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ΕΙΣΑΓΩΓΗ - ΣΚΟΠΟΣ 

Η εμφάνιση ενός νέου επεισοδίου ρήξης της αντιρρόπησης αποτελεί δυσμενές 

προγνωστικό σημείο για τους κιρρωτικούς ασθενείς,  καθώς συσχετίζεται με 

υψηλότερη θνητότητα συγκριτικά με ασθενείς, που έχουν παρουσίασει ένα μόνο  

επεισόδιο ρήξης της αντιρρόπησης. Η διενέργεια διασφαγιτιδικής ενδοηπατικής 

πυλαιοσυστηματικής αναστόμωσης (TIPS) ενδείκνυται για την πρόληψη εμφάνισης 

κιρσορραγίας και για την αντιμετώπιση του ανθεκτικού ασκίτη. Ωστόσο, η συνολική 

αποτελεσματικότητα της διενέργειας TIPS  στην πρόληψη εμφάνισης νέων 

επεισοδίων ρήξης της αντιρρόπησης δεν έχει αποσαφηνιστεί.  Η συγκεκριμένη μετα-

ανάλυση εστίασε στο να αξιολογήσει την επίπτωση νέων επεισοδίων ρήξης της 

αντιρρόπησης  και να συγκρίνει τη θνητότητα μεταξύ ασθενών που υπεβλήθησαν σε 

TIPS συγκριτικά με ασθενείς, που έλαβαν την καθιερωμένη φροντίδα για την πάθησή 

τους (standard of care – SOC).  

 

ΜΕΘΟΔΟΙ  

Συμπεριλήφθηκαν μελέτες ασθενών- μαρτύρων, που διενεργήθηκαν μεταξύ των ετών 

2004 και 2020 και συνέκριναν την εφαρμογή TIPS για την πρόληψη εμφάνισης 

κιρσορραγίας και την αντιμετώπιση του ανθεκτικού ασκίτη έναντι της εφαρμογής της 

SOC. Η πρωτογενής έκβαση ήταν η εμφάνιση νέου επεισοδίου ρήξης της 

αντιρρόπησης και η δευτερογενής η συνολική επιβίωση.  

 

ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ 

Για τον σκοπό της μελέτης συλλέχθηκαν δεδομένα 3.949 ατόμων από 12 μελέτες. 

Τελικά, συμπεριλήφθηκαν 2338 ασθενείς με παρόμοια χαρακτηριστικά μεταξύ των 

ομάδων (SOC=1749, TIPS=589). Η διετής αθροιστική επίπτωση νέων επεισοδίων 

ρήξης της αντιρρόπησης  ήταν 0,48 (0.43-0.52) στους ασθενείς, που είχαν υποβληθεί 

σε TIPS και 0,63 (0,61-0,65) στους ασθενείς, που είχαν λάβει τη SOC (p<0.0001)  

λαμβάνοντας υπόψη τη θνητότητα και τη μεταμόσχευση ήπατος ως ανταγωνιστικά 

γεγονότα. Η διετής αθροιστική πιθανότητα επιβίωσης ήταν επίσης υψηλότερη σε 

ασθενείς, που είχαν υποβληθεί σε TIPS συγκριτικά με αυτούς, που είχαν λάβει SOC 

(0,71 vs 0.63 , p=0.0001).  
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ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ 

Η διενέργεια TIPS  για την αντιμετώπιση του ανθεκτικού ασκίτη ή την πρόληψη 

εμφάνισης κιρσορραγίας μειώνει την επίπτωση νέων επεισοδίων ρήξης της 

αντιρρόπησης σε σύγκριση με τη SOC, ενώ αυξάνει και την επιβίωσή τους.  

 

Η ΑΞΙΑ ΤΗΣ ΜΕΛΕΤΗΣ  

Η εμφάνιση ενός νέου επεισοδίου ρήξης της αντιρρόπησης σε ασθενείς με κίρρωση 

του ήπατος συσχετίζεται με χειρότερη πρόγνωση.  Στη συγκεκριμένη μετα-ανάλυση 

φάνηκε πως η εφαρμογή TIPS, πέρα από τα γνωστά ευνοϊκά αποτελέσματά της, 

συσχετίζεται με μείωση του συνολικού κινδύνου περαιτέρω ρήξης της αντιρρόπησης 

σε σύγκριση με τη SOC, ενώ επίσης συσχετίζεται και με βελτίωση της επιβίωσης των 

ασθενών. Τα ανωτέρω δεδομένα ενισχύουν τον ρόλο της TIPS στη διαχείριση των 

ασθενών με κίρρωση και επιπλοκές σχετιζόμενες με την πυλαία υπέρταση.  
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