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Studio ISCHEMIA

In pazienti con coronaropatia 
stabile ed ischemia moderata o 

severa:

la strategia invasiva 
non è superiore alla sola terapia 

medica 



Il burden di 

aterosclerosi 

guida la prognosi,

non l’entità della 

stenosi nè 

l’ischemia



La prevenzione secondaria è fondamentale per 

rallentare la progressione della malattia 

aterosclerotica sui vasi nativi e sui bypass.

Aumentando i fattori di rischio non controllati, 

aumenta la possibilità di malattia dei bypass e la 

progressione di aterosclerosi sui vasi nativi. 



Componenti e attori della prevenzione secondaria nella malattia 

aterosclerotica 

Strategies for the secondary prevention of atherosclerotic Cardiovascular disease, 

Madelyn Hurwitz

2023 AHA Guideline for the menagement of patients with chronic coronary disease



Stile di vita 

Raccomandazioni Linee Guida ESC 2024 
sindromi coronariche croniche



Dieta

2023 AHA Guideline for the menagement of patients with chronic coronary disease



Attività fisica 

Raccomandazioni ESC 2024: 

150-300 min/settimana intensità moderata
o

75-150 min/settimana intensità vigorosa

Training aerobico: 3-7 giorni a settimana

Training di resistenza: 
• almeno 2 giorni a settimana 
• 8-12 ripetizioni al 6-80% di 1RM
• 8-10 tipologie diverse di esercizio



Dislipidemie

Non dimenticarsi del rischio residuo: 

Lipoproteina(a): 
- Pelacarsen

- Olpasiran
- Zerlasiran

- Muvalaplin

Trigliceridi: 
- Icosapent etile 

2025 Focus update of the 2019 ESC/EAS Guidelines for the menagement of dyslipidemias



Ipertensione arteriosa

2024 ESC guidelines for the menagement of elevated blood pressure and hypertension



Diabete mellito

Raccomandazioni Linee Guida ESC 2023 

per la gestione delle patologie 

cardiovascolari in pazienti affetti da diabete 

mellito



Terapia antitrombotica 

COMPASS trial

ASA + Rivaroxaban 2,5 mg bid riduce gli eventi ischemici. 
Beneficio maggiore in pazienti con: 
• Diabete
• Arteropatia periferica
• Lieve insufficienza renale 
• Abitudine tabagica 



Infiammazione



Tempo di cura e comunicazione

1. Dedicare il 
tempo necessario 

al dialogo con il 
paziente

2. Assicurarsi che 
il paziente abbia 

capito cosa 
stiamo dicendo 



Grazie!
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