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Kardiyoloji yayinlarinda glindem ve yorumlar
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Cocukluk caginda kilolu olmanin eriskin cagdaki kalp hastaligi gelisimi lzerine etkisi
arastirildi. Bu amagla, 7-13 yas civarinda, beden kiitle indeksleri bilinen yaklasik 275 bin
Danimarkali okul cocugu kohort olarak alindi. Bu ¢ocuklarin takiplerinde ulusal kayitlardan
25 yas ve sonrasi koroner olay gelistirme olasiliklari arastirildi. 7-13 yas arasi erkek cocuk-
larin ve 10-13 yas arasi kiz ¢ocuklarin beden kiitle indeksleriyle koroner olay gecirme riski
arasinda pozitif iliski saptandi. Ulusal kalp saghgi politikasini belirlerken, kilo ve kalp sag-
g iliskisi dikkate alinarak esas hedefin ilkokul cagi cocuklari olmasi gerekiyor.

Dar QRS bileseni olan hastalarda, kardiyak resenkronizasyon tedavisinin yarari olup
olmadigi arastirildi. Bu amagla, intrakardiyak defibrilatér endikasyonu olan 172 hasta
resenkronizasyon tedavisi ve kontrol gruplarina ayrildi. Alti ayin sonunda egzersiz testi
ile zirve oksijen tuketimindeki degisiklik test edildi. Dar QRS’li olgularda resenkronizasyon
tedavisi ile ek bir yarar elde edilemedi. Biz PROSPECT calismasina ragmen, resenkro-
nizasyon tedavisine karar vermede EKG’den ziyade ekokardiyografik degerlendirmenin
daha dogru oldugu distlincesindeyiz.

Sigara icmekle tip 2 diyabet gelisimi arasinda iligski olup olmadigi bir meta-analiz ile
arastirildi. Yirmi bes kohort ¢alismasinda 1.2 milyon kisiyi inceleyen bu analizde, sigara
kullanimi ile diyabet gelisme riski 1.4 kat artiyordu. Glinde 20 adetten fazla icenlerde
risk 1.6 kata kadar cikarken, sigarayi birakanlarda 1.2 kata kadar geriliyordu. iliskide bir
nedensellik var ise, bunun aydinlatiimasi gerekli; béyle bir durum varsa mekanizmalari da
ortaya ¢ikariimali. Sigarayla mtcadelenin 6nemine tekrar dikkat gekmesi agisindan ilging
bir arastirma.

Akut miyokard infarkttisti sonrasi kahve ttiketiminin kardiyovaskdiler olaylarla (6Itim, miyo-
kard infarktusu, inme) iligkisi arastirildi. Bu amacla, GISSI kohortundan son (g ay iceri-
sinde miyokard infarktlisu gecirmis yaklasik 11 bin kisi izlendi. Ginlik kahve tliketimlerine
gbre hastalar tekrar gruplandirildi. infarktiis sonrasi kahve tiiketimi ile yeni kardiyovaskdiler
olaylar arasinda iliski saptanmadi. Guinde dért fincandan fazla kahve tlketenlerde dahi
béyle bir iliski yoktu. infarktiis gegiren hastalarimizi artik bu konuda tizmeyelim, birakalim
kahvelerini rahat rahat yudumlasinlar.

Perkitan koroner girisimlerde distk molekul agirlikli heparinler (DMAH) ile fraksiyone
olmayan heparinin (FOH) kiyaslandigi ¢alismalar bir meta-analiz ile bir araya getirildi.
Yaklasik 7300 hastayi iceren bu analizde, DMAH kullanimi FOH’ye gére majér kanama-
larda belirgin azalma sagladi (OR: 0.57, p=0.002). Oltim ve miyokard infarktisti gelisimi
acisindan iki tedavi farklilik géstermedi. Bizim klinigimizde de perkutan koroner girisim-
lerde yaklasik alti yildir rutin olarak DMAH kullaniimakta olup, klinik g6zlemlerimiz benzer
sekildedir. ACT takibi gerektirmemesi, islem sonrasi arteryel kilifin hemen ¢ekilebilmesi bu
tedavinin diger olumlu &zellikleridir.



