Medicina basata sull’Evidenza

« Numerosi trattamenti possono ridurre il rischio dei

maggiori eventi cardiovascolari in grandi gruppi di
pazienti

B Prescrizione di tutti i farmaci benefici a tutti |
pazient

“E’come Indossare LA STESSA TAGLIAPER TUTTI”

q Mentre il Beneficio e solo per una frazione dei
pazienti trattati con elevati costi social

www.cardiovascularprevention.com



Terapie farmacologiche con dimostrata efficacia clinica e
percentuale dei pazienti che beneficiano e che non beneficiano del
trattamento

Frequenza Eventi (% -
: : ; (%) Beneficio/ Asse_nz_a
Trial Farmaci Beneficio/
, 100
Placebo Trattati 100
HOPE | Ramipril 17.8 14 3.8 96.2
APTC | Aspirina 14 10 4 96
FTT Thrombolitici 11.5 9.6 1.9 98.1
4S Simvastatina 28 19 9 91
EPIC Abciximab 12.8 8.3 4.5 95.5
CURE : Clopidogrel 11.5 9.3 2.2 97.8
Abbreviazioni: HOPE, The Heart Outcomes Prevention Evaluation Study; APTC, Antiplatelet Trialists’ Collaboration; FTT, Fibrinolytic Therapy
Trialists’ Collaborative Group; 4S, Scandinavian Simvastatin Survival Study; EPIC, Evaluation of 7E3 for the Prevention of Ischemic Complications;
CURE, Clopidogrel in Unstable angina to prevent Recurrent Events.




Evoluzione della Pratica Medica : Ricerca del
Soggetto Mulnerabile

Modello Attuale Modello Futuro

Predisposizione Selezione
Genetica Popolazione

Migliori
‘ Risultati sul

Trattamento Monitoraggio e Prevenzione

Diagnosi basata su sintomi

Terapia piu
sicura

Selezione del Trattamento

Sanita Costo-

Trattamento efficace




Ricerca del Soggetto Vulnerabile

_______________________ app_li_c:ata__all_a__C_a@o_pati_a__l_s_c:hemi_c_a_______________________
Migliori risultati per il Paziente

e Approccio Attuale(sintomi) 43% di sopravvivenza

FRC, Farmaci, Interventi
C.Chirurgici, Devices

* Approccio a Lungo termine 85% di sopravvivenza
Profilo Genetico Impatto sulla produttivita e
risparmio sui costi italiani=

2100 miliardi di €

www.cardiovascularprevention.com



Cardiopatia Ischemica(CAD):
Ricerca del Soggetto Vulnerabile

e Piu di 1 miliardo di persone morira di CAD nella
prima meta del 21 secolo. Molte in eta media.

e Uccide piu la CAD che tutte le forme di
tumore

» Le malattie cardiovascolari(CVD) oggi sono
prevedibili

e La diagnosi precoce migliora la sopravvivenza, la
produttivita e potenzialmente riduce I costi per la
prevenzione secondaria




Il Colestrolo Ha Fallito:

“Come fermare un attacco cardiaco prima
che compaia ?”

LA DETERMINAZIONE DEL COLESTEROLO E DEI
COMUNI FATTORI DI RISCHIO HA FALLITO NEL
PREDIRRE PIU’ DI 1/3 DI FUTURE MORTI
CARDIACHE DERIVANTI DALLA CARDIOPATIA

LDL Goal Recentemente | valori di
Patient colestrolo LDL sono stati
2001* | 2004' : )
ulteriormente abbassati per
High-risk <100 | <70 la prevenzione primaria e
Moderate-risk | < 130 | < 100 secondaria secondo NCEP
Low-risk <160 | < 160 panel Il

NCEP ATP Il = National Cholesterol Education Proiram Adult Treatment Panel lll; LDL = Iow-densiti



Aterosclerosi modificazioni
datologiche delle arterie

Pathologic

Intimal intimal Fibrous Thin-cap
thickening _ thickening ¢4 atheroma  Fibroatheroma

