÛËÏÂ›·˜ ‰ÈÏ¿ÛÈo ·˘Ùo‡ ÙË˜ ÛÙÂÊ·ÓÈ·›-
·˜ ÓfiÛo˘, ÛÙËÓ ∂ÏÏ¿‰· 176 ÂÎ·ÙoÌÌ‡ÚÈ· ∂˘ÚÒ
ÂÙËÛ›ˆ˜), ÂÓÒ Ì¤¯ÚÈ Û‹ÌÂÚ· ‰ÂÓ ˘¿Ú¯o˘Ó Î·Ù¿Ï-
ÏËÏÂ˜ Î·È ·oÙÂÏÂÛÌ·ÙÈÎ¤˜ Ê·ÚÌ·ÎÂ˘ÙÈÎ¤˜ ‰˘Ó·-
ÙfiÙËÙÂ˜ ÁÈ· ÙËÓ ·ÓÙÈÌÂÙÒÈÛ‹ Ùo˘˜. ∆o 25-30% ÙˆÓ
·ÛıÂÓÒÓ o˘ ˘¤ÛÙËÛ·Ó ∞∂∂ ı· Âı¿Óo˘Ó ÂÓÙfi˜
¤Ùo˘˜, ÂÓÒ ÂÚÈÛÛfiÙÂÚoÈ ·fi Ùo 1/3 ÙˆÓ ·ÛıÂÓÒÓ
ı· ÂÌÊ·Ó›Ûo˘Ó Ó¤o Î·È Û˘¯Ó¿ ‚·Ú‡ÙÂÚo ∞∂∂. π‰È-
·›ÙÂÚË ÛËÌ·Û›· ˆ˜ ÂÎ ÙˆÓ ·ÓˆÙ¤Úˆ ·oÎÙ¿ Ë ·Ó·-
ÁÓÒÚÈÛË ÙˆÓ ·Ú·ÁfiÓÙˆÓ o˘ Úo‰È·ı¤Ùo˘Ó ÛÙËÓ
ÂÌÊ¿ÓÈÛË ‹ ˘oÙÚo‹ ∞∂∂, Î·ıÒ˜ Î·È ÙË˜ ·ÓÙÈÌÂ-
ÙÒÈÛ‹˜ Ùo˘˜ ÛÙ· Ï·›ÛÈ· ÙË˜ ÚˆÙoÁÂÓo‡˜ Î·È
‰Â˘ÙÂÚoÁÂÓo‡˜ ÚfiÏË„Ë˜. ∆· ÈÛ¯·ÈÌÈÎ¿ ÂÂÈÛfi‰È·
·oÙÂÏo‡Ó Ùo 80% ÂÚ›o˘ Ùo˘ Û˘ÓfiÏo˘ ÙˆÓ ∞∂∂
Î·È oÊÂ›ÏoÓÙ·È ÛÂ ÛÙÂÓˆÙÈÎ‹ ‹ ·oÊÚ·ÎÙÈÎ‹ ‚Ï¿-
‚Ë ÂÓfi˜ ÂÁÎÂÊ·ÏÈÎo‡ ·ÁÁÂ›o˘ ÛÂ ¤‰·Êo˜ ·ıËÚo-
ÛÎÏËÚˆÙÈÎ‹˜ ÂÍÂÚÁ·Û›·˜ ‹ ÛÂ ÂÌ‚oÏ‹ (~20%)
ıÚfiÌ‚o˘ ·fi ÙËÓ Î·Ú‰È¿, Ùo ·oÚÙÈÎfi ÙfiÍo Î·È Ù·
ÌÂÁ¿Ï· ·ÁÁÂ›· Ùo˘ ÙÚ·¯‹Ïo˘ ‹ ÛÂ ‚Ï¿‚Ë-ÏÈo¸·Ï›-
ÓˆÛË ÌÈÎÚÒÓ ÂÓ Ùˆ ‚¿ıÂÈ ·ÁÁÂ›ˆÓ (ÎÂÓo¯ˆÚÈÒ‰Ë-
lacunar ¤ÌÊÚ·ÎÙ·). ∞Ó·ÛÙÚ¤„ÈÌË ‰È·Ù·Ú·¯‹ ÙË˜
·ÈÌ·ÙÈÎ‹˜ Úo‹˜ ÛÙoÓ ÂÁÎ¤Ê·Ïo, o‰ËÁÂ› ÛÂ ·Úo‰È-
Î¿ ÈÛ¯·ÈÌÈÎ¿ ÂÂÈÛfi‰È· (¶π∂ ~20% ÙˆÓ ÈÛ¯·ÈÌÈ-
ÎÒÓ) o˘ ·oÙÂÏo‡Ó ÂÈ‰ÈÎ‹ Î·ÙËÁoÚ›· ÙˆÓ ÈÛ¯·È-
ÌÈÎÒÓ ∞∂∂ Î·È ÛÙ· oo›·, ÛÂ ·ÓÙ›ıÂÛË ÌÂ Ù· ÌfiÓÈ-
Ì· ∞∂∂ fio˘ Î·Ù·ÏÂ›ÂÙ·È ÌfiÓÈÌË ÓÂ˘ÚoÏoÁÈÎ‹
‚Ï¿‚Ë, Ë ÂÛÙÈ·Î‹ ÓÂ˘ÚoÏoÁÈÎ‹ Û˘ÌÙˆÌ·ÙoÏoÁ›·
˘o¯ˆÚÂ› Ì¤Û· ÛÙÈ˜ ÚÒÙÂ˜ 24 ÒÚÂ˜. ∆· ·ÈÌoÚÚ·-
ÁÈÎ¿ ∞∂∂ ‰È·ÎÚ›ÓoÓÙ·È ÛÂ ÂÓ‰oÂÁÎÂÊ·ÏÈÎ‹ Î·È
˘·Ú·¯ÓoÂÈ‰‹ ·ÈÌoÚÚ·Á›·, ·oÙÂÏo‡Ó ÂÚ›o˘ Ùo
20% ÙˆÓ ∞∂∂ Î·È oÊÂ›ÏoÓÙ·È ÛÂ Ï¤Ù˘ÓÛË, ·ÓÂ˘-
Ú˘ÛÌ·ÙoÂÈ‰‹ ‰È¿Ù·ÛË Î·È Ú‹ÍË Ùo˘ ÙoÈ¯ÒÌ·Ùo˜
ÙˆÓ ÌÈÎÚÒÓ ·ÁÁÂ›ˆÓ. ∞ÓÂÍ·ÚÙ‹Ùˆ˜ ˘oÙ‡o˘, ÛÙËÓ

·ıoÁ¤ÓÂÈ· ÙˆÓ ∞∂∂ Ë ·ıËÚˆÌ¿ÙˆÛË Î·Ù¤¯ÂÈ ÎÂ-
ÓÙÚÈÎfi ÚfiÏo, Î·Ù¿ Û˘Ó¤ÂÈ· ‰Â Î·È oÈ ·Ú¿ÁoÓÙÂ˜
o˘ ÙËÓ Úo¿Áo˘Ó. OÈ Úo‰È·ıÂÛÈÎo› ·˘Ùo› ·Ú¿-
ÁoÓÙÂ˜ ÎÈÓ‰‡Óo˘ ÙˆÓ ∞∂∂ ÂÚÈÏ·Ì‚¿Óo˘Ó ÌË ÙÚo-
ooÈ‹ÛÈÌo˘˜ (ËÏÈÎ›·, Ê‡Ïo, ÂıÓÈÎfiÙËÙ·, oÈÎoÁÂ-
ÓÂÈ·Îfi ÈÛÙoÚÈÎfi) ÌÂ ÛËÌ·ÓÙÈÎfiÙÂÚo ÙË ÌÂÁ¿ÏË ËÏÈ-
Î›· Î·È ÙÚoooÈ‹ÛÈÌo˘˜ (·ÚÙËÚÈ·Î‹ ˘¤ÚÙ·ÛË,
Û·Î¯·ÚÒ‰Ë˜ ‰È·‚‹ÙË˜, Î¿ÓÈÛÌ·, Î·Ú‰È·Î¤˜ ·-
ı‹ÛÂÈ˜, ÛÙ¤ÓˆÛË ÙˆÓ Î·ÚˆÙ›‰ˆÓ, ÚoËÁËı¤ÓÙ·
¶π∂, ˘ÂÚoÌoÎ˘ÛÙÂ˚Ó·ÈÌ›·, Î.¿) ÌÂ ÛËÌ·ÓÙÈÎfiÙÂ-
Úo ÙËÓ ·ÚÙËÚÈ·Î‹ ˘¤ÚÙ·ÛË (∞À)1-3.
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Ÿˆ˜ Â›Ó·È ÁÓˆÛÙfi Ë ∞À ÏfiÁˆ ÙË˜ Û˘ÛÙËÌ·-
ÙÈÎ‹˜ Â›‰Ú·Û‹˜ ÙË˜ ÛÙ· ·ÁÁÂ›·, ¤¯ÂÈ ˆ˜ Û˘Ó¤ÂÈ·
‰È¿ÊoÚÂ˜ ÂÈÏoÎ¤˜ ·fi Ù· ÏÂÁfiÌÂÓ· fiÚÁ·Ó·-ÛÙfi-
¯o˘˜ ÌÂÙ·Í‡ ÙˆÓ oo›ˆÓ Î·È o ÂÁÎ¤Ê·Ïo˜. Œ¯ÂÈ
Ì¿ÏÈÛÙ· ·o‰ÂÈ¯ıÂ› fiÙÈ Ë ˘¤ÚÙ·ÛË ·oÙÂÏÂ› ÛÙË
Ì¤ÛË Î·È ÌÂÁ¿ÏË ËÏÈÎ›· ÙoÓ Î˘Ú›·Ú¯o ·Ú¿ÁoÓÙ·
ÎÈÓ‰‡Óo˘ ÙfiÛo ÁÈ· Ù· ÈÛ¯·ÈÌÈÎ¿ fiÛo Î·È ÁÈ· Ù· ·È-
ÌoÚÚ·ÁÈÎ¿ ∞∂∂ (¤ˆ˜ 70% Û˘ÓoÏÈÎ¿, ÂÓÒ ÂÚ›o˘
80% ÛÂ ·ÈÌoÚÚ·ÁÈÎ¿), ÂÓ ·ÓÙÈı¤ÛÂÈ ÌÂ Ùo ¤ÌÊÚ·Á-
Ì· Ùo˘ Ì˘oÎ·Ú‰›o˘ ÛÙo oo›o ÚˆÙ·Ú¯ÈÎfi ÚfiÏo
‰È·‰Ú·Ì·Ù›˙ÂÈ Ë ˘ÂÚÏÈÈ‰·ÈÌ›·. ŒÙÛÈ Û‡ÌÊˆÓ·
ÌÂ Ù· ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ÌÂÁ¿ÏˆÓ ÂÈ‰ËÌÈoÏoÁÈÎÒÓ ÌÂ-
ÏÂÙÒÓ (Framingham, MRFIT, PROCAM, Î.¿) Ë
∞À ·˘Í¿ÓÂÈ ÙoÓ Î›Ó‰˘Óo AEE 7 ÊoÚ¤˜ Î·È ÙoÓ Î›Ó-
‰˘Óo ı·Ó¿Ùo˘ ·fi ∞∂∂ 6 ÊoÚ¤˜, ÂÓÒ ·fi ÛÙÂÊ·-
ÓÈ·›· ÓfiÛo 3 ÊoÚ¤˜. ∂Í¿ÏÏo˘ ·ÎfiÌË Î·È ÌÈÎÚ¤˜ ·˘-
Í‹ÛÂÈ˜ ÙË˜ ·ÚÙËÚÈ·Î‹˜ ›ÂÛË˜ (∞¶) ¿Óˆ ·fi Ùo
Ê˘ÛÈoÏoÁÈÎfi ÌoÚo‡Ó Ó· ·˘Í‹Ûo˘Ó ˘ÂÚ‚oÏÈÎ¿
ÙoÓ Î›Ó‰˘Óo ÁÈ· ∞∂∂. ∞Ó·Ê¤ÚÂÙ·È ¯·Ú·ÎÙËÚÈÛÙÈ-
Î¿ fiÙÈ ·ÛıÂÓ‹˜ ÌÂ ™∞¶ 170 mmHg ÂÌÊ·Ó›˙ÂÈ 84%
ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚo Î›Ó‰˘Óo ÁÈ· ∞∂∂ ·’ fiÙÈ Î¿oÈo˜ ÌÂ
™∞¶ <140 mmHg4,5. 

∏ ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚË Û¯¤ÛË ∞À ÌÂ Ù· ∞∂∂ Û˘ÁÎÚÈÙÈ-
Î¿ ÌÂ ÙË ™¡, fiˆ˜ ÚoÎ‡ÙÂÈ Î·È ·fi Ùo ÌÂÁ·Ï‡-
ÙÂÚo fiÊÂÏo˜ (40% ¤Ó·ÓÙÈ ÌfiÏÈ˜ 14%) o˘ ·Ú·ÙË-
Ú‹ıËÎÂ ÛÙÈ˜ ÌÂÏ¤ÙÂ˜ ıÂÚ·Â˘ÙÈÎ‹˜ ·Ú¤Ì‚·ÛË˜ ÙË˜
∞À ‰˘Ó·ÙfiÓ Ó· ·o‰oıÂ› ÛÙo fiÙÈ Ù· ∞∂∂ Â›Ó·È Û˘-
¯ÓfiÙÂÚ· ÛÙo˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤Óo˘˜ ÛÙo˘˜ oo›o˘˜ Î·È Ë
Û˘¯ÓfiÙËÙ· ÙË˜ ∞À Â›Ó·È oÏ‡ ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚË, Î·ıÒ˜
Î·È ÛÙo ·ıÚoÈÛÙÈÎfi fiÊÂÏo˜ o˘ ÚoÎ‡ÙÂÈ ÁÈ· Ù·
∞∂∂ ·fi ÙËÓ Û‡Á¯ÚoÓË ÌÂ›ˆÛË ÌÂ ÙËÓ ·ÁˆÁ‹ ÙË˜
™¡, ¿ÏÏˆÓ Î·Ú‰È·ÎÒÓ ·ı‹ÛÂˆÓ Î·È ÙË˜ ·ıËÚo-
ÛÎÏ‹Ú˘ÓÛË˜-·ıËÚoıÚfiÌ‚ˆÛË˜ ÙˆÓ ÌÂÁ¿ÏˆÓ ·Á-
ÁÂ›ˆÓ. ∞ÓÙ›ıÂÙ· Ùo ÌÈÎÚfiÙÂÚo fiÊÂÏo˜ o˘ ·Ú·ÙË-
Ú‹ıËÎÂ ÌÂ ÙËÓ ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎ‹ ·ÁˆÁ‹ ÛÙË ™¡ ‰˘Ó·-
ÙfiÓ Ó· ·o‰oıÂ› ÛÙËÓ oÏ˘·Ú·ÁoÓÙÈÎ‹ Ê‡ÛË ÙË˜
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™¡, o˘ Û˘Û¯ÂÙ›˙ÂÙ·È ÛÙÂÓfiÙÂÚ· ·’ fiÙÈ Ù· ∞∂∂ ÌÂ
oÏÏ·Ïo‡˜ ·Ú¿ÁoÓÙÂ˜ ÎÈÓ‰‡Óo˘ (˘ÂÚ¯oÏËÛÙÂ-
ÚoÏ·ÈÌ›·, Î¿ÓÈÛÌ·, ˘ÂÚÙÚoÊ›· ·ÚÈÛÙÂÚ¿˜ ÎoÈÏ›-
·˜, Ù·¯˘Î·Ú‰›·), Î·ıÒ˜ Î·È ÛÙËÓ ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚË Â›-
ÙˆÛË ÛÙË ™¡ ·ÓÂÈı˘Ì‹ÙˆÓ ÂÓÂÚÁÂÈÒÓ ÙË˜ ·ÓÙÈ-
¸ÂÚÙ·ÛÈÎ‹˜ ·ÁˆÁ‹˜ o˘ ÂÍo˘‰ÂÙÂÚÒÓo˘Ó ÂÓ Ì¤ÚÂÈ
Ùo ÚoÎ‡ÙoÓ fiÊÂÏo˜ (ËÏÂÎÙÚoÏ˘ÙÈÎ¤˜ ‰È·Ù·Ú·¯¤˜,
‰˘ÛÏÈÈ‰·ÈÌ›·, ·ÓÙ›ÛÙ·ÛË ÛÙËÓ ÈÓÛo˘Ï›ÓË)6-8.

∏ Â›ÙˆÛË ÙˆÓ ∞∂∂ ·˘Í¿ÓÂÙ·È ·Ó¿ÏoÁ· ÌÂ
ÙË ™∞¶ Î·È ÙË ¢∞¶ Î·Ù¿ ÙÚfio ÁÚ·ÌÌÈÎfi, Û˘ÓÂ¯‹
Î·È ·ÓÂÍ¿ÚÙËÙo. ŒÙÛÈ ÛÙoÈ¯Â›· ·fi ÙË ÌÂÏ¤ÙË
Framingham ¤‰ÂÈÍ·Ó, fiÙÈ o Û¯ÂÙÈÎfi˜ Î›Ó‰˘Óo˜ ÂÌ-
Ê¿ÓÈÛË˜ ∞∂∂ ÛÙ· ˘ÂÚÙ·ÛÈÎ¿ ¿ÙoÌ· ‹Ù·Ó 1,9 ÛÂ
Û‡ÁÎÚÈÛË ÌÂ Ù· ÓoÚÌoÙ·ÛÈÎ¿ Î·È fiÙÈ Ùo 60% ÙˆÓ
∞∂∂ ÛÙo˘˜ ˘ÂÚÙ·ÛÈÎo‡˜ ·Ó‹Î·Ó ÛÙËÓ Î·ÙËÁoÚ›·
ÙˆÓ ·ıËÚoıÚoÌ‚ˆÙÈÎÒÓ ÂÌÊÚ¿ÎÙˆÓ. ∂›ÛË˜, fiÙÈ
·ÎfiÌË Î·È ·˘Í‹ÛÂÈ˜ ÙË˜ ∞¶ ÛÙ· fiÚÈ· ÙË˜ ˘„ËÏ‹˜
Ê˘ÛÈoÏoÁÈÎ‹˜ ∞¶, ‰ËÏ·‰‹ ™∞¶ ·fi 130 ÛÂ 139
mmHg Î·È ¢∞¶ ·fi 85 ÛÂ 89 mmHg Û˘Ó‰¤oÓÙ·È
ÌÂ ·‡ÍËÛË Ùo˘ Û˘ÓoÏÈÎo‡ ÎÈÓ‰‡Óo˘ ÁÈ· Î·Ú‰È·Á-
ÁÂÈ·Î‹ ÓfiÛo Û˘ÌÂÚÈÏ·Ì‚·ÓoÌ¤Óo˘ Ùo˘ ∞∂∂, Î·-
Ù¿ 2,5 ÊoÚ¤˜, ·Ú·Ù‹ÚËÛË ÌÂ È‰È·›ÙÂÚË ÛËÌ·Û›·
‰Â‰oÌ¤Óo˘ fiÙÈ ¿Óˆ ·fi Ùo ‹ÌÈÛ˘ fiÏˆÓ ÙˆÓ ∞∂∂
ÛËÌÂÈÒÓoÓÙ·È ÛÂ ¿ÙoÌ· o˘ Â›Ó·È ÓoÚÌoÙ·ÛÈÎ¿ ‹
¤¯o˘Ó ‹È· ˘¤ÚÙ·ÛË. ∆¤Ïo˜, fiÙÈ Ë ·˘ÍËÌ¤ÓË ∞¶
ÙˆÓ ÌÂÛËÏ›ÎˆÓ ·˘Í¿ÓÂÈ ÙoÓ Î›Ó‰˘Óo ÁÈ· ∞∂∂ ÛÙ·
ËÏÈÎÈˆÌ¤Ó· ¿ÙoÌ·9-11. ∂›ÛË˜ ÛÙË ÌÂÏ¤ÙË Ùo˘ Ro
chester12 Ë ˘¤ÚÙ·ÛË ‚Ú¤ıËÎÂ Ó· ÂÓ¤¯ÂÈ ÙÂÙÚ·Ï¿-
ÛÈo Î›Ó‰˘Óo ÂÎ‰‹ÏˆÛË˜ ∞∂∂ ÂÓÒ ÛÙË ÌÂÏ¤ÙË
PROCAM (Prospective Cardiovascular Munster
study)13 Ë Â›ÙˆÛË ∞∂∂ ‚Ú¤ıËÎÂ 2,4 ÊoÚ¤˜ ˘„Ë-
ÏfiÙÂÚË ÛÂ ¿ÙoÌ· ÌÂ ÈÛÙoÚÈÎfi ˘¤ÚÙ·ÛË˜.

