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Kardiyoloji yayinlarinda giindem ve yorumlar
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Dr. Tugrul Okay Turkiye kardiyolojisinin iginde bulundugu guglikleri cok guzel bir sekilde
6zetlemis. Yazida fiyatlari ve kaliteleri dibe vuran ciplak stentlerden, ihtiyaci olan hastadan
esirgenen statinlere kadar ulusal kalp saghgimizin igine disurildigu durumla ilgili pek gok
bilgi mevcut. Herkese mutlaka tam metni okumasini tavsiye ediyorum. Uzun lafa gerek yok,
kalemine saglk Tug@rul agabey.

Statin tedavisinin glvenilirligi bir meta-analiz ile arastirildi. Cerivastatin diginda kalan statin-
lerin irdelendig@i calismalar yaklasik 75 bin hasta Uizerinde yapilmisti. Sonug olarak statin te-
davisi miyalji riski, CK ylUkselmesi, rabdomiyoliz veya herhangi bir yan etki nedeniyle ilag ke-
silmesi agisindan, plaseboya gére dnemli bir fark géstermedi. Ancak, kicik bir hasta gru-
bunda transaminaz ylikselmesi saptandi. Statinlerin givenilirligini onaylayan bir arastirma.
Bununla birlikte, yliksek doz statinler, yaslilar ve ¢oklu ilag kullanimi gibi durumlar icin bas-
ka calismalara ihtiya¢ var gibi gézlkuyor.

Miyokard infarktist sonrasi beta-bloker kullanimi ile depresyon arasinda iligki olup ol-
madig! arastirildi. Bu amagla, beta-bloker kullanmayan 127 hasta, beta-bloker kullani-
cisi 254 hasta ile kargilastirildi. Depresif semptomlar veya depresif hastalik agisindan
iki grup arasinda fark bulunmadi. Bir yilin 6tesinde ve ylksek doz beta-bloker kullani-
minda ne olacag! konusu bilinmiyor. Bununla birlikte, Mi sonrasi mortaliteyi azalttigi net
olarak gdsterilen bu ila¢ grubunu yazmakta hekimler daha cesur olmali.

Dr. Kalay ve ark. (Kayseri), antrasikline bagl kardiyomiyopatiyi 6nlemede karvediloliin et-
kinligini arastirdi. Bu amagla, antrasiklin tedavisi planlanan 50 hasta, karvedilol 12.5
mg/giin veya plasebo tedavilerine randomize edilip ekokardiyografi ile takip edildi. Alti ay-
lik takipte karvedilol grubunda ejeksiyon fraksiyonu sabit kalirken, plasebo grubunda dus-
me (%68.9'dan %52.3’e, p<0.001) gdzlendi. Hasta grubu kii¢iik olmakla birlikte, bu konu-
da yapilan ilk klinik arastirma olmasi ve yeni arastirmalar igin umut 1191 géstermesi agisin-
dan énemli bir arastirma.

ENDEAVOR Ill ¢alismasi. Zotarolimus salinimli stentler (ZSS), nispi etkinlik agisindan si-
rolimus salinimli (SSS) stentlerle karsilastirildi. De novo, 2.5-3.5 mm ¢apl, >14-<27 mm
uzunlug@u olan lezyonlarda yaklasik 400 hastaya stent (323 ZSS, 113 SSS) takilip sekiz ay
takip edildi. Anjiyografik restenoz (%11.7’e karsi %4.3) ve hedef lezyona yeniden mudaha-
le (%9.8’e karsi %3.5) ZSS grubunda yuksekti. Birinci kusak ilag salinimli stentlerle ilgili
uzun vadeli glivenilirlik sorunlarinin sorgulandigi su glinlerde, yeni kusak stentlerin ne ge-
tirecegi merak konusu. Burada ilk raundu SSS kazanmis gozikiyor; ancak, uzun sireli ta-
kipler neyi goésterecek heniz bilinmiyor.



