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RAZIONALE e SCOPO DELLO STUDIO

L'obesita rappresenta un fattore di rischio e un target di
intervento in prevenzione cardiovascolare, con attuale
disponibilita di terapie farmacologiche mirate come gli agonisti
recettoriali del GLP1 [1,2].

Il gruppo di lavoro “Light Heart Lab”, istituito dalla societa
scientifica ITACARE-P, ha promosso iniziative di confronto tra
esperti con condivisione di esperienze sul campo, allo scopo di
individuare gli ambiti di intervento piu specifici per il cardiologo
della prevenzione e riabilitazione. Scopo del presente lavoro &
fornire le caratteristiche epidemiologiche di una coorte di pazienti
avviata a trattamento con liraglutide s.c. nellambito di un
intervento strutturato di prevenzione cardiovascolare, utile a
definire meglio le popolazioni target nella vita reale.

METODI
Studio osservazionale multicentrico tipo case series

RISULTATI

Nel periodo 10 giugno-6 ottobre 2023 il gruppo di lavoro ha
raccolto 26 pazienti effettivamente avviati a trattamento con
liraglutide s.c. dopo valutazione strutturata di stratificazione e
riduzione del rischio CV. Caratteristiche della popolazione di
pazienti arruolata in tabella.
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Rapporto M/F 65%/35%
Eta 57+13 anni
Peso 104+17 Kg
Circonferenza addominale 117+15 cm
BMI 36%6
Ipertensione arteriosa 76%
Ipercolesterolemia 54%
Ipertrigliceridemia 27%

Fumo 50%

Categorizzazione sec. LLGG ESC
Prevenzione CV 2021:

-Apparentemente sano 69%
-ASCVD 27%
-CKD e/o FH 4%

Sindrome delle apnee del sonno 31%
PA sistolica 135+20 mmHg
PA diastolica 81110 mmHg
LDL-colesterolo 90+31 mg/dl

Trigliceridi 114+42 mg/dI

ASCVD: Atherosclerotic symptomatic cardiovascular disease; CKD: chronic kidney
disease; FH: familial hypercholesterolemia

CONCLUSIONI

La presente case series, seppure molto contenuta, conferma la
possibilita di impiegare GLP1-RA in attivita di prevenzione
cardiovascolare nel paziente obeso. | soggetti maggiormente
considerati per questo intervento sembrerebbero di eta non
avanzata, con obesita di Il grado, frequentemente ipertesi e in
assenza di una documentata diagnosi di malattia aterosclerotica.
Il gruppo di lavoro sta attualmente lavorando per completare il
follow-up dei soggetti con i dati di effettiva aderenza ed efficacia
della terapia, sia in termini di calo ponderale sia di riduzione di
rischio ed eventi cardiovascolari.
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