π‰È·›ÙÂÚË ¤ÌÊ·ÛË ‰›‰ÂÙ·È ·fi ÙËÓ ‰ÈÂıÓ‹ ‚È-
‚ÏÈoÁÚ·Ê›· ÛÙË Û˘Û¯¤ÙÈÛË ÙˆÓ ∞∂∂ ÌÂ ÙË Û˘ÛÙo-
ÏÈÎ‹ ˘¤ÚÙ·ÛË, ‰Â‰oÌ¤ÓË˜ ÙË˜ ÛËÌ·Û›·˜ o˘ ·o-
ÎÙ¿ ÌÂ ÙËÓ ‰˘Û·Ó¿ÏoÁË ·‡ÍËÛ‹ ÙË˜ Ë ™∞¶ ÛÂ Û¯¤-
ÛË ÌÂ ÙË ¢∞¶ ÌÂÙ¿ ÙË Ì¤ÛË ËÏÈÎ›·. ∏ ·˘ÍËÌ¤ÓË
™∞¶ ¤¯ÂÈ ·o‰ÂÈ¯ıÂ›, fiÙÈ ·˘Í¿ÓÂÈ ÙoÓ Î›Ó‰˘Óo ÂÌ-
Ê¿ÓÈÛË˜ ∞∂∂, Â›ÙÂ Û˘Óo‰Â‡ÂÙ·È ·fi ·‡ÍËÛË ÙË˜
¢∞¶, Â›ÙÂ ÂÌÊ·Ó›˙ÂÙ·È ˆ˜ ÌÂÌoÓˆÌ¤ÓË Û˘ÛÙoÏÈÎ‹
˘¤ÚÙ·ÛË È‰È·›ÙÂÚ· ÛÙ· ËÏÈÎÈˆÌ¤Ó· ¿ÙoÌ·. ŒÙÛÈ
ÌÂÌoÓˆÌ¤ÓË ·‡ÍËÛË ÙË˜ ™∞¶ ·ÎfiÌË Î·È Î·Ù¿ 10-
14 mmHg ·˘Í¿ÓÂÈ Ùo Û¯ÂÙÈÎfi Î›Ó‰˘Óo ∞∂∂ ¤ˆ˜
Î·È 40%, ÂÓÒ ÁÂÓÈÎ¿ ˘oÏoÁ›˙ÂÙ·È fiÙÈ ÛÂ ËÏÈÎÈˆ-
Ì¤Óo˘˜ ÌÂ ÌÂÌoÓˆÌ¤ÓË Û˘ÛÙoÏÈÎ‹ ˘¤ÚÙ·ÛË Ë Â›-
ÙˆÛË Ùo˘ ∞∂∂ Â›Ó·È 2-4 ÊoÚ¤˜ ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚË ·’
fiÙÈ ÛÂ ÓoÚÌoÙ·ÛÈÎo‡˜14-17. ™ÙË ÌÂÏ¤ÙË PROCAM13

‰È·ÈÛÙÒıËÎÂ ÛËÌ·ÓÙÈÎ‹ Û˘Û¯¤ÙÈÛË ÙË˜ Â›ÙˆÛË˜
ÙˆÓ ∞∂∂ ·Ó¿ÏoÁ· ÌÂ Ù· Â›Â‰· ÙË˜ ™∞¶. ŒÙÛÈ
¿ÙoÌ· ÌÂ ™∞¶ >140 mmHg ·Úo˘Û›·Û·Ó 5Ï¿-
ÛÈo Î›Ó‰˘Óo Û˘ÁÎÚÈÙÈÎ¿ ÌÂ Ù· ¿ÙoÌ· o˘ Â›¯·Ó

™∞¶<120 mmHg, ÂÓÒ ·ÎfiÌË Î·È Ù· ¿ÙoÌ· o˘
Û‡ÌÊˆÓ· ÌÂ ÙÈ˜ o‰ËÁ›Â˜ ÙË˜ WHO Â›¯·Ó ™∞¶ Ì¤-
Û· ÛÙ· ·o‰ÂÎÙ¿ fiÚÈ· ÙˆÓ 121-140 mmHg ·Úo˘-
Û›·Û·Ó ÙÚÈÏ¿ÛÈo Î›Ó‰˘Óo ÂÌÊ¿ÓÈÛË˜ ∞∂∂. ™˘-
Û¯¤ÙÈÛË ÙË˜ ·˘ÍËÌ¤ÓË˜ ™∞¶, ·ÏÏ¿ ·ÎfiÌË Î·È ÙË˜
˘„ËÏ‹˜ Ê˘ÛÈoÏoÁÈÎ‹˜ ™∞¶ ‰È·ÈÛÙÒÓÂÙ·È Î·È ·fi
Ù· ÛÙoÈ¯Â›· ÙË˜ ∞ÌÂÚÈÎ·ÓÈÎ‹˜ ∂ıÓÈÎ‹˜ ∂ÈıÂÒÚË-
ÛË˜ ÀÁÂ›·˜ Î·È ∆ÚoÊ›ÌˆÓ (¡ational ∏ealth and
¡utrition Survey)18 . ∞ÏÏ¿ Î·È ÛÂ fiÙÈ ·ÊoÚ¿ ÙË
¢∞¶, ˘oÏoÁ›˙ÂÙ·È fiÙÈ ÁÈ· Î¿ıÂ ·‡ÍËÛË ·˘Ù‹˜ Î·-
Ù¿ 7,5 mmHg, o Î›Ó‰˘Óo˜ ÁÈ· ∞∂∂ ‰ÈÏ·ÛÈ¿˙ÂÙ·È
Î·È ÛÙ· ‰‡o Ê‡Ï·. ∂È‚Â‚·›ˆÛË ÙË˜ È‰È·›ÙÂÚË˜
Û¯¤ÛË˜ ÙË˜ ¢∞¶ ÌÂ Ù· ∞∂∂ ÛÂ Û¯¤ÛË Î·È ÌÂ ÙË
Û˘ÁÎÚÈÙÈÎ¿ ÌÈÎÚfiÙÂÚË ÛËÌ·Û›· ÙË˜ ¢∞¶ ÛÙËÓ Úfi-
ÎÏËÛË ÛÙÂÊ·ÓÈ·›ˆÓ Û˘Ì‚·Ì¿ÙˆÓ, ¤¯o˘ÌÂ ÛÂ Û˘Á-
ÎÂÓÙÚˆÙÈÎ‹ ÌÂÙ··Ó¿Ï˘ÛË 14 ÌÂÏÂÙÒÓ Ë oo›· ¤‰ÂÈ-
ÍÂ fiÙÈ ÂÓÒ Ë ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ ¢∞¶ Î·Ù¿ 5-6 mmHg Úo-
Î·ÏÂ› ÌÂ›ˆÛË ÙˆÓ ÌË ı·Ó·ÙËÊfiÚˆÓ ∞∂∂ Î·Ù¿
42%, Ë ÌÂ›ˆÛË ÙˆÓ ı·Ó·ÙËÊfiÚˆÓ Î·È ÌË ÛÙÂÊ·ÓÈ-
·›ˆÓ ÂÂÈÛo‰›ˆÓ ¤ÊÙ·ÛÂ ÌfiÏÈ˜ Ùo 14% 19,20. ∞ÓÙ›-
ıÂÙ· ÌÂ ÙË ™∞¶ Ë ÛËÌ·Û›· ÙË˜ Û¯¤ÛË˜ ÌÂÙ·Í‡ ÙË˜
¢∞¶ Î·È Ùo˘ ÎÈÓ‰‡Óo˘ ∞∂∂ ÂÍ·ÛıÂÓÂ› ÌÂ ÙËÓ ·‡-
ÍËÛË ÙË˜ ËÏÈÎ›·˜, ÏfiÁˆ ÙË˜ ÁÓˆÛÙ‹˜ ·‡ÍËÛË˜ ÙË˜
‰È·ÊoÚÈÎ‹˜ ›ÂÛË˜ (Pulse Pressure, ™∞¶ ÌÂ›oÓ
¢∞¶) ÛÙo˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤Óo˘˜, ÂÓÒ È‰È·›ÙÂÚË ÛËÌ·Û›·
Û’ ·˘Ùo‡˜ ·oÎÙ¿ Î·È Ë ÌÂÌoÓˆÌ¤ÓË ™∞¶. ŒÙÛÈ
ÛÙË ÌÂÙ··Ó¿Ï˘ÛË Prospective Studies Collabora-
tion o Û¯ÂÙÈÎfi˜ Î›Ó‰˘Óo˜ ÂÎ‰‹ÏˆÛË˜ ∞∂∂ ÁÈ· ÙÈ˜
oÌ¿‰Â˜ ËÏÈÎÈÒÓ <45, 45-64 Î·È >64 ÂÙÒÓ ˘oÏoÁ›-
ÛıËÎÂ, fiÙÈ ·Ó¿ÏoÁ· ÌÂ ÙËÓ ·‡ÍËÛË ÙˆÓ ÙÈÌÒÓ ÙË˜
¢∞¶ ·˘Í¿ÓÂÙ·È ¤ˆ˜ Ùo ‰ÂÎ·Ï¿ÛÈo ÛÂ ¿ÙoÌ· <45
ÂÙÒÓ, ÏÈÁfiÙÂÚo, ‰ËÏ·‰‹ ¤ˆ˜ Ùo ÂÓÙ·Ï¿ÛÈo, ÛÂ
¿ÙoÌ· 45-64 ÂÙÒÓ Î·È ÌfiÓo ¤ˆ˜ Ùo ‰ÈÏ¿ÛÈo ÛÂ
¿ÙoÌ· >64 ÂÙÒÓ21,22.

∏ ÛËÌ·Û›· ÙË˜ ˘¤ÚÙ·ÛË˜ ˆ˜ ·Ú¿ÁoÓÙ· ÎÈÓ-
‰‡Óo˘ ·˘ÍËÌ¤ÓË˜ Û˘¯ÓfiÙËÙ·˜ ÂÌÊ¿ÓÈÛË˜ ∞∂∂,
·o‰ÂÈÎÓ‡ÂÙ·È Î·È ·ÓÙ›ÛÙÚoÊ· ·fi ÙË ÛËÌ·ÓÙÈÎ‹
ÌÂ›ˆÛË ÙfiÛo ÙˆÓ ·ÈÌoÚÚ·ÁÈÎÒÓ fiÛo Î·È ÙˆÓ ÈÛ¯·È-
ÌÈÎÒÓ ∞∂∂, o˘ ·Ú·ÙËÚ‹ıËÎÂ ÌÂ ÙË Û˘ÛÙËÌ·ÙÈÎ‹
ıÂÚ·Â›· ÙË˜ ∞À Î·È ÙÈ˜ Úofi‰o˘˜ ÛÙË ıÂÚ·Â›·
·˘Ù‹ Î·Ù¿ Ù· ÙÂÏÂ˘Ù·›· ¯ÚfiÓÈ·, ·ÏÏ¿ Î·È ÌÂ ÙËÓ
·ÁˆÁ‹ ˘ÁÂ›·˜ Ùo˘ ÏËı˘ÛÌo‡ ÁÈ· ÙË ÌÂ›ˆÛË ÙË˜
ÚfiÛÏË„Ë˜ ¿Ï·Ùo˜ Î·È ·ÏÎofiÏ, ÙË ‰È·Îo‹ Ùo˘ Î·-
Ó›ÛÌ·Ùo˜ Î·È ÙËÓ ·ÓÙÈÌÂÙÒÈÛË ÙË˜ ·¯˘Û·ÚÎ›·˜.
∆ËÓ ·oÙÂÏÂÛÌ·ÙÈÎfiÙËÙ· ÙˆÓ ÌË Ê·ÚÌ·ÎÂ˘ÙÈÎÒÓ
·ÚÂÌ‚¿ÛÂˆÓ ÂÎÙfi˜ ·fi ÙÈ˜ ÂÈ‰ËÌÈoÏoÁÈÎ¤˜ ·-
Ú·ÙËÚ‹ÛÂÈ˜ Î·Ù¤ÁÚ·„·Ó Î·È ÌÂÏ¤ÙÂ˜ fiˆ˜ Ë
TONE (Trial Of Non-pharmacologic interventions
in the Elderly) ‹ Ë ÌÂÏ¤ÙË Trial of Modest Salt
Restriction of Older People23-25.
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∞ƒ∆∏ƒπ∞∫∏ À¶∂ƒ∆∞™∏ ∫∞π O•À ∞∂∂

∏ ·ÓÙÈÌÂÙÒÈÛË ÙË˜ ∞À ÛÙo˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ
∞∂∂ ÂÌÊ·Ó›˙ÂÈ È‰È·ÈÙÂÚfiÙËÙÂ˜. ŒÙÛÈ ÂÓÒ ÛÙo oÍ‡
¤ÌÊÚ·ÁÌ· Ùo˘ Ì˘oÎ·Ú‰›o˘ ÂÍ·Ú¯‹˜ ÂÈ‰ÈÒÎÂÙ·È Ë
Ú‡ıÌÈÛË ÙË˜ ∞¶ ÛÙ· Ê˘ÛÈoÏoÁÈÎ¿ Â›Â‰·, ÛÙo o-
Í‡ ∞∂∂ Ë ∞À ·ÓÙÈÌÂÙˆ›˙ÂÙ·È ÛÙËÓ ÌÂÓ ˘ÂÚoÍÂ›·
Ê¿ÛË ÌfiÓo fiÙ·Ó ˘ÂÚ‚Â› Û˘ÁÎÂÎÚÈÌ¤Ó· ˘„ËÏ¿ fi-
ÚÈ·, ÛÙË Û˘Ó¤¯ÂÈ· ‰Â ÂÈ‰ÈÒÎÂÙ·È Úoo‰Â˘ÙÈÎ¿ Ë
‚·ıÌÈ·›· ÌÂ›ˆÛ‹ ÙË˜ ÛÙo Ê˘ÛÈoÏoÁÈÎfi. ª›· ·ÓÙÈ-
‰Ú·ÛÙÈÎ‹ ·‡ÍËÛË ÙË˜ ∞¶ ·Úo˘ÛÈ¿˙ÂÙ·È Û˘¯Ó¿
·Ì¤Ûˆ˜ ÌÂÙ¿ ÙËÓ ÂÎ‰‹ÏˆÛË Ùo˘ ∞∂∂, Ë oo›· Â›-
Ó·È ·Ó·ÁÎ·›· ÁÈ· ÙËÓ Î·Ï‡ÙÂÚË ·ÈÌ¿ÙˆÛË ÙˆÓ ÛÙÂ-
ÓˆÌ¤ÓˆÓ ·ÁÁÂ›ˆÓ Î·È ÙË˜ ·Ú¿ÏÂ˘ÚË˜ Î˘ÎÏoÊo-
Ú›·˜ Î·È ÙËÓ ·oÎ·Ù¿ÛÙ·ÛË ÙË˜ ·ÈÌ·ÙÈÎ‹˜ Úo‹˜
ÛÙËÓ ÎÚ›ÛÈÌË ÁÈ· ÙËÓ ¤ÎÙ·ÛË ÙË˜ ‚Ï¿‚Ë˜ ÈÛ¯·ÈÌo‡-
Û· Á‡Úˆ ·fi Ùo ¤ÌÊÚ·ÎÙo «Ï˘ÎoÊˆÙÈÎ‹» ÂÚÈo¯‹
(penumbra). ∏ ·Ú¯ÈÎ‹ ·˘Ù‹ ·‡ÍËÛË ÙË˜ ∞¶ o˘
Â›Ó·È ÂÓÙoÓfiÙÂÚË ÛÙo˘˜ ˘ÂÚÙ·ÛÈÎo‡˜ ·’ fiÙÈ
ÛÙo˘˜ ÓoÚÌoÙ·ÛÈÎo‡˜ ‰˘Ó·ÙfiÓ Ó· ÌÂÈÒÓÂÙ·È ·˘Ùfi-
Ì·Ù· ÙÈ˜ ÂfiÌÂÓÂ˜ ËÌ¤ÚÂ˜. ∏ ·Úo‰ÈÎ‹ ·ÓÙÈ‰Ú·-
ÛÙÈÎ‹ ·˘Ù‹ ·‡ÍËÛË ÙË˜ ∞¶ Û˘Ì‚·›ÓÂÈ ‰ÈfiÙÈ ÏfiÁˆ
Î·Ù¿ÚÁËÛË˜ ÙË˜ ÂÁÎÂÊ·ÏÈÎ‹˜ ·˘ÙoÚÚ‡ıÌÈÛË˜ ÛÙËÓ
ÂÚÈo¯‹ Ùo˘ ÂÌÊÚ¿ÎÙo˘, Â¤Ú¯ÂÙ·È ¿ÌÂÛË ÂÍ¿ÚÙË-
ÛË ÙË˜ ·ÈÌ¿ÙˆÛË˜ ·fi Ùo Â›Â‰o ÙË˜ Û˘ÛÙËÌ·ÙÈ-
Î‹˜ ∞¶. º˘ÛÈoÏoÁÈÎ¿ Ë ÂÁÎÂÊ·ÏÈÎ‹ ·ÈÌ·ÙÈÎ‹ Úo‹
(55 ml/100g/min) Â›Ó·È ÛÙ·ıÂÚ‹ ÛÂ ¤Ó· Â›Â‰o Ì¤-
ÛË˜ ∞¶ 60-140 mmHg (ÌÂÙ·ÙoÈ˙fiÌÂÓo Úo˜ Ù· ¿-
Óˆ ÛÙo˘˜ ˘ÂÚÙ·ÛÈÎo‡˜, ¤ˆ˜ 180 mmHg), Â›Â‰o
o˘ ˆ˜ ÂÎ Ùo‡Ùo˘ Ú¤ÂÈ Ó· ˘ÂÚ‚·›ÓÂÈ Ë Û˘ÛÙËÌ·-
ÙÈÎ‹ ∞¶, ÒÛÙÂ Ó· ·oÊÂ˘¯ıÂ› Â¤ÎÙ·ÛË ÙË˜ ÂÁÎÂ-
Ê·ÏÈÎ‹˜ ‚Ï¿‚Ë˜ ÛÙËÓ ˘ÂÚoÍÂ›· Ê¿ÛË Ùo˘ ∞∂∂. 

§fiÁˆ ÙË˜ ·o˘Û›·˜ Û¯ÂÙÈÎÒÓ ÌÂÏÂÙÒÓ ‰ÂÓ ˘-
¿Ú¯o˘Ó Û·Ê‹ ‰Â‰oÌ¤Ó· ÁÈ· ÙËÓ È‰·ÓÈÎ‹ ·ÓÙÈÌÂ-
ÙÒÈÛË ÙË˜ ∞À ÛÙËÓ oÍÂ›· Ê¿ÛË Ùo˘ ∞∂∂. °ÂÓÈÎ¿
Ë ∞ÌÂÚÈÎ·ÓÈÎ‹ ∂Ù·ÈÚÂ›· À¤ÚÙ·ÛË˜ (∞∏∞) Û˘-
ÛÙ‹ÓÂÈ ÛÙËÓ ˘ÂÚoÍÂ›· Ê¿ÛË Ùo˘ ∞∂∂ (¤ˆ˜ ÙËÓ 3Ë

ËÌ¤Ú· ·fi Ùo ÂÂÈÛfi‰Èo) ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ ∞¶ fiÙ·Ó Ë
∞¶ ˘ÂÚ‚·›ÓÂÈ Ù· 220/120 mmHg, ÂÓÒ ÛÙËÓ ∂˘-
ÚÒË Ë European Stroke Initiative (EUSI) Î·ıÒ˜
Î·È Ë °ÂÚÌ·ÓÈÎ‹ ∂Ù·ÈÚÂ›· À¤ÚÙ·ÛË˜ Û˘ÛÙ‹Óo˘Ó
ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ ∞¶ fiÙ·Ó Ù· Â›Â‰¿ ÙË˜ ˘ÂÚ‚·›Óo˘Ó
Ù· 200/110 mmHg. ∏ ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ ∞¶ Ì¿ÏÈÛÙ· Ú¤-
ÂÈ Ó· Â›Ó·È ‚Ú·‰Â›· ÌÂ ÛÙfi¯o Â›Â‰· fi¯È <160/
90 mmHg ÂÓÒ ÂÈı˘ÌËÙ¿ Â›Ó·È Ù· Â›Â‰· ∞¶
160-180/90-110 mmHg ·Ó¿ÏoÁ· ÌÂ ÙËÓ ‡·ÚÍË ‹
ÌË ÈÛÙoÚÈÎo‡ ∞À. ∞ÈÌo‰˘Ó·ÌÈÎ¿ ÛËÌ·ÓÙÈÎ¤˜ ÛÙÂ-
ÓÒÛÂÈ˜ ÙˆÓ Î·ÚˆÙ›‰ˆÓ ‹ ·oÊÚ¿ÍÂÈ˜ Ú¤ÂÈ Ó·
·oÎÏÂ›oÓÙ·È ÚÈÓ ·fi ÙËÓ ¤Ó·ÚÍË ÙË˜ ·ÓÙÈ¸ÂÚ-
Ù·ÛÈÎ‹˜ ıÂÚ·Â›·˜ ÛÙË Ê¿ÛË ·˘Ù‹. øÛÙfiÛo Ë ∞¶
Ú¤ÂÈ Ó· ÌÂÈÒÓÂÙ·È ÂÚÈÛÛfiÙÂÚo ÛÙ· ·ÈÌoÚÚ·ÁÈ-