. Histopathalogy of plagae progression. Descriptions begin at top, ﬁnml.:ﬁh:n,ghtluhnu]tbckn:n.rqwm:mﬂlml]]qepm]umdu haractermed by smooth mueck cell acoamulacion within
ﬂ:el.u'h.m]'.u'h.n:ll:l.n‘lhnn:l onds o the fafty streak and denotes the acoumualadion of macrophages and ophocyies within the intimal thickening lesion. Fathologic incimal chickening denates the
mn'mhtnu.nfem.nd}uh:hp.d. q:nﬂmmlmmutuﬂx.pmunxnfnmcm:mundulﬁbmmclp,m may become thinned | nﬂlﬁﬂmﬁ Ttn:]enunn:nq.ru;ture m‘lh.upl:wm
af thrombus to the lumen. mﬁmmdlﬁqmemmrmplﬁﬂmmmlﬂnmﬂ:PﬂwﬂmmupmmﬂCl.'lcdind is a rars form of coronary thrombus, Acur: noptur:
mp:ngmuhhﬁq&ukiphqx:@mﬁmmlumﬂ pochpion. EL = Ihnm'l}u]n.rl‘ni N = neguiic core, FC = :Ehmus:q Th = thrombus.

www.cardiovascularprevention.com
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Come Fermare Un Att:
Prima che Compaia

La Nuova Tecnologia i

evidenziare le lesioni




Peterminazione dello spessore Intima-
Mecdia nella carotide comune con

r a . \/

— . T e

Figmre 1. An example of an ultrasound image from the distal common
carotid artery with quantification of intima-media thickness. CIMT =
carotid intima-media thickness,




CALCIUM SCORE INDEX

 Nelle arterie normali non sono presenti
calcificazioni.

* La presenza di calcificazioni coronariche indica la
sussistenza di malattia coronarica.

* L'entita delle calcificazioni si correla con l'entita
della placca e con il numero di stenosi
coronariche.

* La ricerca del calcio coronarico € un metodo
eccellente di screening del pazienti asintomatici

* || potere predittivo positivo varia dal 20 al 35% ed
Il potere predittivo negativo e vicino al 100%.

www.cardiovascularprevention.com



CALCIUM SCORE ASSOCIATO Al VARI FATTORI RISCHIO
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Probability of a False Positive

Confronto di tre curve ROC basate 1) sulla sola eta(curva sottile);

2) eta ed altri fattori di rischio tradizionali : sesso, eta fumo, diabete, ipertensione,
ipercolesterolemia (curva di medio spessore);

3) eta ed altri fattori di rischio tradizionali e Calcium Score espresso come

valore percentile (curva piu spessa).

( Raggi e coll. Am. Heart J. March 2001).
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SOPRAVVIVENZA IN RAPPORTO AL CALCIUM SCORE

Men
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Figure 4. I.'\I]-l‘ll.l‘t_' survivil in 4474 men and 3,219 women with greater than one candiac risk factor i'lr EBT corwnary calcium measirements: Results from a stratifiod Cox proportional hazards survival model
(Model ¢*= 204, p < 0.0001).
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Sopravvivenza in 4474 maschie 3219 femmine con pili di un fattore di rischio in relazione ai valari
di calcium score misurato con EBCT (Bethesda conference, JACC 41, 11 2003)
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Systole, 60mA

TC cuore: Volumi ventricolari, cinesi parietale e F.E.
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CONTROVERSIES IN

CARDIOVASCULAR MEDICINE NP

How uvseful is computed tomography for
screening for coronary artery disease?

www.cardiovascularprevention.com




CONTROVERSIES IN

CARDIOVASCULAR MEDICINE NP

How uvseful is computed tomography for
screening for coronary artery disease?

Noninvasive Screening for Coronary Artery Disease With Computed
Tomography Is Useful

Melvin E. Clouse, MD

Comespondence to Melvin E. Clouse, MDD, Vice Chairman, Director of Besearch, Beth Ismel Deaconess Medical Center, Deaconess Professor of
Radiology, Harvanrd Medical Schocl, | Deaconess Rd, Foom 302, Bostorn, MA 02215 (e-mail melovse @bidme harvard.eduy, or Dr Hadan M. Kmmbol:,
Yale University School of Medicine, 333 Cedar St, PO Box 208088, New Haven, CT 065320-2088 (e-mail harlan krmhbol =@ yale edu).

