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• 72% αυξημένη περίμετρος μέσης

• 50% παχυσαρκία (BMI ≥30)

• 26% μετρίου & σοβαρού βαθμού παχυσαρκία 

(στάδιο II & III, BMI ≥35)

Επιπολασμός παχυσαρκίας σε ασθενείς με ΧΝΝ σταδίου 3-5
(NHANES 2007-2018)
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Παχυσαρκία και έκπτωση GFR

N=246,607 συμμετέχοντες

F-up 8 έτη

Chang et al. BMJ 2019
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Παχυσαρκία και δυσμενείς εκβάσεις στην ΧΝΝ

Lassalle et al. PloS One 2017

Access to transplantation All-cause mortality

Chang et al. BMJ 2019
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Διαχείριση παχυσαρκίας

Mainly lifestyle interventions
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Σκοπός

Σκοπός της παρούσας εργασίας ήταν η πραγματοποίηση επικαιροποιημένης

συστηματικής ανασκόπησης και μετα-ανάλυσης που αξιολογεί τις επιδράσεις 

οποιασδήποτε παρέμβασης απώλειας βάρους σε υπέρβαρους ή παχύσαρκους 

ασθενείς με ΧΝΝ.
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Υλικό & Μέθοδος

• Πραγματοποιήθηκε συστηματική αναζήτηση στις βάσεις δεδομένων PubMed και Cochrane 

CENTRAL έως τον 08/2025. 

• Κριτήρια ένταξης – αποκλεισμού

• Πρωτογενείς δημοσιεύσεις τυχαιοποιημένων ελεγχόμενων μελετών (RCTs), καθώς και δευτερογενείς, post-hoc και 

συγκεντρωτικές αναλύσεις από αρχικές RCTs, υπό την προϋπόθεση ότι αξιολογούσαν οποιαδήποτε σκόπιμη 

παρέμβαση απώλειας βάρους (τρόπου ζωής, φαρμακολογική ή χειρουργική) σε ενήλικες υπέρβαρους (BMI 25–29,9 

kg/m²) ή παχύσαρκους (BMI ≥30 kg/m²) ασθενείς με οποιοδήποτε στάδιο ΧΝΝ (στάδια 1-5, τελικού σταδίου, 

μεταμόσχευση νεφρού). Οι ομάδες σύγκρισης περιλάμβαναν τη συνήθη φροντίδα, εικονικό φάρμακο ή οποιαδήποτε 

άλλη ενεργή θεραπεία. 

• Μελέτες που αφορούσαν παιδιά/εφήβους (<18 ετών), άτομα με οξεία νεφρική βλάβη (AKI) και εγκύους 

αποκλείστηκαν. Δεν εφαρμόστηκαν ειδικά κριτήρια αποκλεισμού ως προς τις συννοσηρότητες.
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Τελικά σημεία

• Καρδιαγγειακά συμβαμάτα και της θνησιμότητα

• Νεφρικές εκβάσεις: μεταβολές σε παραμέτρους νεφρικής λειτουργίας και νεφρικής 

βλάβης, eGFR και της αλβουμινουρίας/πρωτεϊνουρίας

• Ανθρωπομετρικές παραμέτροι, δηλαδή μεταβολή του σωματικού βάρους, BMI και 

της περιμέτρου μέσης, καθώς και μεταβολή της συστολικής και διαστολικής ΑΠ
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Διάγραμμα ροής μελετών

(n=10.928) 

(n=7.015) 
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Επίδραση στη νεφρική λειτουργία - eGFR

Παρεμβάσεις τρόπου ζωής
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Επίδραση στη νεφρική λειτουργία - eGFR

Ινκρετινομιμιτικές θεραπείες

Βαριατρική χειρουργική
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Επίδραση στη νεφρική λειτουργία - πρωτεινουρία

Παρεμβάσεις τρόπου ζωής
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Επίδραση στη νεφρική λειτουργία - πρωτεινουρία

Iνκρετινομιμητικές θεραπείες 
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Επίδραση στο βάρος

Παρέμβαση Επίδραση στο βάρος

Αλλαγές τρόπου 

ζωής
−4.13 kg [−6.49, −1.76]

Semaglutide −9.1 kg [−11.0, −7.2]

Sleeve 

gastrectomy
−29.5 kg [−35.65, −23.35]

RYGB / robotic 

sleeve

−36.15% αρχικού βάρους [−66.38, 

−5.92]
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Επίδραση στην ΑΠ

Παρεμβάσεις τρόπου ζωής



Α΄ Νεφρολογική Κλινική Α.Π.Θ.

Γ.Ν.Θ. Ιπποκράτειο

Καρδιαγγειακά συμβάματα και θνητότητα

Δεν αναλύθηκαν λόγω μη επαρκών δεδομένων
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Συμπεράσματα

• Σε υπέρβαρους ή παχύσαρκους ασθενείς με ΧΝΝ όλες οι κατηγορίες παρεμβάσεων είναι 

αποτελεσματικές για την απώλεια βάρους 

• Συνοδεύονται από σταθεροποίηση/τάση αύξησης του eGFR μετά την παρέμβαση (σημαντική για 

την βαριατρική χειρουργική), ενώ η θεραπεία με GLP-1RA προσφέρει επιπρόσθετη 

νεφροπροστατευτική δράση μέσω σημαντικής μείωσης της αλβουμινουρίας. 

• Παραμένει αβεβαιότητα για τα καρδιαγγειακά συμβάματα και την θνητότητα λόγω μη επαρκών 

δεδομένων από RCTs, γεγονός που αναδεικνύει την ανάγκη για περαιτέρω έρευνα.
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Ευχαριστώ πολύ για την προσοχή