Î¿ ∞∂∂ ‹ ÂÊfiÛoÓ ·˘Ùfi ··ÈÙÂ›Ù·È ·fi Û˘Ó˘¿Ú-
¯o˘ÛÂ˜ oÍÂ›Â˜ Î·Ú‰È·Î¤˜ Î·Ù·ÛÙ¿ÛÂÈ˜ (O∂ª,
Î·Ú‰È·Î‹ ·ÓÂ¿ÚÎÂÈ·), ‰È·¯ˆÚÈÛÙÈÎfi ·ÓÂ‡Ú˘ÛÌ·
·oÚÙ‹˜, oÍÂ›· ÓÂÊÚÈÎ‹ ·ÓÂ¿ÚÎÂÈ· (O¡∞) Î·È o-
ÍÂ›· ˘ÂÚÙ·ÛÈÎ‹ ÂÁÎÂÊ·Ïo¿ıÂÈ·. ¶·Úo˘Û›· ÙÈ-
ÌÒÓ ∞¶ >185/110 mmHg Î·Ù¿ Ùo ÂÂÈÛfi‰Èo ·o-
ÙÂÏÂ› ·ÓÙ¤Ó‰ÂÈÍË ÁÈ· ÙË ¯oÚ‹ÁËÛË ıÚoÌ‚oÏ˘ÙÈÎ‹˜
·ÁˆÁ‹˜. µ·ÛÈÎ¿ fiÏ· Ù· ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎ¿ Ê¿ÚÌ·Î·
ÚÒÙË˜ ÂÈÏoÁ‹˜ ÂÓ‰Â›ÎÓ˘ÓÙ·È, ÂÊfiÛoÓ ÙËÚo‡Ó ÙÈ˜
·Ú·¿Óˆ Úo¸oı¤ÛÂÈ˜, ·oÊÂ‡ÁÂÙ·È ÁÈ· ·Ú¿-
‰ÂÈÁÌ· Ë ¯oÚ‹ÁËÛË ÓÈÊÂ‰È›ÓË˜ ˘oÁÏˆÛÛ›ˆ˜ Ïfi-
Áˆ ÙË˜ ·fiÙoÌË˜ ÙÒÛË˜ ÙË˜ ∞¶ o˘ ÌoÚÂ› Ó·
ÚoÎ·Ï¤ÛÂÈ, ÂÓÒ Û˘ÓÈÛÙÒÓÙ·È Ê¿ÚÌ·Î· ÌÂ oÌ·Ï‹
¤Ó·ÚÍË ‰Ú¿ÛË˜. ∏ ·Ú¯ÈÎ‹ ‰oÛoÏoÁ›· Ú¤ÂÈ Ó· Â›-
Ó·È ¯·ÌËÏ‹ ‰ÈfiÙÈ Ì›· Ù·¯Â›· ÙÒÛË ÙË˜ ∞¶
(>25%) ‰˘Ó·ÙfiÓ Ó· ÚoÎ·Ï¤ÛÂÈ ÎÚ›ÛÈÌË ÌÂ›ˆÛË
ÙË˜ ÂÁÎÂÊ·ÏÈÎ‹˜ ·ÈÌ·ÙÈÎ‹˜ Úo‹˜ ÛÙËÓ ÂÚÈo¯‹ Ùo˘
ÂÌÊÚ¿ÎÙo˘ Î·È ˆ˜ ÂÎ Ùo‡Ùo˘ Â¤ÎÙ·Û‹ Ùo˘. ™Â Â-
Â›Áo˘ÛÂ˜ Î·Ù·ÛÙ¿ÛÂÈ˜ ˆ˜ ‰fiÎÈÌ· Ê¿ÚÌ·Î· ·Ó·-
Ê¤ÚoÓÙ·È ÌÂÙ·Í‡ ¿ÏÏˆÓ ·Ó¿ÏoÁ· Î·È ÌÂ ÙÈ˜ ÂÈÌ¤-
Úo˘˜ ·ÓÙÂÓ‰Â›ÍÂÈ˜, ·fi Ùo ÛÙfiÌ· Ë ¯oÚ‹ÁËÛË Ùo˘
·-ª∂∞ Î·ÙoÚ›ÏË˜ (6,25-12,5 mg ˘oÁÏˆÛÛ›ˆ˜)
ÂÓÒ ÂÓ‰oÊÏÂ‚›ˆ˜ Ë ¯oÚ‹ÁËÛË Ùo˘ ·/‚- ·Ó·ÛÙoÏ¤·
Ï·‚ËÙ·ÏfiÏË˜ (20-80 mg bolus ‹ 2 mg/min ÛÂ ÛÙ¿-
Á‰ËÓ ¤Á¯˘ÛË), Ùo˘ ÎÂÓÙÚÈÎo‡ Û˘Ì·ıoÏ˘ÙÈÎo‡ ÎÏo-
ÓÈ‰›ÓË˜ (4 amp ÙˆÓ 0,15 mg/1ml ÛÂ 500ml oÚo‡
ÛÙ¿Á‰ËÓ ÛÂ Úo‹ 20 ÛÙ·ÁfiÓÂ˜/ÏÂÙfi, ‰ËÏ. ÛÂ 8 Â-
Ú›o˘ ÒÚÂ˜ ‹ ˘o‰oÚ›ˆ˜ ‹ ÂÓ‰oÌ˘˚ÎÒ˜ 0,075-0,15
mg ·Ó¿ 3-5 ÒÚÂ˜) ‹ Î·È ÙˆÓ ·ÁÁÂÈo‰È·ÛÙ·ÏÙÈÎÒÓ
ÓÈÙÚoÁÏ˘ÎÂÚ›ÓË˜ (5-100 Ìg/kg/min) Î·È ÓÈÙÚoÚˆÛ-
ÛÈÎo‡ (0,25-10 Ìg/kg/min), ˘fi Û˘ÓÂ¯‹ ·Ú·ÎoÏo‡-
ıËÛË ÙË˜ ∞¶. ª¤ÙÚÈ· ∞À (160-179/105-114 mmHg)
ıÂÚ·Â‡ÂÙ·È Ùo ÚÒÙoÓ 1-2 Â‚‰oÌ¿‰Â˜ ÌÂÙ¿ Ùo Â-
ÂÈÛfi‰Èo ÌÂ ÛÙfi¯o ÙËÓ Úoo‰Â˘ÙÈÎ‹ ÌÂ›ˆÛË ÛÙo
Ê˘ÛÈoÏoÁÈÎfi (<140/90 mmHg ‹ <130/85 mmHg
ÛÂ ™¢, ÓÂÊÚo¿ıÂÈ· Î·È Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Îfi ÈÛÙoÚÈÎfi)
(¶›Ó. 1) 26-30. ∏ ÂÈÏoÁ‹ ÙË˜ Î·Ù¿ÏÏËÏË˜ ·ÁˆÁ‹˜
ÂÚÈÏ·Ì‚¿ÓÂÈ 24ˆÚË ‰È·Ù‹ÚËÛË Ê˘ÛÈoÏoÁÈÎÒÓ ÙÈ-
ÌÒÓ ∞¶, ÌÂ ¤ÌÊ·ÛË ÙÈ˜ ÚÒÙÂ˜ Úˆ˚Ó¤˜ ÒÚÂ˜ ÌÂÙ¿
ÙËÓ ¤ÁÂÚÛË ·fi ÙoÓ ‡Óo (‹ Î·È ÌÂÙ¿ ÙoÓ ÌÂÛËÌÂ-
ÚÈ·Ófi ‡Óo), ÏfiÁˆ ÙË˜ ÁÓˆÛÙ‹˜ ·fiÙoÌË˜ ÎÈÚÎ¿-
‰È·˜ ·‡ÍËÛË˜ ÙË˜ ∞¶ o˘ ÂÓ¤¯ÂÈ ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚo Î›Ó-
‰˘Óo ÂÎ‰‹ÏˆÛË˜ Î·Ú‰È·ÎÒÓ Û˘Ì‚·Ì¿ÙˆÓ Î·È
∞∂∂. ∂›ÛË˜ Ú¤ÂÈ Ó· ·oÊÂ‡ÁÂÙ·È Ë ˘ÂÚ‚oÏÈ-
Î‹ ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ ∞¶ Î·Ù¿ ÙË ‰È¿ÚÎÂÈ· Ùo˘ ‡Óo˘ o˘
‰˘Ó·ÙfiÓ Ó· Û˘ÓÂ¿ÁÂÙ·È Î›Ó‰˘Óo ıÚoÌ‚ˆÙÈÎo‡
ÂÂÈÛo‰›o˘ ÛÙo˘˜ ˘ÂÚÙ·ÛÈÎo‡˜ ·ÛıÂÓÂ›˜31-33. 

∆È˜ ·Ú·¿Óˆ ÁÂÓÈÎ¤˜ ·Ú¯¤˜ ·ÎoÏo˘ıo‡ÌÂ
Î·È ÂÌÂ›˜ ÛÙËÓ ÎÏÈÓÈÎ‹ Ì·˜ ÌÂ ÙË ‰È·ÊoÚ¿ fiÙÈ «·-
ÓÂ¯fiÌ·ÛÙÂ» ÏÈÁfiÙÂÚo ˘„ËÏ¤˜ ÙÈÌ¤˜ ∞¶, Ú·ÎÙÈÎ‹
o˘ Ê·›ÓÂÙ·È fiÙÈ ·ÎoÏo˘ıÂ›Ù·È Î·È ÁÂÓÈÎfiÙÂÚ· ÛÙË
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¯ÒÚ· Ì·˜. ŒÙÛÈ ·Ú¤Ì‚·ÛË ÁÈ· ÂÏ¿ÙÙˆÛË ÙË˜ ∞¶
¤ˆ˜ ÙËÓ 3Ë ËÌ¤Ú· ÂÈ¯ÂÈÚÂ›Ù·È ÂÊfiÛoÓ Ë ∞¶ ÂÌÌ¤-
ÓÂÈ ÛÂ Â›Â‰· >165/100 mmHg ÛÂ ·ÛıÂÓÂ›˜ ¯ˆÚ›˜
ÈÛÙoÚÈÎfi ∞À Î·È >185/110 mmHg ÛÂ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ
ÈÛÙoÚÈÎfi ∞À34.

∞ƒ∆∏ƒπ∞∫∏ À¶∂ƒ∆∞™∏ ∫∞π ¶ƒø∆O°∂-
¡∏™ ¶ƒ√§∏æ∏ ∞∂∂

™ÙËÓ ÚˆÙoÁÂÓ‹ ÚfiÏË„Ë ÙˆÓ ∞∂∂ o˘ ·-
ÊoÚ¿ ÂÚ›o˘ ÛÙo 70% fiÏˆÓ ÙˆÓ ∞∂∂ (50% ·fi
Ù· oo›· ÛÂ ¿ÙoÌ· >75 ÂÙÒÓ), Ë ÛËÌ·Û›· ÙË˜ ·o-
ÙÂÏÂÛÌ·ÙÈÎ‹˜ ·ÓÙÈÌÂÙÒÈÛË˜ ÙË˜ ∞À Â›Ó·È ·Ó·ÌÊÈ-
Û‚‹ÙËÙË. Ÿˆ˜ ¤¯ÂÈ ·o‰ÂÈ¯ıÂ› ·fi Î·Ï¿ ÂÏÂÁ¯fi-
ÌÂÓÂ˜ ÎÏÈÓÈÎ¤˜ ÌÂÏ¤ÙÂ˜ ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎ‹ ·ÁˆÁ‹ Î·-
Ù¿ Ì¤Ûo fiÚo 2-5 ÂÙÒÓ o‰ËÁÂ› ÛÂ ÌÂ›ˆÛË ÙˆÓ ı·Ó·-
ÙËÊfiÚˆÓ Î·È ÌË ∞∂∂ Î·Ù¿ 40%. 

∏ ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ Â›ÙˆÛË˜ ÙˆÓ ∞∂∂ ÌÂ ÙËÓ ·-
ÓÙÈ˘ÂÚÙ·ÛÈÎ‹ ıÂÚ·Â›· ÙÂÎÌËÚÈÒıËÎÂ ÛÂ ÌÂÁ¿-
ÏÂ˜ ÎÏÈÓÈÎ¤˜ ÌÂÏ¤ÙÂ˜ ·Ú¤Ì‚·ÛË˜. ∏ ÚˆÙoÁÂÓ‹˜
·˘Ù‹ ÚfiÏË„Ë ·o‰Â›¯ıËÎÂ ·ÎfiÌË Î·È ÌÂ ÙËÓ ·-
ÁˆÁ‹ ÙË˜ ‹È·˜ ˘¤ÚÙ·ÛË˜ ÛÙË ÌÂÏ¤ÙË MRC (Me-
dical Research Council Trial of treatment of mild
hypertension)35 ÌÂ ÚoÚ·ÓoÏfiÏË Î·È ıÂÈ·˙È‰ÈÎfi
‰Èo˘ÚËÙÈÎfi, ÛÙË ÌÂÏ¤ÙË CAPPP (Captopril Preven-

tion Project)36 Î·È ÛÙË ÌÂÏ¤ÙË ∏O∆ (Hypertension
Optimal Treatment)37 ÌÂ ÊÂÏo‰È›ÓË. ∂›ÛË˜ ·o-
‰Â›¯ıËÎÂ ÛÙo˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤Óo˘˜ ÛÙË ÌÂÏ¤ÙË EWPHE
(European Working Party on High blood pressure
in the Elderly trial)38ÌÂ ‰Èo˘ÚËÙÈÎ¿, ÛÙË ÌÂÏ¤ÙË
MRC Older (Medical Research Council Trial of
treatment of hypertension in Older adults)39 ÌÂ
‰Èo˘ÚËÙÈÎ¿ Î·È ·ÙÂÓoÏfiÏË, ÛÙË ÌÂÏ¤ÙË STOP-Hy-
pertension (Swedish Trial in Old Patients with Hy-
pertension)40 ÌÂ ‰Èo˘ÚËÙÈÎ¿ Î·È ‚-·oÎÏÂÈÛÙ¤˜
(ÛÙËÓ oo›· ·Ú·ÙËÚ‹ıËÎÂ Ë ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚË ÂÏ¿ÙÙˆ-
ÛË ∞∂∂, 47%) Î·È ÛÙË ÌÂÏ¤ÙË STONE (Shaghai
Trial of Nifedipe in the Elderly)41.

OÈ ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓoÈ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ˘¤ÚÙ·ÛË ·ÓÙÈÌÂ-
Ùˆ›˙oÓÙ·È Û˘¯Ó¿ ‰‡ÛÎoÏ· Î·È ‚Ú›ÛÎoÓÙ·È ÛÂ ˘„Ë-
Ïfi Î›Ó‰˘Óo Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Îo‡ Û˘Ì‚¿Ì·Ùo˜ fiˆ˜
∞∂∂ ‹ O∂ª, ·Êo‡ Ë ËÏÈÎ›· ·fi ÌfiÓË ÙË˜ Â›Ó·È
¤Ó·˜ ·ÓÂÍ¿ÚÙËÙo˜ ·Ú¿ÁoÓÙ·˜ ÎÈÓ‰‡Óo˘ Î·Ú‰È·Á-
ÁÂÈ·Î‹˜ ÓoÛËÚfiÙËÙ·˜. ™Ùo˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤Óo˘˜ ÌÂ ∞À
oÈ ÙÈÌ¤˜ ∞¶ Â›Ó·È Û˘ÁÎÚÈÙÈÎ¿ ˘„ËÏfiÙÂÚÂ˜ Î·È ÂÌ-
Ê·Ó›˙o˘Ó Â˘Ú‡ÙÂÚÂ˜ ‰È·Î˘Ì¿ÓÛÂÈ˜, Ë ÌÂÌoÓˆÌ¤ÓË
™∞¶ Î·È Ë ·Ï·ÙoÂ˘·ÈÛıËÛ›· Â›Ó·È Û˘¯Ó¤˜, Ù· ·-
ÓÙ·Ó·ÎÏ·ÛÙÈÎ¿ Ùo˘ ·˘ÙfiÓoÌo˘ ÓÂ˘ÚÈÎo‡ Â›Ó·È ‰È·-
Ù·Ú·ÁÌ¤Ó·, ˘¿Ú¯ÂÈ Ù¿ÛË ÁÈ· oÚıoÛÙ·ÙÈÎ‹ Î·È ÌÂ-
Ù·ÁÂ˘Ì·ÙÈÎ‹ ˘fiÙ·ÛË, ·Ú·ÙËÚo‡ÓÙ·È ‰oÌÈÎ¤˜ Î·È
ÏÂÈÙo˘ÚÁÈÎ¤˜ ÌÂÙ·‚oÏ¤˜ ÛÙËÓ Î·Ú‰È¿ Î·È ÛÙËÓ Î˘-
ÎÏoÊoÚ›·, oÈ ÂÈÏoÎ¤˜ ·fi Ù· fiÚÁ·Ó· ÛÙfi¯o˘˜ Â›-
Ó·È Û˘ÓËı¤ÛÙÂÚÂ˜, Û˘Ó˘¿Ú¯o˘Ó Î·È ¿ÏÏÂ˜ ·ı‹-
ÛÂÈ˜ o˘ ··ÈÙo‡Ó ıÂÚ·Â›· [Û˘¯Ó¿ ÌÂ Ê¿ÚÌ·Î·
fiˆ˜ Ù· ª™∞º (ÌË ÛÙÂÚÔÂÈ‰‹ ·ÓÙÈÊÏÂÁÌÔÓÒ‰Ë)
o˘ ·˘Í¿Óo˘Ó ÙËÓ ∞¶] ‹ ÂÈ‚¿ÏÏo˘Ó ÙËÓ ÙÚoo-
o›ËÛË ÙË˜ ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎ‹˜ ·ÁˆÁ‹˜. OÈ ·ÓÂÈı‡-
ÌËÙÂ˜ ÂÓ¤ÚÁÂÈÂ˜ Â›Ó·È Û˘¯ÓfiÙÂÚÂ˜ Î·È ‚·Ú‡ÙÂÚÂ˜
Î·È Ë Û˘ÌÌfiÚÊˆÛË Â›Ó·È ‰˘ÛÎoÏfiÙÂÚË, È‰›ˆ˜ fiÙ·Ó
˘¿Ú¯ÂÈ oÏ˘Ê·ÚÌ·Î›·, ÌÂ ·oÙ¤ÏÂÛÌ· ÏfiÁˆ ÙˆÓ
È‰È·ÈÙÂÚoÙ‹ÙˆÓ ·˘ÙÒÓ Ë ∞À Û˘¯Ó¿ Ó· ˘oıÂÚ·-
Â‡ÂÙ·È ÛÙo˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤Óo˘˜. ÀoÏoÁ›˙ÂÙ·È fiÙÈ 5
¯ÚfiÓÈ· ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎ‹˜ ıÂÚ·Â›·˜ ÛÂ 1000 ËÏÈÎÈ-
ˆÌ¤Óo˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ ·Ó·Ì¤ÓÂÙ·È Ó· ÚoÏ¿‚ÂÈ 103
Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Î¿ Û˘Ì‚¿Ì·Ù· ÛÂ Û‡ÁÎÚÈÛË ÌÂ 18 Ù¤-
ÙoÈ· Û˘Ì‚¿Ì·Ù· ÛÂ ÌÂÛ‹ÏÈÎÂ˜ ˘ÂÚÙ·ÛÈÎo‡˜26,27,42-

44. ∆o ÚfiÁÚ·ÌÌ· EISBERG (Evaluation and In-
terventions for Systolic Blood pressure Elevation
Regional and Global) ÛÂ 7 ¯ÒÚÂ˜ ¤‰ÂÈÍÂ, fiÙÈ ÌfiÓo
ÛÙo 50-70% ÙˆÓ ıÂÚ·Â˘oÌ¤ÓˆÓ ·ÛıÂÓÒÓ ÂÏ¤Á¯Â-
Ù·È Ë ∞À, ÂÓÒ ·ÎfiÌË ÏÈÁfiÙÂÚo (40%) Ë ÌÂÌoÓˆÌ¤-
ÓË Û˘ÛÙoÏÈÎ‹ ∞À. ∆o Úfi‚ÏËÌ· ÂÈÙÂ›ÓÂÙ·È ÛÙo˘˜
ËÏÈÎÈˆÌ¤Óo˘˜, ·Êo‡ Û˘¯Ó¿ Û’ ·˘Ùo‡˜ oÈ ÁÈ·ÙÚo›
¯ÚËÛÈÌooÈo‡Ó ÌfiÓo ÙË ¢∞¶ ˆ˜ o‰ËÁfi ÙË˜ ıÂÚ·-
Â›·˜, ·ÏÏ¿ Î·È ı¤Ùo˘Ó ˘„ËÏfiÙÂÚÂ˜ ÙÈÌ¤˜ ÛÙfi¯o˘˜
∞¶ ·’ fiÙÈ ÛÙo˘˜ ÓÂfiÙÂÚo˘˜. ∂ÓÒ ·fi ·Ï·ÈfiÙÂ-
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¶›Ó·Î·˜ 1. AÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎ‹ ıÂÚ·Â›· ÛÙËÓ ÔÍÂ›· Ê¿ÛË ÙÔ˘
AEE. ™˘ÛÙ¿ÛÂÈ˜ ÙË˜ European Stroke Initiative ÛÂ Û˘Ó‰˘·-
ÛÌfi ÌÂ ÙË˜ °ÂÚÌ·ÓÈÎ‹˜ EÙ·ÈÚÂ›·˜ Y¤ÚÙ·ÛË˜ (ŒÎ‰ÔÛË 2000)

• °ÂÓÈÎ¿ ‰ÂÓ ··ÈÙÂ›Ù·È ·Ú¤Ì‚·ÛË ÌÂ›ˆÛË˜ ÙˆÓ ˘„ËÏÒÓ
ÙÈÌÒÓ A¶.