(Circulaon, 2006:113: 125-146.)

& 2006 Amencan Heart Association, Inc.

Circulation 15 avallable at hitp2www.oirculationahaorg DO 10 16 CTRCULATIONAHA 104 478354
125
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Il Nostro Programma

e Prevenzione e diagnosi precoce:
- della cardiopatia ischemica

- dello scompenso cardiaco

- Dell’ ictus cerebrale

CON ALTA TECNOLOGIA

www.cardiovascularprevention.com
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Il Nostro Programma:
Scoperta del Paziente Vulnerabile

Nuova Metodica Metodica Attuale

§ Calcium score _ _
Valutazione dei

5 CIMT FRC secondo il

8§ Storia Clinica e FRC modello

comuni e non comuni Framingham e

8 Nuovi Markers Bio- NCEP Panel Il =
umorall Insufficiente 50%
§ Angio TC

coronarica se indicata

Valutazione del rischio morte/IMA a 5-10 anni con algoritmo
dedicato




-Eta

-Colesterolo totale
-Colesterolo LDL
-Colesterolo HDL
-Apolipoproteina B /A1l
-P.A. Sistolica
-Diabete

-Fumo di sigaretta
-Microalbuminuria

-ECG

Il Nostro Programma:
Cattnri A riecehin nntr 2o Maoann NNt
I CALLUILII U6 1I1OUIIT1TIVU 11VULI © 11ICT1I1IV 11U L1

-Pregresso IMA o Angjna P
-Hs PCR

-Fibrinogeno
-Omocisteinemia

-Vita sedentaria

-Obesita

-Fattori Psico-Sociali
-Familiarita
-Alimentazione

-Disfunzione erettile

www.cardiovascularprevention.com



Il Nostro Programma.: Ictus

PREVENZIONE DELLICTUS CEREBRALE
- Ricerca dei fattori predisponenti:
-Cardiomiopatie, Valvulopatie, Protesi Valvolari cardiache,
-Fibrillazione Atriale, PFO, Pervieta setto Interatriale. DIV
-ipertensione, diabete, fumo....
-coagulopatie,
-Aterosclerosi Aortica,

-Aterosclerosi Carotidea, CIMT....
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Cardiotascolan Prevenzione Download Visite e Consulti Contatti - Forum
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ATS TEST

Test dell' Atereosclerosi

Di che cosa si tratta: Ricerca di alterazioni dei vasi sanguigni in prossimita delle arterie carotidi e delle
arterie coronarie del cuore.

Come vengono eseguiti gli esami: Valutazione dello spessore della parete arteriosa dei vasi carotidei in

rapporto all'eta (CIMT).
Determinazione della quantita di calcio contenuto nelle arterie coronarie(Calcium score),in rapporto all'eta

e sesso mediante TC del cuore, senza mezzo di contrasto.

Calcola il rischio
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Contatti
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ATS TEST

Test dell' Atereosclerosi

SECONDA DOMANDA ; CIMT (spessore Intima/Media Carotideo)
inizio
=]

Trai35eiddanni

& Uguale o superiore a 0,6 mm

B minore di 0,6 mm

Tra i46 e i35 anni

& Uguale o superiore a 0,8 mm

(8] Minore di 0,8 mm

Tra i 56 e i 65 anni

® Uguale o superiore a 0,9 mm

B Minore di 0,9 mm

Oltre i 65 anni

@ Uguale o superiore 3 1 mm

Minore di 1 mm
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ATS TEST

Test dell'Atereosclerosi

TERZA DOMANDA : Placche Carotidee
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Malattie z ; : = e . :
Cardigvascalar Prevenzione Download Visite & Consulti Contatti - Forum
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ATS TEST

Test dell’' Atereosclerosi
inizio meta fine

Stampa e conserva il Risultato del
Test per future consultazioni

=

| Richiedi una Visita | | Interpretazione dei Test |

Test eseguito in data: 05/05/2009
Utente: Gestore - indirizzo mail: boffialdo@gmail.com

