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Effetti benefici di un nuovo composto omega-3 o Pleiotropic beneficial cardiometabolic
actions of a high-purity eicosapentaenoic acid product in high cardiovascular risk individuals

Laikos Cl et al. Lipids. 2024; 59:67-74.

Come ben evidenziato nell’editoriale di questo numero, a firma del dottor Morieri, il controllo dell'ipertrigliceridemia,
rappresenta un fattore chiave nella riduzione del rischio cardiovascolare. A tal fine possono essere utilizzati diversi
composti della famiglia degli omega-3, che presentano caratteristiche abbastanza varie, in termini di composizione
ed efficacia.

Nello studio qui riassunto, Laikos e colleghi hanno valutato l'effetto di una formulazione altamente purificata diacido
eicosapentaenoico (EPA), reclutando una popolazione composta da 226 pazienti (141 M/85F) con elevati livelli di tri-
gliceridi (1.53-5.65 mmol/L-livello medio 2.97+0.15 mmol/L) e pitt di 1 dei seguenti fattori di rischio CV: ipertensione
arteriosa, diabete mellito, arteriopatia periferica, ateromatosi con diagnosi ecografica, anamnesi positiva per infarto
del miocardio o ictus. La composizione del preparato utilizzato e riassunta in Tabella 1; esso é stato assunto dai par-
tecipanti 2 volte al giorno per 3 mesi. In aggiunta al preparato i partecipanti allo studio hanno ricevuto indicazioni
sullo stile di vita ed hanno continuato ad assumere eventuali altri terapie ipolipidemizzanti. Tuttii parametrivalutati
risultavano migliorati a 3 mesi, con 'eccezione dei livelli di Apolipoproteina A e tale miglioramento era indipendente
da eta e sesso, con l'eccezione della variazione dei livelli di Apolipoproteina B, per i quali la riduzione era significativa
solamente nel sesso maschile (Fig. 1). Cli effetti del composto sembrano quindi essere pleiotropici, oltre che rapidi; e
inoltre da sottolineare I'elevato grado di aderenza alla terapia riscontrato dagli autori dello studio.

La decisione di commentare questo studio, dal disegno semplice, condotto su una popolazione non ampia, nasce dal
desiderio di incoraggiare 'approfondimento dell'importanza della composizione dei vari preparati di omega-3, dispo-
nibili in commercio, che possono rappresentare validi alleati nel trattamento dell’ipertrigliceridemia; purché siano
adeguatamente testati e la loro assunzione sia effettuata sotto controllo medico ed integrata con la terapia farmacolo-
gica. Come evidenziato nell’Editoriale é infatti fondamentale che una strategia di prevenzione cardiovascolare com-
prensiva includa anche la valutazione ed il trattamento dell'ipertrigliceridemia.
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Tabella1 @ Composizione dei “sacchetti” di preparato distribuiti ai pazienti

NUTRIENTE QUANTITA % DOSE GIORNALIERA RACCOMANDATA
EPA 1875 mg
DHA 125 Mg
Vitamina D3 3.75mg (150 1U) 75
Vitamina E 12mg 150

Figura1 @ Variazioni medie a 3 mesidei principali biomarcatori analizzati
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