• H A¶ ·Ú¯ÈÎ¿ ÌÂÈÒÓÂÙ·È ÌfiÓÔ fiÙ·Ó ‰È·ÙËÚÂ›Ù·È ÙÈ˜ ÚÒ-
ÙÂ˜ 2-3 ËÌ¤ÚÂ˜ >200/110 mmHg. MÂÈÒÓÂÙ·È ÂÚÈÛÛfiÙÂ-
ÚÔ ÛÙË ·ÈÌÔÚÚ·Á›· AEE ‹ ÂÊfiÛÔÓ Û˘Ó˘¿Ú¯Ô˘Ó ÔÍÂ›Â˜
Î·Ú‰È·Î¤˜ Î·Ù·ÛÙ¿ÛÂÈ˜, ONA ‹ ˘ÂÚÙ·ÛÈÎ‹ ÂÁÎÂÊ/¿-
ıÂÈ·.

• ™Â ÂÂ›ÁÔ˘ÛÂ˜ Î·Ù·ÛÙ¿ÛÂÈ˜ ¯ÔÚ‹ÁËÛË ÎÏÔÓÈ‰›ÓË˜ iv ÛÙ¿-
Á‰ËÓ.

• H ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ A¶ Ú¤ÂÈ Ó· Â›Ó·È ‚Ú·‰Â›· ÌÂ ¯·ÌËÏ¤˜
‰fiÛÂÈ˜ ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎÒÓ Î·È fi¯È <160/90 mmHg. EÈı˘-
ÌËÙ¿ Â›Â‰· 160-180/90-100 mmHg ·Ó¿ÏÔÁ· ÌÂ ÙËÓ
‡·ÚÍË ‹ ÌË ÈÛÙÔÚÈÎÔ‡ AY.

• AÈÌÔ‰˘Ó·ÌÈÎ¿ ÛËÌ·ÓÙÈÎ¤˜ ÛÙÂÓÒÛÂÈ˜ ‹ ·ÔÊÚ¿ÍÂÈ˜ ÙˆÓ
Î·ÚˆÙ›‰ˆÓ Û˘ÓÂÎÙÈÌÒÓÙ·È ÚÈÓ ÙËÓ ¤Ó·ÚÍË ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·-
ÛÈÎ‹˜ ·ÁˆÁ‹˜ (Doppler ECHO).

• M¤ÙÚÈ· AY (160-179/105-114 mmHg) ıÂÚ·Â‡ÂÙ·È ÙÔ
ÚÒÙÔÓ 1-2 Â‚‰ÔÌ¿‰Â˜ ÌÂÙ¿ ÙÔ ÂÂÈÛfi‰ÈÔ. ™Ùfi¯Ô˜ ÚÔÔ-
‰Â˘ÙÈÎ‹ ÌÂ›ˆÛË ÛÙÔ Ê˘ÛÈÔÏÔÁÈÎfi (<140/90 ‹ <130/85
mmHg ÛÂ ™¢, ÓÂÊÚÔ¿ıÂÈ· Î·È Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Îfi ÈÛÙÔÚÈÎfi).

• AÔÊ˘Á‹ ÔÚıÔÛÙ·ÙÈÎÒÓ Ê·ÈÓÔÌ¤ÓˆÓ.
• ™Â ™A¶ <120 mmHg ·‡ÍËÛË A¶ ÌÂ ·‡ÍËÛË ÙÔ˘ ÂÓ‰·Á-

ÁÂÈ·ÎÔ‡ fiÁÎÔ˘ Î·È Î·Ù¿ ÂÚ›ÙˆÛË ¯ÔÚ‹ÁËÛË ÓÔÚÂÈÓÂ-
ÊÚ›ÓË˜.



ÚÂ˜ ·Ú·ÙËÚ‹ÛÂÈ˜ ÂıÂˆÚÂ›Ùo fiÙÈ Ë ‰Ú·ÛÙÈÎ‹ ÌÂ›ˆ-
ÛË ÙË˜ ∞¶ ÛÂ ËÏÈÎÈˆÌ¤Óo˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜, È‰›ˆ˜ ÙË˜
¢∞¶ <70 mmHg Û˘Ó‰¤ÂÙo (ÌÂ Û¯¤ÛË Ù‡o˘ Î·-
Ì‡ÏË˜ J) ÌÂ ·˘ÍËÌ¤Óo Î›Ó‰˘Óo Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·ÎÒÓ
Û˘Ì‚·Ì¿ÙˆÓ Î·È ∞∂∂, Ë ÌÂÏ¤ÙË ∏O∆ Î·È Ë ÌÂÏ¤-
ÙË Ùo˘ Rotterdam ¤‰ÂÈÍ·Ó fiÙÈ Ë ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ ¢∞¶
Î¿Ùˆ ·fi 80 Î·È Ì¤¯ÚÈ 65 mmHg Â›Ó·È ·ÛÊ·Ï‹˜.
øÛÙfiÛo Ê·›ÓÂÙ·È Ó· ˘¿Ú¯ÂÈ Û˘ÌÊˆÓ›·, fiÙÈ ÏfiÁˆ
ÙË˜ ·Ú·ÙËÚËıÂ›Û·˜ ·‡ÍËÛË˜ ÙˆÓ ∞∂∂, ·ÏÏ¿ Î·È
ÙË˜ Û˘ÓoÏÈÎ‹˜ (Û˘ÌÂÚÈÏ·Ì‚·ÓoÌ¤ÓË˜ ÙË˜ ÌË Î·Ú-
‰È·ÁÁÂÈ·Î‹˜) ıÓËÛÈÌfiÙËÙ·˜ ÛÂ oÏ‡ ¯·ÌËÏ¿ Â›Â-
‰· ¢∞¶, o ıÂÚ·Â˘ÙÈÎfi˜ ÛÙfi¯o˜ «fiÛo ¯·ÌËÏfiÙÂÚ·
ÙfiÛo Î·Ï‡ÙÂÚ·» ‰ÂÓ Â›Ó·È Ë È‰·ÓÈÎ‹ ÛÙÚ·ÙËÁÈÎ‹
ÛÙo˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤Óo˘˜, ÛÙo˘˜ oo›o˘˜ Ë ıÂÚ·Â›·
Ì¿ÏÏoÓ ı· Ú¤ÂÈ Ó· ÛÙo¯Â‡ÂÈ ÛÙË ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ ·˘-
ÍËÌ¤ÓË˜ ™∞¶ ¯ˆÚ›˜ oÏ‡ ÌÂÁ¿ÏË ÌÂ›ˆÛË ÙË˜
¢∞¶45-50.

∂Í¿ÏÏo˘ ÛËÌ·ÓÙÈÎ‹ ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ Â›ÙˆÛË˜
ÙˆÓ ∞∂∂ ·o‰Â›¯ıËÎÂ ÌÂ ÙË ıÂÚ·Â›· ÙË˜ ÌÂÌo-
ÓˆÌ¤ÓË˜ Û˘ÛÙoÏÈÎ‹˜ ˘¤ÚÙ·ÛË˜ Î·È Î·Ù¿ Û˘Ó¤ÂÈ·
Î·È ÙË˜ ·˘ÍËÌ¤ÓË˜ ‰È·ÊoÚÈÎ‹˜ ›ÂÛË˜ o˘ Û˘Ó˘-
¿Ú¯ÂÈ. ∏ ÌÂÏ¤ÙË SHEP (Systolic Hypertension in
the Elderly Program) ÛÂ ËÏÈÎÈˆÌ¤Óo˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜
(>60 ÂÙÒÓ) ÌÂ ÌÂÌoÓˆÌ¤ÓË Û˘ÛÙoÏÈÎ‹ ˘¤ÚÙ·ÛË
¤‰ÂÈÍÂ, fiÙÈ Ë ·ÁˆÁ‹ ÁÈ· 5 ¯ÚfiÓÈ· ÌÂ ‰Èo˘ÚËÙÈÎfi
(¯ÏˆÚoı·ÏÈ‰fiÓË) ‹/Î·È ‚-·oÎÏÂÈÛÙ‹ (·ÙÂÓoÏfi-
ÏË), ÌÂ›ˆÛÂ ÙË ™∞¶ Î·Ù¿ 12 mmHg Î·È ÙË ¢∞¶
Î·Ù¿ 4 mmHg ÌÂ ·ÓÙ›ÛÙoÈ¯Ë ÂÏ¿ÙÙˆÛË Ùo˘ ÎÈÓ‰‡-
Óo˘ ∞∂∂ Î·Ù¿ 35% ¤Ó·ÓÙÈ ÙË˜ oÌ¿‰·˜ placebo
(™∞¶ <160 mmHg ÌÂ›ˆÛË ∞∂∂ Î·Ù¿ 36%, o˘
ÌÂÙ·ÊÚ¿˙ÂÙ·È ÛÂ ÂÏ¿ÙÙˆÛË 30 ∞∂∂ ·Ó¿ 1000 ·-
ÛıÂÓÂ›˜ ÛÂ 5 ¤ÙË)51. ∏ ÌÂÏ¤ÙË Syst-Eur (Systolic
Hypertension in Europe Trial) Â›ÛË˜ ÛÂ ËÏÈÎÈˆÌ¤-
Óo˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ÌÂÌoÓˆÌ¤ÓË Û˘ÛÙoÏÈÎ‹ ˘¤ÚÙ·-
ÛË Î·È ·ÁˆÁ‹ ÌÂ ÙoÓ ‰È¸‰Úo˘ÚÈ‰ÈÓÈÎfi ·ÓÙ·ÁˆÓÈ-
ÛÙ‹ ·Û‚ÂÛÙ›o˘ ÓÈÙÚÂÓ‰È›ÓË ‹ Î·È Û˘ÌÏËÚˆÌ·ÙÈÎ¿
ÌÂ ·-ª∂∞ (ÂÓ·Ï·Ú›ÏË) Î·È ˘‰Úo¯ÏˆÚoıÂÈ·˙›‰Ë,
¤‰ÂÈÍÂ ·ÚfiÌoÈ· ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ÌÂ Û¯ÂÙÈÎ‹ ÌÂ›ˆÛË
ÙˆÓ ∞∂∂ Î·Ù¿ 42%. 52 ∏ ÌÂÏ¤ÙË Ì¿ÏÈÛÙ· ·˘Ù‹,
‰È·ÎfiËÎÂ ÚfiˆÚ· ÁÈ· ÏfiÁo˘˜ ‰ÂoÓÙoÏoÁ›·˜, ·-
ÎÚÈ‚Ò˜ ‰ÈfiÙÈ Ë ÚoÎ·Ù·ÚÎÙÈÎ‹ ·Ó¿Ï˘ÛË ÙˆÓ ·oÙÂ-
ÏÂÛÌ¿ÙˆÓ, ¤‰ÂÈÍÂ ¤Ó· ÛËÌ·ÓÙÈÎfi fiÊÂÏo˜ ÛÙËÓ Úfi-
ÏË„Ë ÙˆÓ ∞∂∂ ˘fi ·ÁˆÁ‹. ∞Ó¿ÏoÁ· ·oÙÂÏ¤ÛÌ·-
Ù· ÌÂ›ˆÛË˜ ÙˆÓ ∞∂∂ ÌÂ ÙËÓ ıÂÚ·Â›· ÙË˜ ÌÂÌoÓˆ-
Ì¤ÓË˜ Û˘ÛÙoÏÈÎ‹˜ ˘¤ÚÙ·ÛË˜ (Â›ÛË˜ ÌÂ ÓÈÙÚÂÓ‰È-
›ÓË) ÛÙËÓ ÚˆÙoÁÂÓ‹ ÚfiÏË„Ë ¤‰ÂÈÍÂ Î·È Ë ÌÂÏ¤-
ÙË Syst-China (Systolic Hypertension in China Tri-
al)53 ÛÙËÓ ¿ˆ ∞Ó·ÙoÏ‹. ∆¤Ïo˜ Ë Â˘Óo˚Î‹ Â›‰Ú·-
ÛË ÙË˜ ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎ‹˜ ·ÁˆÁ‹˜ ÛÙËÓ ÚˆÙoÁÂÓ‹
ÚfiÏË„Ë ÙˆÓ ∞∂∂ ÙÂÎÌËÚÈÒıËÎÂ Î·È ÛÙo˘˜ ‰È-
·‚ËÙÈÎo‡˜ ÌÂ ÙË ÌÂÏ¤ÙË UKPDS (United Kingdom

Prospective Diabetes Study)54.
∂ÓÒ oÈ ÎÏÈÓÈÎ¤˜ ÌÂÏ¤ÙÂ˜ ÙÂÎÌËÚ›ˆÛ·Ó ÁÂÓÈÎ¿

Ù· oÊ¤ÏË ÙË˜ ıÂÚ·Â›·˜ ÙË˜ ∞À ÛÙo˘˜ «ÓÂ·ÚfiÙÂ-
Úo˘˜» ËÏÈÎÈˆÌ¤Óo˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ (>60-65 ÂÙÒÓ), ÂÍ·-
ÎoÏo˘ıÂ› Ó· ·Ú·Ì¤ÓÂÈ ·ÓoÈÎÙfi Ùo ÂÚÒÙËÌ· ·-
Ó·ÊoÚÈÎ¿ ÌÂ ÙËÓ ¤Ó‰ÂÈÍË ıÂÚ·Â›·˜ ÙË˜ ˘¤ÚÙ·ÛË˜
ÛÙo˘˜ oÏ‡ ËÏÈÎÈˆÌ¤Óo˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ (>80 ÂÙÒÓ).
ªÂÙ·-·Ó¿Ï˘ÛË ÙˆÓ ÌÂÏÂÙÒÓ ·Ú¤Ì‚·ÛË˜ ÛÙo˘˜ ·-
ÛıÂÓÂ›˜ ·˘Ùo‡˜ ¤‰ÂÈÍÂ Ì›· ˘fi Úo¸oı¤ÛÂÈ˜ (Û¯Â-
ÙÈÎ¿ ÌÂ Ù· ·ÓÂÎÙ¿ fiÚÈ· ÙÒÛË˜ ÙË˜ ∞¶) ÌÂ›ˆÛË
ÙˆÓ ∞∂∂, ·ÏÏ¿ Î·È Ì›· ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚË Èı·ÓfiÙËÙ·
·˘ÍËÌ¤ÓË˜ Û˘ÓoÏÈÎ‹˜ ıÓËÛÈÌfiÙËÙ·˜. ¶ÚoÎÂÈÌ¤Óo˘
Ó· ‰ÈÂ˘ÎÚÈÓÈÛıÂ› o ÏfiÁo˜ oÊ¤Ïo˘˜/ÎÈÓ‰‡Óo˘ ÙË˜ ·-
ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎ‹˜ ·ÁˆÁ‹˜ ÛÙo˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ ·˘Ùo‡˜
‚Ú›ÛÎÂÙ·È ‹‰Ë ˘fi ÂÍ¤ÏÈÍË Ë 5ÂÙo‡˜ ‰È¿ÚÎÂÈ·˜ ÌÂ-
Ï¤ÙË HYVET (Hypertension in the Very Elderly
Trial), ÛÙËÓ oo›· ÂÎÙÈÌÒÓÙ·È Ù· ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ÙË˜
¯oÚ‹ÁËÛË˜ Û˘Ó‰˘·ÛÌo‡ ÌÈÎÚÒÓ ‰fiÛÂˆÓ Ùo˘ ·-
ª∂∞ ÂÚÈÓ‰oÚ›ÏË˜ Î·È Ùo˘ ‰Èo˘ÚËÙÈÎo‡ ÈÓ‰··-
Ì›‰Ë˜ ÛÂ Û‡ÁÎÚÈÛË ÌÂ placebo ÛÂ ·ÛıÂÓÂ›˜ >80
ÂÙÒÓ ÌÂ ∞¶ 160-199/90-109 mmHg ÛÂ Î·ıÈÛÙ‹ ı¤-
ÛË Î·È ™∞¶ >140 mmHg ÛÂ fiÚıÈ· ı¤ÛË. ◊‰Ë
ÈÏoÙÈÎ‹ oÌ¿‰· ÙË˜ ÌÂÏ¤ÙË˜ ·˘Ù‹˜ (HYVET pilot)
¤‰ÂÈÍÂ 35% Û¯ÂÙÈÎfi fiÊÂÏo˜ ÌÂÙ·Í‡ ÙˆÓ ‰‡o oÌ¿-
‰ˆÓ ÛÙoÓ ÚˆÙÂ‡oÓÙ· ÛÙfi¯o, ‰ËÏ·‰‹ ÙË ÌÂ›ˆÛË
ÙˆÓ ∞∂∂ ¯ˆÚ›˜ Ó· ÂÎÙÈÌËıÂ› fiÌˆ˜ o ‰Â˘ÙÂÚÂ‡ˆÓ
ÛÙfi¯o˜ ÙË˜ ÌÂÏ¤ÙË˜, o˘ ·ÊoÚ¿ ÙËÓ Î·Ú‰È·Î‹ Î·È
Û˘ÓoÏÈÎ‹ ıÓËÛÈÌfiÙËÙ·. ∂˘Óo˚Î¿ ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ·-
fi ÙËÓ ·ÓÙÈÌÂÙÒÈÛË ÙË˜ ˘¤ÚÙ·ÛË˜ ÛÙo˘˜ ˘ÂÚ‹-
ÏÈÎÂ˜ ¤‰ÂÈÍ·Ó Î·È Ù· ÚoÛÊ¿Ùˆ˜ ·Ó·ÎoÈÓˆı¤ÓÙ·
(2002) ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ÙË˜ ÌÂÏ¤ÙË˜ SCOPE o˘
·Ó·Ï‡oÓÙ·È ·Ú·Î¿Ùˆ55-57.

∞ƒ∆∏ƒπ∞∫∏ À¶∂ƒ∆∞™∏ ∫∞π ¢∂À∆∂ƒO-
°∂¡∏™ ¶ƒ√§∏æ∏ ∞∂∂

™ÙË ‰Â˘ÙÂÚoÁÂÓ‹ ÚoÊ‡Ï·ÍË ·ÛıÂÓÒÓ ÌÂ
∞∂∂ Ë ·ÓÙÈÌÂÙÒÈÛË ÙË˜ ∞À ·oÙÂÏÂ› ÚˆÙ·Ú¯ÈÎfi
Ì¤ÏËÌ·. øÛÙfiÛo ÛÂ ÂÚÈÛÛfiÙÂÚo˘˜ ·fi Ùo˘˜ ÌÈ-
Ûo‡˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ o˘ ¤¯o˘Ó ˘oÛÙÂ› ∞∂∂ Ë ∞À ‰ÂÓ
Ú˘ıÌ›˙ÂÙ·È Î·Ï¿. ™‡ÌÊˆÓ· ÌÂ ÙË ÌÂÙ·-·Ó¿Ï˘ÛË
INDANA Ù· ‰Â‰oÌ¤Ó· oÏÏÒÓ ÌÂÁ¿ÏˆÓ ÌÂÏÂÙÒÓ
ıÂÚ·Â˘ÙÈÎ‹˜ ·Ú¤Ì‚·ÛË˜ ÌÂ ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎ¿ ÂÌ-
Ê·Ó›˙o˘Ó Û¯ÂÙÈÎ‹ ÌÂ›ˆÛË Ùo˘ ÎÈÓ‰‡Óo˘ ÁÈ· Â·-
ÓÂÌÊ¿ÓÈÛË ∞∂∂ Î·Ù¿ 42%, ¤Ó· ·Ó¿ÏoÁo ‰ËÏ·‰‹
fiÊÂÏo˜ ÁÈ· ÙË ‰Â˘ÙÂÚoÁÂÓ‹ ÚfiÏË„Ë ÌÂ ·˘Ùfi ÙË˜
ÚˆÙoÁÂÓo‡˜5,58.

