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Τι αναμένεται να αλλάξει στην καθημερινή
κλινική πράξη

Η PCI του στελέχους αποδείχτηκε απαιτητική τεχνική (σημαντικός παράγων η
εμπειρία, ενδοστεφανιαίο υπερηχογράφημα, αθηρωτόμος, συσκευές υποστήριξης

κυκλοφορίας)

1. Για τον καρδιολόγο
Μπορεί να προβάλλει τα συμπεράσματα της EXCEL

Αλλά: 
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2. Για τον χειρουργό
Μπορεί να προβάλλει τα συμπεράσματα της NOBLE

Αλλά: 

Η διαφορά θα φανεί στα 5 χρόνια ( συνεπώς ηλικιωμένοι ασθενείς ή με χαμηλό
προσδόκιμο επιβίωσης δεν θα ωφεληθούν)



Συμπερασματικά

-Τα αποτελέσματα των μελετών:
Προσγειώνουν υπέρμετρες προσδοκίες
Επιτάσσουν συνεννοήσεις
Επιτρέπουν σε ασθενείς υψηλού κινδύνου ή χαμηλού προσδόκιμου
επιβίωσης την επιλογή της αγγειοπλαστικής

- Η νόσος του στελέχους θα παραμείνει βασικά
χειρουργική νόσος





Ευχαριστώ








