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ΕΙΣΑΓΩΓΗ

Το σύστημα MitraClip NT (MC) προσφέρει τη δυνατότητα επεμβατικής σε ασθενείς που κρίνονται ακατάλληλοι για συμβατική 

χειρουργική επέμβαση λόγω συννοσηροτήτων ή υψηλού κινδύνου. Παρόλα αυτά, με βάση τις κατευθυντήριες γραμμές απαιτείται 

καρδιακή σταθερότητα τη στιγμή της παρέμβασης. Κατά συνέπεια, υπάρχουν ελάχιστα στοιχεία για τη χρήση αυτής της τεχνικής σε 

ασθενείς με οξύ καρδιογενές σοκ και αιμοδυναμική αστάθεια.

ΣΚΟΠΟΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ

Στόχος της παρούσας εργασίας ήταν η αξιολόγηση της αποτελεσματικότητας του συστήματος MitraClip NTTM στη διαχείριση ανεπάρκειας 

της μιτροειδούς βαλβίδας σε ασθενείς με οξύ καρδιογενές σοκ. 
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ΥΛΙΚΟ-ΜΕΘΟΔΟΙ 

Από αναζητήσεις στις βάσεις δεδομένων PubMed και Medline έως τον Φεβρουάριο 2024, συλλέχθηκαν σχετικές μελέτες.

Αναλύσεις περιστατικών, μετα-αναλύσεις και τυχαιοποιημένες κλινικές δοκιμές που εξέταζαν την αποτελεσματικότητα του

MC, συμπεριλήφθηκαν στην τρέχουσα ανασκόπηση. Από την εργασία απορρίφθηκαν μελέτες παρατήρησης και έρευνες με

μικρή διάρκεια παρέμβασης. Τα πλήρη κείμενα των μελετών που πληρούσαν τα κριτήρια ένταξης, συμπεριλήφθηκαν στην

ανασκόπηση.



ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ

❖Ύστερα από συλλογή 137 μελετών, οι 28 πληρούσαν τα κριτήρια ένταξης.

❖Η πλειοψηφία των μελετών συμφώνησε στην ελάττωση της απαίτησης για μαγνητική

τομογραφία (57,0%), την βελτίωση της ποιότητας ζωής των ασθενών με αύξηση της

λειτουργικότητάς τους (78,5%), την αύξηση του προσδόκιμου ζωής (23,7%), την ανακούφιση

των συμπτωμάτων στον πρώτο χρόνο μετά τη θεραπεία (86,9%) και στην ελάττωση των

επιπλοκών ύστερα από 6 μήνες (34,1%).

❖Παράλληλα, συνέκλινε στην εμφάνιση ορισμένων περιστατικών με μερική αποκόλληση στον

πρώτο μήνα (1,8%) και την μετέπειτα ανάγκη για χειρουργική επέμβαση (3,2%).

ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ

❑ Η χρήση του MC για επιδιόρθωση της ανεπάρκειας της μιτροειδούς

βαλβίδας σε ασθενείς με οξύ καρδιογενές σοκ φαίνεται να είναι ασφαλής

και αρκετά αποτελεσματική.

ΣΥΖΗΤΗΣΗ

•Αυτή η ανασκόπηση επικεντρώθηκε στην εξέταση της 

αποτελεσματικότητας και της ασφάλειας της χρήσης του συστήματος MC

στη διόρθωση της ανεπάρκειας της μιτροειδούς βαλβίδας σε ασθενείς 

με αιμοδυναμική αστάθεια και οξύ καρδιογενές σοκ. 

•Η πλειονότητα των μελετών συμφώνησε στην βελτίωση πολλών 

παραμέτρων της διαβίωσης των ασθενών, μειώνοντας τα συμπτώματα 

και της επιπλοκές. 

Εικόνα 1. Αποτελέσματα 
αποκατάστασης μιτροειδούς  
βαλβίδας με MitraClip NTTM

σε ηλικιωμένο άνδρα με οξύ  
καρδιογενές σοκ (Buckert et 
al., 2017)
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