™˘ÁÎÂÎÚÈÌ¤Ó· ·fi ·Ï·ÈfiÙÂÚÂ˜ ‹‰Ë ÌÂÏ¤ÙÂ˜
fiˆ˜ Ë OÏÏ·Ó‰ÈÎ‹ Dutch-TIA (Dutch-Transient I-
shaemic Attack Trial)59 ÌÂ ·ÁˆÁ‹ ÌÂ ÙoÓ ‚-·o-
ÎÏÂÈÛÙ‹ ·ÙÂÓoÏfiÏË ÌÂÙ¿ ·fi ¶π∂ Î·È Ë PATS
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(Post-Stroke Antihypertensive Treatment Study)60

ÌÂ Ùo ‰Èo˘ÚËÙÈÎfi ÈÓ‰··Ì›‰Ë, Â›¯Â Ê·ÓÂ› Ë Â˘Óo˚Î‹
Â›‰Ú·ÛË ÙË˜ ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎ‹˜ ·ÁˆÁ‹˜ ÛÙËÓ ·o-
ÙÚo‹ Â·ÓÂÌÊ¿ÓÈÛË˜ ∞∂∂. ∂ÈÏ¤oÓ fiÌˆ˜ ·fi
‰È¿ÊoÚÂ˜ ÂÚÁ·Û›Â˜ ‰È·ÈÛÙÒıËÎÂ fiÙÈ oÚÈÛÌ¤ÓÂ˜ o-
Ì¿‰Â˜ ·ÓÙÈ˘ÂÚÙ·ÛÈÎÒÓ Ê·ÚÌ¿ÎˆÓ ·Úo˘ÛÈ¿˙o˘Ó
ÏÂoÓÂÎÙ‹Ì·Ù·, ¤Ó·ÓÙÈ ¿ÏÏˆÓ ·ÓÙÈ˘ÂÚÙ·ÛÈÎÒÓ ÛÙË
ÌÂ›ˆÛË ÙˆÓ ∞∂∂. ŒÙÛÈ Ë ÌÂÏ¤ÙË NORDIL (Nordic
Diltiazem Stydy)61 ¤‰ÂÈÍÂ ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚË ÌÂ›ˆÛË (Â-
Ú›o˘ 20 %) ÙË˜ ÂÌÊ¿ÓÈÛË˜ ∞∂∂ ˘fi ·ÁˆÁ‹ ÌÂ ÙoÓ
ÌË ‰È¸‰Úo˘ÚÈ‰ÈÓÈÎfi ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙ‹ ·Û‚ÂÛÙ›o˘ ‰ÈÏ-
ÙÈ·˙¤ÌË Û˘ÁÎÚÈÙÈÎ¿ ÌÂ Û˘Ì‚·ÙÈÎ‹ ·ÁˆÁ‹ ÌÂ ‚-·Ó·-
ÛÙoÏ¤· ‹/Î·È ‰Èo˘ÚËÙÈÎfi ·Ú¿ ÙËÓ ·Ó¿ÏoÁË ÌÂ›ˆ-
ÛË ÙË˜ ∞¶ Î·È Ùo ·ÚfiÌoÈo ·oÙ¤ÏÂÛÌ· ÛÙËÓ ÌÂ›-
ˆÛË ÙˆÓ Î·Ú‰È·ÎÒÓ ÂÂÈÛo‰›ˆÓ o˘ ·Ú·ÙËÚ‹ıË-
ÎÂ ÛÙÈ˜ ‰‡o oÌ¿‰Â˜. ∆o Â˘Óo˚ÎfiÙÂÚo ·˘Ùfi ·oÙ¤ÏÂ-
ÛÌ· ·o‰fiıËÎÂ ÛÙËÓ Èı·ÓÒ˜ ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚË Â˘·È-
ÛıËÛ›· ÙˆÓ ÂÁÎÂÊ·ÏÈÎÒÓ ·ÁÁÂ›ˆÓ ÛÙË ‰ÈÏÙÈ·˙¤ÌË
·fi ÂÎÂ›ÓË ÙˆÓ ÂÚÈÊÂÚÈÎÒÓ ·ÁÁÂ›ˆÓ.

ŸÛoÓ ·ÊoÚ¿ Ùo˘˜ ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙ¤˜ ·Û‚ÂÛÙ›o˘
¤¯o˘Ó ÂÎÊÚ·ÛıÂ› ·ÓÙÈÊ·ÙÈÎ¤˜ ·fi„ÂÈ˜ Û¯ÂÙÈÎ¿ ÌÂ
Ùo Â¿Ó, ·Ú¿ ÙËÓ ·Ó¿ÏoÁË ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ ∞¶, ˘Â-
Ú¤¯o˘Ó (‹ ˘oÏÂ›oÓÙ·È, È‰È·›ÙÂÚ· oÈ Ù·¯Â›·˜ ‰Ú¿-
ÛË˜) ¤Ó·ÓÙÈ ¿ÏÏˆÓ ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎÒÓ ÛÙËÓ ÚfiÏË„Ë
Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·ÎÒÓ ÂÂÈÛo‰›ˆÓ, Û˘ÌÂÚÈÏ·Ì‚·ÓoÌ¤-
ÓˆÓ ÙˆÓ ∞∂∂. ∂ÓÒ ˘ÂÚo¯‹ ÙˆÓ ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙÒÓ
·Û‚ÂÛÙ›o˘ ıÂˆÚËÙÈÎ¿ ı· ÌoÚo‡ÛÂ Ó· ˘oÛÙËÚÈ-
¯ıÂ› ·fi Ùo ÁÂÁoÓfi˜ fiÙÈ Ë ·Ú·ÙÂÈÓfiÌÂÓË ÂÁÎÂÊ·-
ÏÈÎ‹ ÈÛ¯·ÈÌ›· o‰ËÁÂ› ÛÂ ÌÂ›˙oÓ· ‰È·Ù·Ú·¯‹ ÙË˜
oÌoÈfiÛÙ·ÛË˜ Ùo˘ ·Û‚ÂÛÙ›o˘, ÙËÓ oo›· ·ÓÙ·ÁˆÓ›-
˙oÓÙ·È Ù· Ê¿ÚÌ·Î· ·˘Ù¿ ·oÙÚ¤oÓÙ·˜ ÙËÓ ÈÛ¯·È-
ÌÈÎ‹ ‚Ï¿‚Ë, Ù· ÎÏÈÓÈÎ¿ ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ÌÂÙ·-·Ó·Ï‡-
ÛÂˆÓ ‰ÂÓ ˘‹ÚÍ·Ó ÂÍ›Ûo˘ ÂÓı·ÚÚ˘ÓÙÈÎ¿. ŒÙÛÈ oÈ
Pahor Î·È Û˘Ó.62 ÛÙËÓ ÌÂÙ·-·Ó¿Ï˘Û‹ Ùo˘˜ ˘oÛÙË-
Ú›˙o˘Ó fiÙÈ ·˘Ùo› ˘oÏÂ›oÓÙ·È, ÂÓÒ oÈ Neal Î·È
Û˘Ó.63 Î·ıÒ˜ Î·È oÈ Staessen Î·È Û˘Ó.64 ÛÙË ÌÂÙ·-
ÁÂÓ¤ÛÙÂÚË ÌÂÙ·-·Ó¿Ï˘Û‹ Ùo˘˜, ıÂˆÚo‡Ó fiÙÈ oÈ ·-
ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙ¤˜ ·Û‚ÂÛÙ›o˘ ÂÌÊ·Ó›˙o˘Ó Ùo˘Ï¿¯ÈÛÙoÓ
›ÛË ˆÊ¤ÏÂÈ·. ∂›ÛË˜ Ë ÚfiÛÊ·ÙË ÌÂÙ·-·Ó¿Ï˘ÛË
ÙË˜ Cochrane Collaboration65 (47 ÌÂÏÂÙÒÓ ¯oÚ‹ÁË-
ÛË˜ ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙÒÓ ·Û‚ÂÛÙ›o˘ ÌÂÙ¿ ÈÛ¯·ÈÌÈÎfi
∞∂∂) ‰ÂÓ ¤‰ÂÈÍÂ Î¿oÈo ÛËÌ·ÓÙÈÎfi ÎÏÈÓÈÎ¿ ÏÂo-
Ó¤ÎÙËÌ· ÙˆÓ Ê·ÚÌ¿ÎˆÓ ·˘ÙÒÓ. ∆¤Ïo˜ Î·È Ë ÌÂÏ¤-
ÙË INSIGHT (International Nifedipine GITS Stu-
dy: Intervention as a Goal in Hypertension Ttreat-
ment)66 ÛÂ ·ÛıÂÓÂ›˜ ˘„ËÏo‡ ÎÈÓ‰‡Óo˘ (Û˘Ó‡·ÚÍË
™¢, ™¡, Î·Ó›ÛÌ·Ùo˜ ‹ ˘ÂÚo˘ÚÈ¯·ÈÌ›·˜), ËÏÈÎ›·˜
55-80 ÂÙÒÓ ÌÂ ∞¶>150/90 ‹ ·ÌÈÁÒ˜ ™∞¶ >160
mmHg, ¤‰ÂÈÍÂ ·ÚfiÌoÈ· ·oÙÂÏÂÛÌ·ÙÈÎfiÙËÙ· ÛÙË
ÌÂ›ˆÛË ÙˆÓ ∞∂∂ ÙË˜ ·ÁˆÁ‹˜ ÌÂ ÓÈÊÂ‰È›ÓË (ÌoÚÊ‹
‚Ú·‰Â›·˜ ·o‰¤ÛÌÂ˘ÛË˜) Û˘ÁÎÚÈÙÈÎ¿ ÌÂ ‰Èo˘ÚËÙÈ-

Î¿ (Û˘Ó‰˘·ÛÌfi ˘‰Úo¯ÏˆÚoıÂÈ·˙›‰Ë˜ Î·È ·ÌÈÏoÚ›-
‰Ë˜). ™˘ÁÎÂÎÚÈÌ¤Ó· ‰ÂÓ ·Ú·ÙËÚ‹ıËÎÂ ÛËÌ·ÓÙÈÎ‹
‰È·ÊoÚ¿ ÛÙË ÌÂ›ˆÛË ÙˆÓ ∞∂∂ ÛÙÈ˜ ‰‡o oÌ¿‰Â˜.
¶·Ú¿ Ù·‡Ù· Ê·›ÓÂÙ·È Ó· ˘¿Ú¯ÂÈ Î¿oÈ· ·o‰o¯‹
ÁÈ· Û¯ÂÙÈÎ‹ ˘ÂÚo¯‹ ÙˆÓ Ê·ÚÌ¿ÎˆÓ ·˘ÙÒÓ Ùo˘Ï¿-
¯ÈÛÙoÓ ¤Ó·ÓÙÈ ÙË˜ Û˘Ì‚·ÙÈÎ‹˜ ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎ‹˜ ·-
ÁˆÁ‹˜ (‰Èo˘ÚËÙÈÎ¿ Î·È ‚-·Ó·ÛÙoÏÂ›˜), ÂÈ‰ÈÎ¿ ÛÙËÓ
ÚoÊ‡Ï·ÍË ·fi ∞∂∂, ·ÓÙ›ıÂÙ· ÌÂ ÙË ÌÈÎÚfiÙÂÚË
ÚoÊ‡Ï·ÍË o˘ ·Ú¤¯o˘Ó ·fi ÛÙÂÊ·ÓÈ·›· Û˘Ì‚¿-
Ì·Ù·60-67.

∞¡∆πÀ¶∂ƒ∆∞™π∫∞ ¶OÀ ¢ƒOÀ¡ ™∆O
™À™∆∏ª∞ ƒ∂¡π¡∏™ ∞°°∂πO∆∂¡™π¡∏™
∫∞π ∞∂∂ 

∆ÂÏÂ˘Ù·›· Â˘ÚÂ›· ¤ÚÂ˘Ó· Á›ÓÂÙ·È Û¯ÂÙÈÎ¿ ÌÂ
ÙËÓ ˘ÂÚo¯‹ ÙˆÓ ·-ª∂∞ Î·È ÙˆÓ ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙÒÓ
ÙË˜ ·ÁÁÂÈoÙÂÓÛ›ÓË˜ II ÛÙËÓ ‰Â˘ÙÂÚoÁÂÓ‹ ÚfiÏË„Ë
ÙˆÓ ∞∂∂ ÏfiÁˆ ÙË˜ ÚoÛÙ·ÙÂ˘ÙÈÎ‹˜ ‰Ú¿ÛË˜ Ùo˘˜
ÂÓ¿ÓÙÈ· ÛÙÈ˜ ÂÈ‚Ï·‚Â›˜ ÂÈ‰Ú¿ÛÂÈ˜ ÙË˜ ·ÁÁÂÈoÙÂÓ-
Û›ÓË˜ ππ, ÂÎÙfi˜ ·fi Ù· ·ÁÁÂ›· Î·È ÛÙo˘˜ ÓÂ˘ÚÒÓÂ˜
Ùo˘ ÂÁÎÂÊ¿Ïo˘ (ÙoÈÎfi-ÈÛÙÈÎfi ™‡ÛÙËÌ· ƒÂÓ›ÓË˜
∞ÁÁÂÈoÙÂÓÛ›ÓË˜/™ƒ∞, Ì¤ÁÂıo˜ ÂÛÙÈ·Î‹˜ ‚Ï¿‚Ë˜,
ÓÂ˘ÚˆÓÈÎ‹ ·Ó·Á¤ÓÓËÛË), ·ÏÏ¿ Î·È ÛÙËÓ Î·Ú‰È¿ (˘-
oÛÙÚoÊ‹ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Îo‡ remodeling)68. ∆·
Ê¿ÚÌ·Î· ·˘Ù¿ ·Ú¤¯o˘Ó Î·È ¿ÏÏ· ÎÏÈÓÈÎ¿ ÏÂo-
ÓÂÎÙ‹Ì·Ù· ÁÈ· Ùo˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ‰È·Ù·Ú·¯¤˜ ÙË˜
ÂÁÎÂÊ·ÏÈÎ‹˜ ·ÈÌ¿ÙˆÛË˜ ÏfiÁˆ ÙË˜ oÌ·Ï‹˜ ¤Ó·ÚÍË˜
‰Ú¿ÛË˜, Ùo˘ ·Ú·ÙÂÙ·Ì¤Óo˘ ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ùo˜, ÙË˜
Î·Ï‡ÙÂÚË˜ ‰È·Ù‹ÚËÛË˜ ÙË˜ ·ÈÌ·ÙÈÎ‹˜ Úo‹˜ ÛÙoÓ ÂÁ-
Î¤Ê·Ïo Î·È ÙË˜ ·oÊ˘Á‹˜ ·ÈÊÓÈ‰›ˆÓ ÙÒÛÂˆÓ ÙË˜
∞¶ o˘ ÌoÚo‡Ó Ó· ÙËÓ ÂËÚÂ¿Ûo˘Ó. ∂›ÛË˜ ÏfiÁˆ
ÌÂÈˆÌ¤ÓˆÓ ·ÓÂÈı˘Ì‹ÙˆÓ ÂÓÂÚÁÂÈÒÓ Û˘ÁÎÚÈÙÈÎ¿
ÌÂ ÙÈ˜ ¿ÏÏÂ˜ oÌ¿‰Â˜ ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎÒÓ, Î¿ÙÈ È‰È·›-
ÙÂÚ· ÂÈı˘ÌËÙfi ÛÙo˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤Óo˘˜69,70. ŒÙÛÈ Ë
ÎÏÈÓÈÎ‹ ÌÂÏ¤ÙË HOPE (The Heart Outcomes Pre-
vention Evaluation study) ÂÈ‰ÈÎ¿ ÛÂ ·ÛıÂÓÂ›˜ ˘„Ë-
Ïo‡ ÎÈÓ‰‡Óo˘ Ì¤ÛË˜ ËÏÈÎ›·˜ Î·È ¿Óˆ (>55 ÂÙÒÓ)
¤‰ÂÈÍÂ ˘fi ·ÁˆÁ‹ ÌÂ ÙoÓ ·-ª∂∞ Ú·ÌÈÚ›ÏË ÛÂ Û‡-
ÁÎÚÈÛË ÌÂ placebo, ÌÂ›ˆÛË Ùo˘ ÎÈÓ‰‡Óo˘ ÁÈ· ∞∂∂
Î·Ù¿ 33% (38% ÁÈ· ÈÛ¯·ÈÌÈÎ¿ Î·È 28% ÁÈ· ·È-
ÌoÚÚ·ÁÈÎ¿ ∞∂∂, ·Ú¿ ÙËÓ ÌÈÎÚ‹ Û¯ÂÙÈÎ¿ ÌÂ›ˆÛË
ÙË˜ ∞¶ 3,8/2,8 mmHg), o˘ ‹Ù·Ó Î·È ÛËÌ·ÓÙÈÎ¿
ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚË ·fi ÙËÓ ÌÂ›ˆÛË o˘ ·Ú·ÙËÚ‹ıËÎÂ
ÛÙoÓ Î›Ó‰˘Óo ÁÈ· Î·Ú‰È·Î¿ Û˘Ì‚¿Ì·Ù· (O∂ª Î·-
Ù¿ 20%, Î·Ú‰È·Î‹ ·ÓÂ¿ÚÎÂÈ· Î·Ù¿ 23% Î·È Î·Ú-
‰È·ÁÁÂÈ·Îfi˜ ı¿Ó·Ùo˜ Î·Ù¿ 26%). ∏ ÌÂÏ¤ÙË Ì¿ÏÈ-
ÛÙ· ·˘Ù‹ ¤‰ÂÈÍÂ fiÙÈ ·ÎfiÌË Î·È ÓoÚÌoÙ·ÛÈÎo› ·ÛıÂ-
ÓÂ›˜ (<129/79 mmHg) ˘„ËÏo‡ ·ÁÁÂÈ·Îo‡ ÎÈÓ‰‡-
Óo˘ ˆÊÂÏ‹ıËÎ·Ó ·fi ÙËÓ ·ÁˆÁ‹ ÌÂ Ú·ÌÈÚ›ÏË ·fi
ÏÂ˘Ú¿˜ ‰Â˘ÙÂÚoÁÂÓo‡˜ ÚfiÏË„Ë˜71,72. ∂›ÛË˜ Ë
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ÌÂÏ¤ÙË STOP-2 (Swedish Trial in Old Patients with
Hypertension) ÛÙËÓ ˘oooÌ¿‰· ÙË˜ oo›·˜ Û˘Á-
ÎÚ›ıËÎ·Ó oÈ ·-ª∂∞ ÂÓ·Ï·Ú›ÏË ‹ ÏÈÛÈÓoÚ›ÏË ÌÂ
Ùo˘˜ ‚-·oÎÏÂÈÛÙ¤˜ ·ÙÂÓoÏfiÏË, ÌÂÙoÚoÏfiÏË ‹
ÈÓ‰oÏfiÏË ÛÂ ËÏÈÎÈˆÌ¤Óo˘˜ ˘ÂÚÙ·ÛÈÎo‡˜ (70-84
ÂÙÒÓ ÌÂ ∞¶ >180/105 mmHg), ¤‰ÂÈÍÂ fiÙÈ Ë Û˘¯Ófi-
ÙËÙ· ı·Ó·ÙËÊfiÚˆÓ Î·È ÌË ∞∂∂ ‹Ù·Ó ÌÈÎÚfiÙÂÚË
ÛÙËÓ oÌ¿‰· ÙˆÓ ·-ª∂∞73,74. 