CALCIUM SCORE: Da 11 a 100 oppure superiore a 75° (percentile)
CIMT: Tra i 46 e 55 anni - minore di 0,8 mm
PLACCHE: No

Punti totalizzati: 6 0

Risultato superiore a 20 %

Risultato da 6 %0 a 20 %

RISCHIO INTERMEDIO | Risultato da 0,5.1 % a 5,9 %

Risultato minore di 0,5 %
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FR TEST

Valuta i Fattori di Rischio per Malattie Cardiovascolari

Di che cosa si tratta: FR Test calcola in modo semi-guantitativo lz probabilta di un sogoetto di contrarre un evento cardiovascolare maggiore nei prossimi 10 anni: infarto
miocardico, ictus, morte cardiaca.

Come si calcola: rispondendo alle domande ed inserendo i valori dei risultati deali esami del sangue e delle misure fisiche richieste dal Test.

Scarica gl esami richiesti ==

Per quanto riguarda le differenze etniche i valori sono relativi al rischio di eventi maaaiori per malattie cardiovascolari. 1 dati sono relativi 3 sogoetti di anni 60 in relazione al
rischio secondo Framingham. Per le altre eta il rischio & calcolato in proporzione arbitraria

| Calcola il Rischin >> |
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FR TEST

Valuta i Fattori di Rischio per Malattie Cardiovascolari

Pregresso Ima (Infarto Miocardico Acuto) s @ No

Angina pectoris efo ischemia miocardica dimostrata 5 & No

Ictus o TIA & s5i ® No

Cludicadio Intermittens F F Qualche termine ti & sconosciuto
Aneurisma aortico B gj o vuoi approfondire il significato?
Arteriopatia periferica Apri il Glossario !
Artereopatia Carotidea F ™ No

Pregresso intervento Bypass Coronarico @ 5 © Mo

Pregracco intarvanto Bypase Artaria Parifariche o altri intervanti & 5i @ No

Pregressa Angioplastica Coronarica Carotidea o Arteria Periferica

o altre procedure coronariche (PCI) &5 o

\\ |
L'18Tus 'INFARTO




APOB/APDAL: minore di 0,75

Trigliceridi minore di 160 mag/dl

P& Sistolica: minore di 129
Dibete: no

Fumo: no

Microalbuminuria: minore di 300mag/24 ore

Alterazioni segmento ST-ECG: no

hs-PCR: minore di 3mag/|

Fibrinogeno: minore di 340 ma/dl|

Omocisteinemia: minare di 15 nmaol/mi

Vita sedentarfa: no

Obesita addominale: Addome/Anche minore di 0,99

Fattor Psico-Socil: no

Farniliarita CAD: no

Disfunzione erettle maschile: no

Frutta/Verdura: no

Punti totalizzati:

Risultato superiore a 20 %

Risultato da 6@ %o a 20 %

RISCHIO INTERMEDIO

Risultato da 0,5.1 % a 5,9 %

Risultato minore di 0,5 %
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FR TEST

Valutazione dei Fattori di Rischio per Malattie Cardiovascolari

Stampa e conserva il risultato del Test
per future consultazioni

[ Richiedi una Visita ][ Interpretazione dei Test ]

Test eseguito in data:05/05/2000

Utente: Gestore - indirizzo mail: boffialdo@gmail.com

Sesso:Maschio Eta:45-49 Etnia:Europea
Pregresso Ima (Infarto Miocardico Acuto): Si

Angina pectoris e/o ischemia miocardica dimostrata: No

Ictus o TIA: No

Chudicadio Intermittens: Mo

Aneurisma aortico: No

Arteriopatia periferica: Mo

Artereopatia Carotidea: Si

Pregresso intervento Bypass Coronarico: Mo

Pregresso intervento Bypass Arterie Periferiche o altri interventi: No

Pregressa Angioplastica Coronarica Carotidea o Arteria Periferica o altre procedure coronariche (PCI): Si
Colesterolo Totale: minore di 160

Colesterolo HDL: minore di 35

Colesterolo LDL: tra 100 & 129
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