∂ÓÙ˘ˆÛÈ·Î¿ ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ·Ú·ÙËÚ‹ıËÎ·Ó
Î·È ÛÙË ÌÂÏ¤ÙË ‰Â˘ÙÂÚoÁÂÓo‡˜ ÚfiÏË„Ë˜ PRO-
GRESS (Perindopril Protection Against Recurrent
Stroke Study), ÌÂ ‚¿ÛË Ù· ‰Â‰oÌ¤Ó· ÙË˜ oo›·˜
Ì¿ÏÈÛÙ· Ê·›ÓÂÙ·È fiÙÈ ‰ÂÓ Â›Ó·È ‰˘Ó·ÙfiÓ Ó· ÚoÛ-
‰ÈoÚÈÛÙÂ› Ë ¯·ÌËÏfiÙÂÚË ÙÈÌ‹ ∞¶ Î¿Ùˆ ·fi ÙËÓ
oo›· o Î›Ó‰˘Óo˜ ÁÈ· ∞∂∂ ‰ÂÓ ˘Ê›ÛÙ·Ù·È, ·Êo‡ Ë
¯oÚ‹ÁËÛË Ùo˘ ·-ª∂∞ ÂÚÈÓ‰oÚ›ÏË˜ ÛÂ ·ÛıÂÓÂ›˜
ÌÂ ÈÛÙoÚÈÎfi ∞∂∂ Î·È Ë Ì¤ÛË ÂÏ¿ÙÙˆÛË Î·Ù¿ 8,4/4,1
mmHg ÙË˜ ∞¶, Û˘Óo‰Â‡ÙËÎÂ ·fi ÌÂ›ˆÛË Î·Ù¿
28% Ùo˘ Ì¤Ûo˘ ÎÈÓ‰‡Óo˘ ÂÌÊ¿ÓÈÛË˜ Ó¤ˆÓ ∞∂∂
(33% ÙˆÓ ÚoÎ·Ïo‡ÓÙˆÓ ı¿Ó·Ùo ‹ ·Ó·ËÚ›· Î·È
24% ÙˆÓ ˘oÏo›ˆÓ) Î·Ù¿ ÙËÓ 4ÂÙ‹ ·Ú·ÎoÏo‡ıË-
ÛË, ·ÎfiÌË Î·È ÛÙo˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ (42% Ùo˘ ÏËı˘-
ÛÌo‡) o˘ ÂÌÊ¿ÓÈ˙·Ó ·Ú¯ÈÎ¤˜ ÙÈÌ¤˜ ∞¶ ÂÓÙfi˜ ÙˆÓ
Ê˘ÛÈoÏoÁÈÎÒÓ oÚ›ˆÓ (ÌÂ›ˆÛË 32% ÛÙo˘˜ ˘ÂÚÙ·-
ÛÈÎo‡˜ Î·È 27% ÛÙo˘˜ ÌË ˘ÂÚÙ·ÛÈÎo‡˜). ™ÙËÓ
Ú¿ÍË ·˘Ùfi ÛËÌ·›ÓÂÈ fiÙÈ ‰˘Ó·ÙfiÓ Ó· ·oÊÂ˘¯ıÂ›
¤Ó· ∞∂∂ ·Ó¿ 23 ·ÛıÂÓÂ›˜ ˘fi ·ÁˆÁ‹ ÁÈ· 5 ¯ÚfiÓÈ·.
∞ÓÙ›ıÂÙ· ÌÂ ¿ÏÏÂ˜ ÌÂÏ¤ÙÂ˜ ÌÂ ·-ª∂∞ Î·È ∞∆1 ·-
ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙ¤˜ ÛÙÈ˜ oo›Â˜ Ë ÌÂ›ˆÛË Ùo˘ ÎÈÓ‰‡Óo˘ ÁÈ·
∞∂∂ ‹Ù·Ó ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚË ÛÂ Û¯¤ÛË ÌÂ ÙËÓ ÌÂ›ˆÛË ÙˆÓ
Î·Ú‰È·ÎÒÓ Û˘Ì‚·Ì¿ÙˆÓ, Ë ÌÂÏ¤ÙË PROGRESS ¤-
‰ÂÈÍÂ Ì›· Û˘ÁÎÚÈÙÈÎ¿ ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚË ÌÂ›ˆÛË Ùo˘ ÎÈÓ-
‰‡Óo˘ ÙˆÓ ÌË ı·Ó·ÙËÊfiÚˆÓ O∂ª (38%). ∂ÈÚfi-
ÛıÂÙ· Ë ÌÂ›ˆÛË ·˘Ù‹ ·oÙÂÏÂ› È‰È·›ÙÂÚ· Â˘Óo˚Îfi
Â‡ÚËÌ· ÁÈ· Ùo˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ∞∂∂ ·Êo‡ Ë Î·Ú‰È-
·ÁÁÂÈ·Î‹ ÓfiÛo˜ Â›Ó·È Ë Û˘ÓËı¤ÛÙÂÚË ·ÈÙ›· ı·Ó¿-
Ùo˘ Û’ ·˘Ùo‡˜ ÌÂÙ¿ ÙoÓ ÚÒÙo ¯ÚfiÓo. ™ËÌ·ÓÙÈÎfiÙ·-
ÙË Â›ÛË˜ ·fi ÏÂ˘Ú¿˜ ÂÁÎÂÊ·ÏÈÎ‹˜ Â›ÙˆÛË˜ ‹-
Ù·Ó, ÂÎÙfi˜ ·fi ÙË ÌÂ›ˆÛË ÙˆÓ ∞∂∂ Î·È Ë ÚoÛÙ·-
Û›· o˘ ·Ú·ÙËÚ‹ıËÎÂ ·fi ÙËÓ ¿ÓoÈ· (34%) ÌÂÙ¿
·fi ˘oÙÚoÈ¿˙oÓ ∞∂∂75,76.

∞Ó·ÊoÚÈÎ¿ ÌÂ Ùo˘˜ ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙ¤˜ ÙˆÓ ∞∆1 ˘-
o‰o¯¤ˆÓ ÙË˜ ·ÁÁÂÈoÙÂÓÛ›ÓË˜ ππ ÂÈÚ·Ì·ÙÈÎ¿ Â˘-
Ú‹Ì·Ù· ÛÂ ˙Ò· ˘oÛÙËÚ›˙o˘Ó fiÙÈ Ù· Ê¿ÚÌ·Î· ·˘-
Ù¿ ‰È·ı¤Ùo˘Ó ÂÈ‰ÈÎ¤˜ ‰Ú¿ÛÂÈ˜ ÛÙoÓ ÂÁÎ¤Ê·Ïo (Ú‡ı-
ÌÈÛË ÂÁÎÂÊ·ÏÈÎ‹˜ Î˘ÎÏoÊoÚ›·˜, ÓÂ˘ÚoÚoÛÙ·Û›·
Î·È ÓÂ˘Úo·Ó·Á¤ÓÓËÛË) Î·È ÂÎÙfi˜ ·fi ÙËÓ ÂÏ¿ÙÙˆÛË
ÙË˜ Û˘¯ÓfiÙËÙ·˜ ∞∂∂, ÌÂÈÒÓo˘Ó Ùo Ì¤ÁÂıo˜ Ùo˘ ÂÁ-
ÎÂÊ·ÏÈÎo‡ ÂÌÊÚ¿ÎÙo˘ Î·È Ùo˘ Â·ÎfiÏo˘ıo˘ ÓÂ˘-
ÚoÏoÁÈÎo‡ ÂÏÏÂ›ÌÌ·Ùo˜ Î·È ‚ÂÏÙÈÒÓo˘Ó ÙËÓ ÚfiÁÓˆ-
ÛË. ∞ÁˆÁ‹ ÌÂ ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙ¤˜ ÙˆÓ ∞∆1 ˘o‰o¯¤ˆÓ

ÌÂ ÂÎÏÂÎÙÈÎfi ·oÎÏÂÈÛÌfi ÙˆÓ ∞∆1 (ÓÂ˘ÚˆÓÈÎÒÓ
Î·È ·ÁÁÂÈ·ÎÒÓ) ÛÙoÓ ÂÁÎ¤Ê·Ïo ¤‰ÂÈÍÂ, fiÙÈ ·˘Ù‹
ÂÚÈfiÚÈÛÂ ÙËÓ ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ ·ÈÌ·ÙÈÎ‹˜ Úo‹˜ Î·È ‚ÂÏ-
Ù›ˆÛÂ ÙË ÓÂ˘ÚoÏoÁÈÎ‹ ÂÍ¤ÏÈÍË ÌÂÙ¿ ·fi ÂÈÚ·Ì·-
ÙÈÎ‹ ÚfiÎÏËÛË ÂÛÙÈ·Î‹˜ ÂÁÎÂÊ·ÏÈÎ‹˜ ÈÛ¯·ÈÌ›·˜ ÛÂ
ÂÈÚ·Ì·Ùfi˙ˆ·. ÕÏÏ· ÂÈÚ¿Ì·Ù· ÛÂ ˙Ò· ¤‰ÂÈÍ·Ó
fiÙÈ oÈ ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙ¤˜ ÙˆÓ ∞∆1 ˘o‰o¯¤ˆÓ ‰ÈÂ˘Îo-
Ï‡Óo˘Ó ÙËÓ ·ÁÁÂÈoÙÂÓÛ›ÓË ππ Ó· Úo¿ÁÂÈ ÙËÓ ÓÂ˘-
ÚˆÓÈÎ‹ ·Ó·Á¤ÓÓËÛË Ì¤Ûˆ ‰È¤ÁÂÚÛË˜ ÙˆÓ ∞∆2 ˘-
o‰o¯¤ˆÓ. OÈ ∞∆1 ˘o‰o¯Â›˜ ÙË˜ ·ÁÁÂÈoÙÂÓÛ›ÓË˜
ÛÙoÓ ÂÁÎ¤Ê·Ïo ÌÂÛoÏ·‚o‡Ó ÛÙË ‰Ú¿ÛË ÙË˜ ·ÁÁÂÈ-
oÙÂÓÛ›ÓË˜ ππ o˘ ·ÊoÚ¿ ÛÙoÓ ¤ÏÂÁ¯o ÙË˜ ˆÛÌˆÙÈ-
ÎfiÙËÙ·˜ ÙˆÓ ˘ÁÚÒÓ Ùo˘ ÛÒÌ·Ùo˜ Î·È ÛÙË Ú‡ıÌÈÛË
ÙË˜ ∞¶ (‰È¤ÁÂÚÛË Û˘Ì·ıËÙÈÎo‡, ·›ÛıËÌ· ‰›„·˜
Î·È ¤ÎÏ˘ÛË ‚·˙oÚÂÛÛ›ÓË˜), ÂÓÒ oÈ ∞∆2 ˘o‰o¯Â›˜
Ê·›ÓÂÙ·È Ó· ÂÌÏ¤ÎoÓÙ·È ÛÙËÓ ÂÍ¤ÏÈÍË Ùo˘ ÂÁÎÂ-
Ê¿Ïo˘ Î·È ÙËÓ ÓÂ˘ÚˆÓÈÎ‹ ÚoÛÙ·Û›· Î·È ·Ó·Á¤Ó-
ÓËÛË, ‰˘Ó·ÙfiÓ fiÌˆ˜ Ó· ÙÚoooÈo‡Ó Î·È ÌÂÚÈÎ¿
·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ÙË˜ ‰È¤ÁÂÚÛË˜ ÙˆÓ ∞∆1. ∆oÈÎfi Î·È
Î˘ÎÏoÊoÚo‡Ó ™ƒ∞ ·ÏÏËÏÂÈ‰Úo‡Ó ÛÙoÓ ÂÁÎ¤Ê·Ïo.

¤ÙÛÈ Ê·›ÓÂÙ·È ·ÊÂÓfi˜ fiÙÈ Ùo ÈÛÙÈÎfi ™ƒ∞ o˘ Ú˘ı-
Ì›˙ÂÙ·È ·ÓÂÍ¿ÚÙËÙ· ·fi Ùo ™ƒ∞ ÙË˜ ÂÚÈÊ¤ÚÂÈ·˜,
Û˘ÌÌÂÙ¤¯ÂÈ ÛÙË ÁÂÓÈÎfiÙÂÚË Ú‡ıÌÈÛË ÏÂÈÙo˘ÚÁÈÒÓ
(∞¶, oÌoÈoÛÙ·Û›· ÙˆÓ ˘ÁÚÒÓ), ÂÓÒ ·ÊÂÙ¤Úo˘ Ë
Î˘ÎÏoÊoÚo‡Û· ·ÁÁÂÈoÙÂÓÛ›ÓË ππ ·ÛÎÂ› oÚÈÛÌ¤ÓÂ˜
·fi ÙÈ˜ Û˘ÛÙËÌ·ÙÈÎ¤˜ ‰Ú¿ÛÂÈ˜ ÙË˜ ‰ÈÂÁÂ›ÚoÓÙ·˜
˘o‰o¯Â›˜ ∞∆1 Î·È ∞∆2 ÛÙoÓ ÂÁÎ¤Ê·Ïo. ∏ ¯oÚ‹ÁË-
ÛË ÂÎÏÂÎÙÈÎÒÓ ÌË ÂÙÈ‰ÈÎÒÓ ∞∆1 ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙÒÓ
ÂÓ‰¤¯ÂÙ·È Ó· ·Ó·ÛÙ¤ÏÏÂÈ ÙfiÛo Ùo˘˜ ÂÚÈÊÂÚÈÎo‡˜
fiÛo Î·È Ùo˘˜ ÂÁÎÂÊ·ÏÈÎo‡˜ ∞∆1 ˘o‰o¯Â›˜. ŒÙÛÈ
ÛÂ ÁÂÓÂÙÈÎ¿ ˘ÂÚÙ·ÛÈÎo‡˜ Â›Ì˘Â˜ ‚Ú¤ıËÎÂ fiÙÈ Ë
·Ó·ÛÙoÏ‹ ÙˆÓ ∞∆1 ˘o‰o¯¤ˆÓ Ùo˘ ÂÁÎÂÊ¿Ïo˘
ÌoÚÂ› Ó· Û˘Ì‚¿ÏÏÂÈ ÛÙo ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎfi ·oÙ¤ÏÂ-
ÛÌ· ÙˆÓ ∞∆1 ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙÒÓ. ∂›ÛË˜ ¤¯ÂÈ ‚ÚÂıÂ›
fiÙÈ o ÂÎÏÂÎÙÈÎfi˜ ·oÎÏÂÈÛÌfi˜ ÙˆÓ ∞∆1 ˘o‰o¯¤ˆÓ
Ùo˘ ÂÁÎÂÊ¿Ïo˘ (ÌÂ ÙË ¯Ú‹ÛË Ùo˘ ∞∆1 ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙ‹
Î·ÓÙÂÛ·ÚÙ¿ÓË) ‰˘Ó·ÙfiÓ Ó· oÌ·ÏooÈÂ› ÙË Û˘Ì·-
ıËÙÈÎ‹ ‰Ú·ÛÙÈÎfiÙËÙ· Ùo˘ ÂÁÎÂÊ¿Ïo˘ Î·È ÙËÓ Î·Ú-
‰È·ÁÁÂÈ·Î‹ ·˘ÙÔÚÚ‡ıÌÈÛË69,77. ∂Í¿ÏÏo˘ ÁÂÓÂÙÈÎ¤˜
ÌÂÏ¤ÙÂ˜ ¤¯o˘Ó Û˘Û¯ÂÙ›ÛÂÈ Ù· ∞∂∂ ÌÂ oÏ˘ÌoÚÊÈ-
ÛÌo‡˜ Ùo˘ ÁoÓÈ‰›o˘ Ùo˘ ª∂∞ Î·È Ùo˘ ÁoÓÈ‰›o˘ Ùo˘
·ÁÁÂÈoÙÂÓÛÈÓoÁfiÓo˘78-80. 

∏ ÌÂÏ¤ÙË LIFE (Losartan Intervention For
Endpoint reduction in hypertension) ¤‰ÂÈÍÂ Úfi-
ÛÊ·Ù·, fiÙÈ Ë ¯oÚ‹ÁËÛË ÏoÛ·ÚÙ¿ÓË˜ ÛÂ ˘ÂÚÙ·ÛÈ-
Îo‡˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ (>55 ÂÙÒÓ) ÌÂ ˘ÂÚÙÚoÊ›· ÙË˜ ·ÚÈ-
ÛÙÂÚ¿˜ ÎoÈÏ›·˜ (˘„ËÏfi˜ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Îfi˜ Î›Ó‰˘-
Óo˜), ÌÂ›ˆÛÂ ÛÂ Â›Â‰o ÚˆÙoÁÂÓo‡˜ ÚfiÏË„Ë˜
ÙoÓ Î›Ó‰˘Óo ı·Ó·ÙËÊfiÚˆÓ Î·È ÌË ∞∂∂ ÛËÌ·ÓÙÈÎfi-
Ù·Ù· Î·È Ì¿ÏÈÛÙ· Î·Ù¿ 25% ÂÚÈÛÛfiÙÂÚo Û˘ÁÎÚÈÙÈ-
Î¿ ÌÂ ÙoÓ ‚-·oÎÏÂÈÛÙ‹ ·ÙÂÓoÏfiÏË. ∏ ‰È·ÊoÚ¿ ·˘-

22 AÚÙËÚÈ·Î‹ Y¤ÚÙ·ÛË,  12,  1-3



Ù‹ Ì¿ÏÈÛÙ· ·Ú·ÙËÚ‹ıËÎÂ ·Ú¿ Ùo ÁÂÁoÓfi˜ fiÙÈ Ë
ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ Ì¤ÛË˜ ∞¶ Î·ıÒ˜ Î·È Ë Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Î‹
ıÓËÛÈÌfiÙËÙ· Î·È Ù· O∂ª ‹Ù·Ó ·ÚfiÌoÈ· ÛÙÈ˜ oÌ¿-
‰Â˜ ÙˆÓ ·ÛıÂÓÒÓ o˘ ¤Ï·‚·Ó ÙËÓ ÏoÛ·ÚÙ¿ÓË Î·È
ÙËÓ ·ÙÂÓoÏfiÏË. ∆o ÁÂÁoÓfi˜ ·˘Ùfi ·oÙÂÏÂ› Ûo‚·Ú‹
¤Ó‰ÂÈÍË ÁÈ· ÚfiÛıÂÙË Â˘Óo˚Î‹ Â›‰Ú·ÛË ÙË˜ Ïo-
Û·ÚÙ¿ÓË˜ ÛÙËÓ ÚfiÁÓˆÛË ÙˆÓ ∞∂∂, ¤Ú·Ó Ùo˘ ·-
ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎo‡ ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ùo˜. ∂›ÛË˜ È‰È·›ÙÂÚo
ÂÓ‰È·Ê¤ÚoÓ ·fi ÏÂ˘Ú¿˜ ÚfiÏË„Ë˜ ÙˆÓ ∞∂∂ ÂÌ-
Ê·Ó›˙ÂÈ Ùo ÁÂÁoÓfi˜ fiÙÈ Ë ‰È·ÊoÚ¿ ·˘Ù‹ ·Ú·ÙËÚ‹-
ıËÎÂ ÛÂ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ˘ÂÚÙÚoÊ›·- ‰˘ÛÏÂÈÙo˘ÚÁ›·
ÙË˜ ∞ƒ ÎoÈÏ›·˜, Î·Ù¿ÛÙ·ÛË o˘ ·oÙÂÏÂ› ·ÓÂÍ¿Ú-
ÙËÙo ·Ú¿ÁoÓÙ· ÎÈÓ‰‡Óo˘ ÂÎ‰‹ÏˆÛË˜ ∞∂∂81,82. ¶·-
Ú¿ÏÏËÏ· ÛÙ· Ï·›ÛÈ· ÙË˜ ÌÂÏ¤ÙË˜ LIFE, Ë ·Ú·Îo-
Ïo‡ıËÛË ˘ooÌ¿‰·˜ ·ÛıÂÓÒÓ ÌÂ ÌÂÌoÓˆÌ¤ÓË Û˘-
ÛÙoÏÈÎ‹ ˘¤ÚÙ·ÛË (˘oÌÂÏ¤ÙË LIFE in Hyperten-
sion) ¤‰ÂÈÍÂ ·ÎfiÌË ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚË ˘ÂÚo¯‹ ÙË˜ ÏoÛ·Ú-
Ù¿ÓË˜ ¤Ó·ÓÙÈ ÙË˜ ·ÙÂÓoÏfiÏË˜ (Î·Ù¿ 40%), ÛÙË ÌÂ›ˆ-
ÛË Ùo˘ ÎÈÓ‰‡Óo˘ ı·Ó·ÙËÊfiÚo˘ Î·È ÌË ∞∂∂83. 

∂Í¿ÏÏo˘ ‰‡o ·ÎfiÌË ÚfiÛÊ·ÙÂ˜ ÌÂÏ¤ÙÂ˜ ÌÂ ¤-
Ó·Ó ¿ÏÏo ∞∆1 ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙ‹, ÙËÓ Î·ÓÙÂÛ·ÚÙ¿ÓË ¤-
‰ÂÈÍ·Ó È‰È·›ÙÂÚ· Â˘ÂÚÁÂÙÈÎ¿ ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ÙfiÛo
ÛÙËÓ ÚˆÙoÁÂÓ‹, fiÛo Î·È ÛÙËÓ ‰Â˘ÙÂÚoÁÂÓ‹ Úfi-
ÏË„Ë ÙˆÓ ∞∂∂. ∂È‰ÈÎfiÙÂÚ· Ë ÌÂÏ¤ÙË SCOPE42,55

ÛÂ ˘ÂÚ‹ÏÈÎÂ˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ (70-89 ÂÙÒÓ) ÌÂ Ì¤ÙÚÈ· ˘-
¤ÚÙ·ÛË (160-179/90-99 mmHg) ¤‰ÂÈÍÂ fiÙÈ Ë ¯oÚ‹-
ÁËÛË Î·ÓÙÂÛ·ÚÙ¿ÓË˜ ‹ Û˘ÌÏËÚˆÌ·ÙÈÎ¿ Î·È ˘‰Úo-
¯ÏˆÚoıÂÈ·˙›‰Ë˜ Â› 3 ¤ÙË, ÚoÎ¿ÏÂÛÂ ÛÂ Â›Â‰o
ÚˆÙoÁÂÓo‡˜ ÚfiÏË„Ë˜ ÛËÌ·ÓÙÈÎ‹ ÌÂ›ˆÛË ÙˆÓ ÌË
ı·Ó·ÙËÊfiÚˆÓ ∞∂∂ ÛÂ oÛoÛÙfi 28% Û˘ÁÎÚÈÙÈÎ¿
ÌÂ placebo, ‚ÂÏÙÈÒÓoÓÙ·˜ ¤ÙÛÈ ÙËÓ ÚfiÁÓˆÛË ÙˆÓ
ËÏÈÎÈˆÌ¤ÓˆÓ ·ÛıÂÓÒÓ, ·ÏÏ¿ ‰È·ÙËÚÒÓÙ·˜ Û˘Á¯Úfi-
Óˆ˜ Î·È ÙË ÁÓˆÛÈ·Î‹ Ùo˘˜ ÏÂÈÙo˘ÚÁ›·. ™Â Â›Â‰o
‰Â˘ÙÂÚoÁÂÓo‡˜ ÚfiÏË„Ë˜ Ë ÌÂÏ¤ÙË ACCESS (Acu-
te Candesartan Cilexetil Evaluation in Stroke Sur-
vivors)84 ¤‰ÂÈÍÂ fiÙÈ Ë ¯oÚ‹ÁËÛË Î·ÓÙÂÛ·ÚÙ¿ÓË˜ Î·È
Ì¿ÏÈÛÙ· ÌÂ ¤Ó·ÚÍË ÛÂ ÚÒ˚Ìo ÛÙ¿‰Èo (ÂÓÙfi˜ 36-72
ˆÚÒÓ) ÌÂÙ¿ Ùo ∞∂∂ ‹ ÛÙË Û˘Ó¤¯ÂÈ· Û˘ÌÏËÚˆÌ·-
ÙÈÎ¿ Î·È ‰Èo˘ÚËÙÈÎo‡, ‚-·oÎÏÂÈÛÙo‡ ‹ ·ÓÙ·ÁˆÓÈ-
ÛÙ‹ ·Û‚ÂÛÙ›o˘, o‰‹ÁËÛÂ ÛÂ Û‡ÁÎÚÈÛË ÌÂ placebo
ÛÂ Û¯ÂÙÈÎ‹ ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ Â·ÓÂÌÊ¿ÓÈÛË˜ ı·Ó·ÙËÊfi-
Úo˘ ‹ ÌË ∞∂∂ ‹ ¿ÏÏo˘ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Îo‡ Û˘Ì‚¿-
Ì·Ùo˜ Î·Ù¿ 47,5% Ùo˘˜ ÚÒÙo˘˜ 12 Ì‹ÓÂ˜ ÌÂÙ¿ Ùo
ÂÂÈÛfi‰Èo, Î·ıÒ˜ Î·È ÛÂ ·ÓÙ›ÛÙoÈ¯Ë ÌÂ›ˆÛË ÙË˜
ÓoÛËÚfiÙËÙ·˜ ÌÂ ‚ÂÏÙ›ˆÛË ÙË˜ ÎÈÓËÙÈÎ‹˜ Î·È ÏÂÈ-
Ùo˘ÚÁÈÎ‹˜ ÈÎ·ÓfiÙËÙ·˜ ÙˆÓ ·ÛıÂÓÒÓ, ·Ú¿ Ùo ÁÂÁo-
Ófi˜ fiÙÈ, fiˆ˜ Úo·Ó·Ê¤ÚıËÎÂ oÈ ÎÏ·ÛÛÈÎ¤˜ o‰Ë-
Á›Â˜ ÁÈ· ÙËÓ ·ÓÙÈÌÂÙÒÈÛË ÙË˜ ∞À ÛÙËÓ ˘ÂÚoÍÂ›·
Î·È oÍÂ›· Ê¿ÛË Ùo˘ ∞∂∂ Û˘ÓÈÛÙo‡Ó ıÂÚ·Â›· ÙË˜
∞À ÌfiÓo fiÙ·Ó ·˘Ù‹ ˘ÂÚ‚·›ÓÂÈ Û˘ÁÎÂÎÚÈÌ¤Ó· ˘-
„ËÏ¿ Â›Â‰· ∞¶. ∆· ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ÙË˜ ACCESS

ı¤Ùo˘Ó ¤ÙÛÈ ˘fi Û˘˙‹ÙËÛË Ùo ÂÚÒÙËÌ· Â¿Ó Î·È fi-
ÙÂ Ú¤ÂÈ Ó· ¯oÚËÁËıÂ› ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎ‹ ıÂÚ·Â›·
ÌÂÙ¿ Ùo ∞∂∂, ¤ÙÛÈ ÒÛÙÂ Ó· ÚoÛÙ·ÙÂ˘ıÂ› Ùo ‰˘Ó·-
ÙfiÓ Î·Ï‡ÙÂÚ· o ÂÁÎ¤Ê·Ïo˜ ·fi ÙËÓ ÌÂÙ·˚Û¯·ÈÌÈÎ‹
‚Ï¿‚Ë, ÂÚÒÙËÌ· fiÌˆ˜ o˘ ·Ú·Ì¤ÓÂÈ ·ÓoÈÎÙfi ÁÈ·
ÂÚ·ÈÙ¤Úˆ ¤ÚÂ˘Ó·. 

∞ÓÙ›ÏoÁo ÛÙËÓ ÚoÙÂÈÓfiÌÂÓË ˘ÂÚo¯‹ ÙˆÓ
Ê·ÚÌ¿ÎˆÓ o˘ ‰Úo˘Ó ÛÙo ™ƒ∞ (‹ Ùo˘Ï¿¯ÈÛÙoÓ ÙˆÓ
·-ª∂∞) ·oÙÂÏo‡Ó Ù· ÚoÛÊ¿Ùˆ˜ ·Ó·ÎoÈÓˆı¤ÓÙ·
·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ÙË˜ ÌÂÏ¤ÙË˜ ALLHAT (Antihyper-
tensive and Lipid-Lowering treatment to prevent
Heart Attack Trial)85,86 ÛÂ ˘ÂÚÙ·ÛÈÎo‡˜ ˘„ËÏo‡
ÎÈÓ‰‡Óo˘ >55 ÂÙÒÓ o˘ ÂÌÊ¿ÓÈ˙·Ó ÂÈÏ¤oÓ ¤Ó·Ó ‹
ÂÚÈÛÛfiÙÂÚo˘˜ ·Ú¿ÁoÓÙÂ˜ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Îo‡ ÎÈÓ‰‡-
Óo˘. ™‡ÌÊˆÓ· Ì’ ·˘Ù¿ ÌÂÙ¿ ·Ú·ÎoÏo‡ıËÛË 5 Â-
Ú›o˘ ÂÙÒÓ Úo¤Î˘„Â ·ÓÙ›ıÂÙ· ˘ÂÚo¯‹ Ùo˘ ‰Èo˘-
ÚËÙÈÎo‡ ¯ÏˆÚoı·ÏÈ‰fiÓË ¤Ó·ÓÙÈ Ùo˘ ·-ª∂∞ ÏÈÛÈÓo-
Ú›ÏË ÛÙËÓ ÚfiÏË„Ë ÙˆÓ ∞∂∂. ¶Ú¤ÂÈ ¿ÓÙˆ˜ ÂÓ
ÚoÎÂÈÌ¤Óˆ Ó· ÂÈÛËÌ·Óıo‡Ó oÚÈÛÌ¤ÓÂ˜ È‰È·ÈÙÂÚfi-
ÙËÙÂ˜ Ùo˘ ÏËı˘ÛÌo‡ ÙË˜ ÌÂÏ¤ÙË˜. ™˘ÁÎÂÎÚÈÌ¤Ó·
58% Ùo˘ ÏËı˘ÛÌo‡ ÙË˜ ALLHAT ·ÊoÚo‡ÛÂ ËÏÈ-
ÎÈˆÌ¤Óo˘˜ 65 ÂÙÒÓ, ÂÓÒ ÌÂÁ¿Ïo oÛoÛÙfi (35%)
‹Ù·Ó ª·‡ÚoÈ ·ÛıÂÓÂ›˜, oÌ¿‰Â˜ o˘ ·ÌÊfiÙÂÚÂ˜ ˆ˜
ÁÓˆÛÙfiÓ ÂÌÊ·Ó›˙o˘Ó oÏ‡ Û˘¯ÓfiÙÂÚ· Ó·ÙÚÈoÂ˘·È-
ÛıËÛ›· Î·È oÁÎoÂÍ·ÚÙÒÌÂÓË (¯·ÌËÏ‹˜ ÚÂÓ›ÓË˜)
∞À87,88. ∂Í¿ÏÏo˘ Î·È Ùo 47% Ùo˘ ÏËı˘ÛÌo‡ ·Êo-
Úo‡ÛÂ Á˘Ó·›ÎÂ˜, oÈ oo›Â˜ Úo˚o‡ÛË˜ ÙË˜ ËÏÈÎ›·˜
ÂÌÊ·Ó›˙o˘Ó ÛÂ ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚo ‚·ıÌfi ·’ fiÙÈ oÈ ¿Ó‰ÚÂ˜
·‡ÍËÛË Ùo˘ ÂÓ‰·ÁÁÂÈ·Îo‡ fiÁÎo˘89.

∆· Â˘Óo˚Î¿ ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· o˘ ·Ú·ÙËÚ‹ıË-
Î·Ó ·fi Ù· ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ÙˆÓ ÌÂÏÂÙÒÓ ÌÂ ·-ª∂∞
Î·È ÌÂ ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙ¤˜ ·ÁÁÂÈoÙÂÓÛ›ÓË˜ ππ ÛÙËÓ Úo-
ÛÙ·Û›· ÙˆÓ ˙ˆÙÈÎÒÓ oÚÁ¿ÓˆÓ ÛÙfi¯ˆÓ ÌÂÙ·Í‡ ÙˆÓ
oo›ˆÓ Î·È o ÂÁÎ¤Ê·Ïo˜, o‰‹ÁËÛ·Ó ÚfiÛÊ·Ù· ÙËÓ
¤ÚÂ˘Ó· ÛÙËÓ ÂÎÙ›ÌËÛË Èı·Ó‹˜ ÌÂÁÈÛÙoo›ËÛË˜ Ùo˘
Â˘ÂÚÁÂÙÈÎo‡ ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ùo˜ ·fi ÙoÓ Û˘Ó‰˘·ÛÌfi
ÙˆÓ Ê·ÚÌ¿ÎˆÓ ·˘ÙÒÓ ÛÂ Û‡ÁÎÚÈÛË ÌÂ ÙË ÌoÓoıÂ-
Ú·Â›·. ∫·È Ùo‡Ùo ‰ÈfiÙÈ ·Ú¿ Ùo ÂÈÙ˘¯¤˜ ·ÓÙÈ¸-
ÂÚÙ·ÛÈÎfi ·oÙ¤ÏÂÛÌ· ·ÛıÂÓÂ›˜ o˘ ˘o‚¿ÏÏo-
ÓÙ·È ÛÂ ÌoÓoıÂÚ·Â›· ÌÂ ·-ª∂∞ ‰˘Ó·ÙfiÓ Ó· ÂÌ-
Ê·Ó›˙o˘Ó ·ÓÙÈ‰Ú·ÛÙÈÎ‹ ·‡ÍËÛË ÙË˜ ·ÁÁÂÈoÙÂÓÛ›ÓË˜
ππ ÏfiÁˆ ·ÓÙÈÛÙ·ıÌÈÛÙÈÎ‹˜ ‰È¤ÁÂÚÛË˜ ÙˆÓ ÂÓ·ÏÏ·-
ÎÙÈÎÒÓ o‰ÒÓ ÙË˜ ·Ú·ÁˆÁ‹˜ ÙË˜ (Ê·ÈÓfiÌÂÓo ‰È·-
Ê˘Á‹˜ ÙË˜ ·ÁÁÂÈoÙÂÓÛ›ÓË˜ ππ). ∏ ·‡ÍËÛË ·˘Ù‹ Ìo-
ÚÂ› Ó· ÚoÎ·Ï¤ÛÂÈ ÂÚ·ÈÙ¤Úˆ ‚Ï¿‚Â˜ ÛÙ· ˙ˆÙÈÎ¿
fiÚÁ·Ó· Ì¤Ûˆ Â›‰Ú·ÛË˜ ÛÙo˘˜ ˘o‰o¯Â›˜ ∞∆1. ∂-
Í¿ÏÏo˘ oÈ ·ÛıÂÓÂ›˜ o˘ ˘o‚¿ÏÏoÓÙ·È ÛÂ ÌoÓoıÂ-
Ú·Â›· ÌÂ ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙ¤˜ ÙË˜ ·ÁÁÂÈoÙÂÓÛ›ÓË˜ ππ ‰ÂÓ
ÂÌÊ·Ó›˙o˘Ó Ùo ·Ú·¿Óˆ Ê·ÈÓfiÌÂÓo, ÛÙÂÚo‡ÓÙ·È
fiÌˆ˜ ÙˆÓ ÈÛÙoÚoÛÙ·ÙÂ˘ÙÈÎÒÓ È‰ÈoÙ‹ÙˆÓ o˘ Û¯Â-
Ù›˙oÓÙ·È ÌÂ Ù· ·˘ÍËÌ¤Ó· Â›Â‰· ‚Ú·‰˘ÎÈÓ›ÓË˜ ‹
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Î·È ·ÎÂÙ˘Ïo¯oÏ›ÓË˜ o˘ ˆ˜ ÁÓˆÛÙfiÓ ·Ú¤¯ÂÈ Ë ·-
Ó·ÛÙoÏ‹ Ùo˘ ÌÂÙ·ÙÚÂÙÈÎo‡ ÂÓ˙‡Ìo˘. ™ÙËÓ Î·ÙÂ‡-
ı˘ÓÛË ·˘Ù‹ ‹‰Ë Â˘Ú›ÛÎÂÙ·È ÛÂ ÂÍ¤ÏÈÍË ·fi Ùo 2001
Ë ÌÂÁ¿ÏË oÏ˘ÎÂÓÙÚÈÎ‹ ‰È¿ÚÎÂÈ·˜ 5,5 ÂÚ›o˘ Â-
ÙÒÓ ÌÂÏ¤ÙË ONTARGET (Ongoing Telmisartan
Alone and in combination with Ramipril Global
Endpoint Trial), o˘ Û˘ÁÎÚ›ÓÂÈ ÛÂ ·ÛıÂÓÂ›˜ ˘„Ë-
Ïo‡ ÎÈÓ‰‡Óo˘ >55 ÂÙÒÓ ÙË ¯oÚ‹ÁËÛË Ùo˘ ·-ª∂∞
Ú·ÌÈÚ›ÏË ÌÂ ÙoÓ ∞∆1 ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙ‹ ÙÂÏÌÈÛ·ÚÙ¿ÓË
Î·È ÙoÓ Û˘Ó‰˘·ÛÌfi Ùo˘˜, ÛÙË ‰Â˘ÙÂÚoÁÂÓ‹ ÚfiÏË-
„Ë ÙË˜ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Î‹˜ ÓoÛËÚfiÙËÙ·˜ Î·È ıÓËÛÈÌfi-
ÙËÙ·˜ Û˘ÌÂÚÈÏ·Ì‚·ÓoÌ¤ÓˆÓ ÙˆÓ ∞∂∂90,91 . 

∞™£∂¡∂π™ ª∂ ∞À•∏ª∂¡O ∫π¡¢À¡O
∞∂∂

∞Ó·ÊoÚÈÎ¿ ÌÂ Ùo˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ∞∂∂ o˘ ‰È-
·ÙÚ¤¯o˘Ó ·˘ÍËÌ¤Óo Î›Ó‰˘Óo Î·È ÛÙo˘˜ oo›o˘˜ Ë
ÚfiÏË„Ë ˘oÙÚo‹˜ ∞∂∂, Û˘ÓÂÒ˜ Î·È Ë ·˘ÛÙËÚ‹
Ú‡ıÌÈÛË ÙË˜ ∞À ÂÈ‚¿ÏÏÂÙ·È Ó· Â›Ó·È ·fiÏ˘ÙË˜
ÚoÙÂÚ·ÈfiÙËÙ·˜, Ë ÂÈ‰ËÌÈoÏoÁÈÎ‹ ÌÂÏ¤ÙË Ùo˘
Perth ÛÙËÓ ∞˘ÛÙÚ·Ï›· (Perth Community Stroke
Study) o˘ Î·Ù¤ÁÚ·„Â ÙËÓ ¤Î‚·ÛË ÙˆÓ ÚˆÙoÁÂ-
ÓÒÓ ∞∂∂ ÛÙËÓ ÂÚÈo¯‹ ·˘Ù‹ Î·Ù¿ ÙË ‰È¿ÚÎÂÈ·
5ÂÙo‡˜ ·Ú·ÎoÏo‡ıËÛË˜, ·Ú·Ù‹ÚËÛÂ fiÙÈ o ÌÂ›˙ˆÓ
ÌÂÙ·‚ÏËÙfi˜ Úo¿ÁÁÂÏo˜ ·ÚÓËÙÈÎ‹˜ Ì·ÎÚoÚfiıÂ-
ÛÌË˜ ¤Î‚·ÛË˜ (ı¿Ó·Ùo˜, ·Ó·ËÚ›·, ÂÈÛ·ÁˆÁ‹ ÛÂ
›‰Ú˘Ì·) Â›Ó·È Ùo ˘oÙÚoÈ¿˙oÓ ∞∂∂. ™ÙËÓ ÂÚ›-
ÙˆÛË ·˘Ù‹ ·Ú·ÙËÚ‹ıËÎÂ ·‡ÍËÛË Î¿ıÂ ÌÈ·˜ ·fi
ÙÈ˜ ÙÚÂÈ˜ Úo·Ó·ÊÂÚıÂ›ÛÂ˜ ·ÓÂÈı‡ÌËÙÂ˜ ÂÎ‚¿ÛÂÈ˜
Î·Ù¿ 5-15 ÊoÚ¤˜, ÂÓÒ ¿ÏÏoÈ ·Ú¿ÁoÓÙÂ˜ ‰˘ÛÌÂ-
Óo‡˜ ÚfiÁÓˆÛË˜ ‹Ù·Ó Ë ·˘Í·ÓfiÌÂÓË ËÏÈÎ›· Î·È o
‚·ıÌfi˜ ·Ú¯ÈÎ‹˜ ·Ó·ËÚ›·˜ ÌÂÙ¿ Ùo ∞∂∂92.

∂Í¿ÏÏo˘ Ë Û‡Á¯ÚoÓË ¤ÚÂ˘Ó· ÛÙÚ¤ÊÂÙ·È Î·È
Úo˜ ÙoÓ Î·ıoÚÈÛÌfi ·ÙfiÌˆÓ ÌÂ ·˘ÍËÌ¤Óo Î›Ó‰˘Óo
ÂÌÊ¿ÓÈÛË˜ ∞∂∂ ÌÂ ‚¿ÛË ÙË ÁÂÓÂÙÈÎ‹ Ùo˘˜ Úo‰È¿-
ıÂÛË, Î·ıÒ˜ Î·È Úo˜ ÙËÓ Èı·ÓfiÙËÙ· ‡·ÚÍË˜ ÁÂ-
ÓÂÙÈÎ‹˜ Û˘Û¯¤ÙÈÛË˜ ÙË˜ ∞À Î·È ÙˆÓ ∞∂∂. ŒÙÛÈ ¤-
¯o˘Ó Û˘Û¯ÂÙÈÛıÂ› Û˘ÁÎÂÎÚÈÌ¤ÓÂ˜ ÁoÓÈ‰È·Î¤˜ ı¤-
ÛÂÈ˜ ÌÂ Ù· ∞∂∂ Î·È ·Ú¿ÁoÓÙÂ˜ ÎÈÓ‰‡Óo˘ ·˘ÙÒÓ,
fiˆ˜ Ë ∞À, ÂÓÒ ¤¯ÂÈ ‰È·ÈÛÙˆıÂ› Î·È ÁÂÓÂÙÈÎ‹
Úo‰È¿ıÂÛË ÁÈ· ∞∂∂ ÛÂ Û˘ÁÁÂÓÂ›˜ ˘ÂÚÙ·ÛÈÎÒÓ
93,94. ◊‰Ë ÛÂ ÂÍ¤ÏÈÍË ‚Ú›ÛÎÂÙ·È Ë ÌÂÏ¤ÙË GenHAT
(Genetics of Hypertension Associated Treatment
study)95 o˘ ·oÙÂÏÂ› Û˘ÌÏËÚˆÌ·ÙÈÎ‹ Ê·ÚÌ·Îo-
ÁÂÓÂÙÈÎ‹ ÌÂÏ¤ÙË ÙË˜ ALLHAT Î·È ÂÈ¯ÂÈÚÂ› Ó·
Î·ıoÚ›ÛÂÈ Î·Ù¿ fiÛoÓ Ë ‰È·ÊoÚÂÙÈÎ‹ Ê·ÚÌ·ÎÂ˘ÙÈ-
Î‹ ·ÁˆÁ‹ (‰Èo˘ÚËÙÈÎfi ¯ÏˆÚoı·ÏÈ‰fiÓË, ·ÓÙ·ÁˆÓÈ-
ÛÙ‹˜ ·Û‚ÂÛÙ›o˘ ·ÌÏo‰È›ÓË, ·-ª∂∞ ÏÈÛÈÓoÚ›ÏË
Î·È ·1-·oÎÏÂÈÛÙ‹˜ ‰oÍ·˙oÛ›ÓË) Â›Ó·È ‰˘Ó·ÙfiÓ Ó·
·ÏÏËÏÂÈ‰Ú¿ ÌÂ ÁoÓÈ‰È·Î¤˜ ı¤ÛÂÈ˜ ˘Â‡ı˘ÓÂ˜ ÁÈ·

ÙËÓ ∞À Î·È Ó· ÙÚoooÈÂ› ÙoÓ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Îfi Î›Ó-
‰˘Óo ÛÙo˘˜ ˘ÂÚÙ·ÛÈÎo‡˜ ·ÛıÂÓÂ›˜. 

§fiÁˆ ÙË˜ ÛËÌ·Û›·˜, ÙË˜ fiÛo Ùo ‰˘Ó·ÙfiÓ Î·Ï‡-
ÙÂÚË˜ Ú‡ıÌÈÛË˜ ÙË˜ ∞¶ ÛÙË ‰Â˘ÙÂÚoÁÂÓ‹ ÚfiÏË„Ë
·ÛıÂÓÒÓ ÌÂ ∞∂∂, ‰˘Ó·ÙfiÓ oÈ Û˘ÓÈÛÙÒÌÂÓÂ˜ ÁÈ ·˘-
Ùo‡˜, fiˆ˜ Î·È ÁÈ· ¿ÏÏÂ˜ ÂÈ‰ÈÎ¤˜ oÌ¿‰Â˜ ˘ÂÚÙ·ÛÈ-
ÎÒÓ ·ÛıÂÓÒÓ ˘„ËÏo‡ ·ÁÁÂÈ·Îo‡ ÎÈÓ‰‡Óo˘ (Î·Ú-
‰Èo·ıÂ›˜, ‰È·‚ËÙÈÎo›, ÓÂÊÚo·ıÂ›˜) ÙÈÌ¤˜ ÙË˜ ∞¶
Ó· Â›Ó·È ¯·ÌËÏfiÙÂÚÂ˜ (<130/85 mmHg). ∏ Û˘Ó-
‰˘·ÛÌ¤ÓË ·ÓÙÈ˘ÂÚÙ·ÛÈÎ‹ ·ÁˆÁ‹ ÌoÚÂ› Ó· ·o-
ÙÂÏÂ› ÙËÓ ·ÓÙÈÌÂÙÒÈÛË ÂÎÏoÁ‹˜ fiˆ˜ ¤¯o˘ÌÂ ·-
Ú·ÙËÚ‹ÛÂÈ Î·È ÛÂ ‰ÈÎ‹ Ì·˜ ÌÂÏ¤ÙË96. ™˘ÓÈÛÙ¿Ù·È
·˘ÛÙËÚfiÙÂÚË Ú‡ıÌÈÛË ÙË˜ ∞¶ fiÙ·Ó Û˘Ó˘¿Ú¯o˘Ó
Î·È ¿ÏÏoÈ ·Ú¿ÁoÓÙÂ˜ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Îo‡ ÎÈÓ‰‡Óo˘,
ÁÂÁoÓfi˜ o˘ ·˘Í¿ÓÂÈ Ùo Û˘ÓoÏÈÎfi Î›Ó‰˘Óo ÁÈ·
∞∂∂. ∂È‰ÈÎ¿ ÛÙo˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ™¢ ÛÙo˘˜ oo›o˘˜
Ë Û˘¯ÓfiÙËÙ· ÙË˜ ˘¤ÚÙ·ÛË˜ Î˘Ì·›ÓÂÙ·È Î·Ù¿ Ì¤Ûo
fiÚo ÛÙo 40%, ¤¯ÂÈ ·o‰ÂÈ¯ıÂ› ·fi ÙË ÌÂÏ¤ÙË HOT
fiÙÈ ˘fi ·ÁˆÁ‹ (ÌÂ ÙoÓ ·ÓÙ·ÁˆÓÈÛÙ‹ ·Û‚ÂÛÙ›o˘ ÊÂ-
Ïo‰È›ÓË ‹ Û˘ÌÏËÚˆÌ·ÙÈÎ¿ Î·È ·-ª∂∞ ‹ ‚-·o-
ÎÏÂÈÛÙ‹ Î·È ˘‰Úo¯ÏˆÚoıÂÈ·˙›‰Ë), Ì›· ÂÚ·ÈÙ¤Úˆ
ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ ¢∞¶ Î·È ÌfiÓo ·fi 90 ÛÂ 80 mmHg, o-
‰ËÁÂ› ÛÂ ÂÏ¿ÙÙˆÛË ÙˆÓ Ûo‚·ÚÒÓ Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·ÎÒÓ
ÂÂÈÛo‰›ˆÓ Î·Ù¿ 51%37. ∂›ÛË˜ Î·È ÛÙË ÌÂÏ¤ÙË
UKPDS ·o‰Â›¯ıËÎÂ fiÙÈ ÛÙo˘˜ ‰È·‚ËÙÈÎo‡˜ Ì›·
Î·Ï‡ÙÂÚË Ú‡ıÌÈÛË ÙË˜ ∞¶ (<150/85 mmHg) ÌÂ
Î·ÙoÚ›ÏË ‹ ·ÙÂÓoÏfiÏË, ÂÏ¿ÙÙˆÛÂ ÙËÓ ÓoÛËÚfiÙË-
Ù· Î·È ıÓËÛÈÌfiÙËÙ· ·fi Î·Ú‰È·ÁÁÂÈ·Î¿ Û˘Ì‚¿Ì·-
Ù· Û˘ÌÂÚÈÏ·Ì‚·ÓoÌ¤ÓˆÓ ÙˆÓ ∞∂∂ (Î·Ù¿ 42,5%).
π‰È·›ÙÂÚo fiÊÂÏo˜ ÛÙo˘˜ ‰È·‚ËÙÈÎo‡˜ ¤‰ÂÈÍÂ Î·È Ë
ÌÂÏ¤ÙË HOPE ÛÙËÓ oo›· Ë ¯oÚ‹ÁËÛË Ùo˘ ·-ª∂∞
Ú·ÌÈÚ›ÏË˜ ÛÂ Û‡ÁÎÚÈÛË ÌÂ placebo, ÌÂ›ˆÛÂ ÛÙ·
Ï·›ÛÈ· ‰Â˘ÙÂÚoÁÂÓo‡˜ ÚfiÏË„Ë˜ ÙoÓ Î›Ó‰˘Óo ÁÈ·
∞∂∂ ¤ˆ˜ 38% ·ÎfiÌË Î·È ÛÂ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ oÚÈ·Î¿
˘„ËÏ‹ ∞¶26,27,54,97. ¶ÚfiÛÊ·ÙË ÌÂÏ¤ÙË ÁÈ· ÙËÓ ¤Î-
‚·ÛË Î·È ÙËÓ ıÓËÙfiÙËÙ· ÙˆÓ ∞∂∂ ÙË˜ ∞ÌÂÚÈÎ·ÓÈ-
Î‹˜ ¡ational ∏ealth and ¡utrition Survey ππ (Mor-
tality Follow-up Study) ¤‰ÂÈÍÂ ÌÂÙ¿ ·Ú·ÎoÏo‡ıË-
ÛË 13 ÂÙÒÓ fiÙÈ Ë ‡·ÚÍË ·ÓÂ·ÚÎo‡˜ Ú‡ıÌÈÛË˜ ‰‡o
·Ú·ÁfiÓÙˆÓ ÎÈÓ‰‡Óo˘ (∞¶ >140/90 mmHg, ¯oÏË-
ÛÙÂÚfiÏË >200 mg/dl ‹ Î¿ÓÈÛÌ·) ÚÈÓ ÙËÓ ¤Ó·ÚÍË
Ùo˘ ∞∂∂, ·˘Í¿ÓÂÈ Î·Ù¿ 1,6 ÊoÚ¤˜ ÙoÓ Ì¤Ûo Î›Ó-
‰˘Óo ı·Ó·ÙËÊfiÚo˘ ¤Î‚·ÛË˜ ·˘Ùo‡, ÂÓÒ ·Ó Û˘Ó˘-
¿Ú¯ÂÈ Î·È ÈÛÙoÚÈÎfi ÚoËÁo‡ÌÂÓo˘ ∞∂∂ ‹ O∂ª o
Î›Ó‰˘Óo˜ ÁÈ· ÌoÈÚ·›o ∞∂∂ Â›Ó·È 3,6 ÊoÚ¤˜ ˘„ËÏfi-
ÙÂÚo˜. ∆· ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ù· ÙË˜ ÌÂÏ¤ÙË˜ ·˘Ù‹˜ ÙoÓ›-
˙o˘Ó ÙËÓ È‰È·›ÙÂÚË ÛËÌ·Û›· ÙË˜ Ú‡ıÌÈÛË˜ ÙË˜ ∞¶
ÛÙËÓ ÚˆÙoÁÂÓ‹ Î·È ‰Â˘ÙÂÚoÁÂÓ‹ ÚfiÏË„Ë, È‰È·›-
ÙÂÚ· fiÙ·Ó Û˘Ó˘¿Ú¯ÂÈ Î·È ¿ÏÏo˜ ·Ú¿ÁoÓÙ·˜ ·Á-
ÁÂÈ·Îo‡ ÎÈÓ‰‡Óo˘18.

∆¤Ïo˜ È‰È·›ÙÂÚË ÛËÌ·Û›· ÁÈ· ÙoÓ ·˘ÍËÌ¤Óo
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Î›Ó‰˘Óo ∞∂∂ ¤¯ÂÈ Ë Û˘Ó‡·ÚÍË ÎÂÓÙÚÈÎ‹˜ ·¯˘-
Û·ÚÎ›·˜, fiˆ˜ ‰È·ÈÛÙÒıËÎÂ Î·È ÛÙËÓ ∞ÌÂÚÈÎ·ÓÈ-
Î‹ ÌÂÏ¤ÙË Northern Manhattan Stroke Study. ™Â
‰ÈÎ‹ Ì·˜ ÌÂÏ¤ÙË ¤¯o˘ÌÂ ‰È·ÈÛÙÒÛÂÈ fiÙÈ Ë Û˘Ó‡-
·ÚÍË ÎÂÓÙÚÈÎ‹˜ ·¯˘Û·ÚÎ›·˜ ÌÂ ¿ÏÏo˘˜ ·Ú¿Áo-
ÓÙÂ˜ ÎÈÓ‰‡Óo˘ ·˘Í¿ÓÂÈ Û˘ÓÂÚÁÈÎ¿ ÙoÓ Î›Ó‰˘Óo ÁÈ·
ÈÛ¯·ÈÌÈÎfi ∞∂∂. ∂È‰ÈÎfiÙÂÚ· Ë Û˘Ó‡·ÚÍ‹ ÙË˜ ÌÂ
∞À Ê·›ÓÂÙ·È Ó· ÙÚÈÏ·ÛÈ¿˙ÂÈ ÙoÓ Î›Ó‰˘Óo ·˘Ùfi,
Î·ıÈÛÙÒÓÙ·˜ ·Ó·ÁÎ·›· ÙËÓ Û˘ÛÙËÌ·ÙÈÎ‹ ·ÓÙÈÌÂÙÒ-
ÈÛË ÙË˜ ˘¤ÚÙ·ÛË˜ ÛÙËÓ oÌ¿‰· ÙˆÓ ·ÛıÂÓÒÓ ·˘-
ÙÒÓ98,99.

∂¶π§O°O™

∞fi ÙËÓ ÂÎÙÂÙ·Ì¤ÓË ·Ú¿ıÂÛË ÙˆÓ ÌÂÏÂÙÒÓ
o˘ Úo·Ó·Ê¤ÚıËÎ·Ó Ê·›ÓÂÙ·È fiÙÈ Ë È‰·ÓÈÎ‹ ·ÓÙÈ-
ÌÂÙÒÈÛË ÙË˜ ∞À ÛÙo˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ∞∂∂, ·ÏÏ¿
Î·È ÛÂ fiÛo˘˜ ÂÌÊ·Ó›˙o˘Ó Î›Ó‰˘Óo ÂÎ‰‹ÏˆÛË˜ ∞∂∂
(‹ ¿ÏÏË˜ ÂÁÎÂÊ·Ïo·ÁÁÂÈ·Î‹˜ ÂÈÏoÎ‹˜ fiˆ˜ Ë
·ÁÁÂÈ·Î‹ ¿ÓoÈ·), ÛÙ· Ï·›ÛÈ· ÙfiÛo ÙË˜ ‰Â˘ÙÂÚoÁÂ-
Óo‡˜ fiÛo Î·È ÙË˜ ÚˆÙoÁÂÓo‡˜ ÚfiÏË„Ë˜ ··ÈÙÂ›
¯Ú‹ÛË ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎÒÓ Ê·ÚÌ¿ÎˆÓ Ù· oo›· ÂÎÙfi˜
·fi ÙËÓ ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ ∞¶, ·Úo˘ÛÈ¿˙o˘Ó Î·È ¿ÏÏÂ˜
Â˘Óo˚Î¤˜ ÂÈ‰Ú¿ÛÂÈ˜ ·Ó·ÊoÚÈÎ¿ ÌÂ ÙËÓ ·ıoÁ¤-
ÓÂÈ·, ÂÍ¤ÏÈÍË Î·È ÚfiÁÓˆÛË ÙˆÓ ÈÛ¯·ÈÌÈÎÒÓ ÂÁÎÂ-
Ê·ÏÈÎÒÓ ‚Ï·‚ÒÓ5,58,64,68,74,100. 

™˘ÌÂÚ·ÛÌ·ÙÈÎ¿ Ë ÙÚ¤¯o˘Û· Û˘˙‹ÙËÛË ÛÙË
‚È‚ÏÈoÁÚ·Ê›· ·Ó·ÊoÚÈÎ¿ ÌÂ ÙËÓ ·ÓÙÈÌÂÙÒÈÛË ÙË˜
∞À ÛÙËÓ ÚˆÙoÁÂÓ‹ Î·È ‰Â˘ÙÂÚoÁÂÓ‹ ÚfiÏË„Ë
ÙˆÓ ∞∂∂ (Î·È ÙË˜ ·ÁÁÂÈ·Î‹˜ ¿ÓoÈ·˜) ÂÛÙÈ¿˙ÂÙ·È
ÛÙo˘˜ ·Ú·Î¿Ùˆ Úo‚ÏËÌ·ÙÈÛÌo‡˜: ¶ÂÚÈoÚ›˙ÂÙ·È
Ùo fiÊÂÏo˜ ·fi ÙËÓ ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎ‹ ıÂÚ·Â›· ÛÙËÓ
·ÚÈıÌËÙÈÎ‹ ÌÂ›ˆÛË ÙˆÓ ÙÈÌÒÓ ÙË˜ ∞¶ ‹ ÂÂÎÙÂ›ÓÂ-
Ù·È ÌÂ ‰Ú¿ÛÂÈ˜ oÚÈÛÌ¤ÓˆÓ Ê·ÚÌ¿ÎˆÓ ¤Ú·Ó Ùo˘
·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎo‡ Ùo˘˜ ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ùo˜; À¿Ú¯o˘Ó
Û˘ÁÎÂÎÚÈÌ¤ÓoÈ ·ÛıÂÓÂ›˜ ÌÂ ∞∂∂ (Î·È ˘„ËÏfi ÂÁÎÂ-
Ê·Ïo·ÁÁÂÈ·Îfi Î›Ó‰˘Óo) o˘ ˆÊÂÏo‡ÓÙ·È ÂÚÈÛÛfi-
ÙÂÚo ·fi Ì›· È‰·ÓÈÎ‹ Ú‡ıÌÈÛË ÙË˜ ∞¶ Ùo˘˜ (·ÎfiÌË
Î·È ÛÙ· fiÚÈ· ÙË˜ ˘„ËÏ‹˜ Ê˘ÛÈoÏoÁÈÎ‹˜ ∞¶); ¢È·-
ÊoÚooÈo‡ÓÙ·È Ù· Â›Â‰·-ÛÙfi¯oÈ ÌÂ›ˆÛË˜ ÙË˜ ∞¶
ÛÙo˘˜ ËÏÈÎÈˆÌ¤Óo˘˜/˘ÂÚ‹ÏÈÎÂ˜ ÛÂ Û‡ÁÎÚÈÛË ÌÂ
Ùo˘˜ ÓÂfiÙÂÚo˘˜ ·ÛıÂÓÂ›˜; ¶oÈfi˜ Â›Ó·È o ÂÓ‰ÂÈÎÓ˘-
fiÌÂÓo˜ ¯ÚfiÓo˜ ¤Ó·ÚÍË˜ Û˘ÛÙËÌ·ÙÈÎ‹˜ ·ÓÙÈÌÂÙÒÈ-
ÛË˜ ÙË˜ Ì¤ÙÚÈ·˜ ∞À ÌÂÙ¿ Ùo oÍ‡ ∞∂∂; ¶oÈo Ùo fi-
ÊÂÏo˜ ÛÙËÓ ÁÓˆÛÈ·Î‹ ÏÂÈÙo˘ÚÁ›· ·fi ÙË ıÂÚ·Â›·
ÙË˜ ∞À Î·È ·Ó Û˘Ó‰¤ÂÙ·È ·˘Ùfi ÌÂ Û˘ÁÎÂÎÚÈÌ¤ÓÂ˜
‰Ú¿ÛÂÈ˜ ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎÒÓ ·Ú·ÁfiÓÙˆÓ ¤Ú·Ó Ùo˘
·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎo‡ Ùo˘˜ ·oÙÂÏ¤ÛÌ·Ùo˜; ∫·È Ù¤Ïo˜,
‰ÈÎ·ÈoÏoÁÂ› o ÏfiÁo˜ ÎfiÛÙo˘˜ (ÎÈÓ‰‡Óo˘) / oÊ¤Ïo˘˜
·fi ÙË ÌÂ›ˆÛË ÙË˜ ∞¶, Ì›· Û‡ÛÙ·ÛË ÁÈ· ÁÂÓÈÎÂ˘-
Ì¤ÓË ¯Ú‹ÛË oÚÈÛÌ¤ÓˆÓ ·ÓÙÈ¸ÂÚÙ·ÛÈÎÒÓ ·Ú·Áfi-

ÓÙˆÓ ÛÙËÓ ÚfiÏË„Ë ÙˆÓ ∞∂∂ ·ÎfiÌË Î·È ÛÂ ÓoÚÌo-
Ù·ÛÈÎo‡˜, fiˆ˜ Û˘ÛÙ‹ÓÂÙ·È ·fi oÚÈÛÌ¤Óo˘˜ Î·È
ÁÈ· ¿ÏÏ· Ê¿ÚÌ·Î· (·ÓÙÈ·ÈÌoÂÙ·ÏÈ·Îo‡˜ ·Ú¿-
ÁoÓÙÂ˜ Î·È ÛÙ·Ù›ÓÂ˜);

SUMMARY

∏atzitolios AI. Hypertension and Stroke. Arterial
Hypertension 2003; 12: 15-29.

Stroke is the third leading cause of death and the
leading cause of serious long term disability world-
wide. It causes direct damage to the patients and their
families, while it continues to carry a heavy socioeco-
nomic burden. Major emphasis has been placed on
the identification and treatment of the risk factors
that predispose to first or recurrent stroke. Age is the
major unchangeable risk factor, while hypertension is
the strongest and modifiable risk factor. According to
large randomized studies (Framingham, Rochester,
PROCAM), hypertension is present in 70% of stroke
patients. There is a continuous, graded relation bet-
ween blood pressure (systolic and diastolic) and the
risk of stroke. According to several studies of treat-
ment of risk factors and primary and secondary pre-
vention (SHEP, Syst-Eur, HOT, Prospective Studies
Collaboration meta-analysis and INDIANA meta-
analysis), treatment of arterial hypertension lead to a
significant reduction of 40% in first or new stroke.
Blood pressure (BP) monitoring and treatment in
stroke patients is a critical issue. Current guidelines
state that systolic values over 200 mm Hg or diastolic
values over `110 mmHg constitute an indication for
early (until the third day after the onset of stroke)
drug treatment. Even here, the reduction in BP sho-
uld not be too drastic and it should be kept above the
levels of 160/90 mmHg, because a drop below these
levels could cause a reduction of cerebral blood flow.
Lowering of BP to normal values is attempted during
the first two weeks gradually. Moreover, stricter
thresholds (120/65≤ BP≥ 130/85 mmHg) are posed in
certain subgroups (eg. diabetics, patients with corona-
ry heart disease and renal failure). Sudden reductions
of BP should be avoided because of the risk of a new
ischemic stroke. Recent studies (NORDIL) suggest
that newer antihypertensive drugs (eg. calcium chan-
nel) antagonists and especially angiotensin-converting
enzyme inhibitors and angiotensin II receptor antago-
nists) reduce stroke risk by means beyond blood pres-
sure lowering. On the other hand, other stu-dies (IN-
SIGHT, ALLHAT) argue against the superi-ority of
these drugs over conventional antihyperten-sives.
Large studies have attributed the reduction in stroke
incidence and the beneficial effect in cognitive per-
formance to the protective actions of the newer agents
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against the deleterious effects of angiotensin II on the
vessels, neurons (local RAS, neuronal regeneration)
and heart (HOPE, STOP-2, PROGRESS with ACE
inhibitors, and LIFE, SCOPE, ACCESS with an-
giotensin II receptor antagonists). The above men-
tioned studies with the newer antihypertensive drugs
showed that the benefit in the field of the secondary
prevention was evident not only to the hypertensives,
but to the normotensives as well. They also suggested
that these drugs improve the outcome of the elderly
without aggravating their cognitive function, while
their use is safe in the early stage (during the first 3
days) of stroke, improving the motor and functional
ability of patients.
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