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Kronik renal yetersizli¤i olan hastalarda bir ACE inhibitörü olan benazeprilin etkinlik ve
güvenilirli¤i araflt›r›ld›. Araflt›rmada  kreatinin düzeyi 3-5 mg/dl olanlara 20 mg benazep-
ril ya da plasebo verilerek 3.5 y›l takip edildi. Çal›flman›n son noktalar› olan kreatinin dü-
zeyinin ikiye katlanmas› ve proteinüri düzeyi benazepril alan grupta belirgin (s›ras›yla
%43 ve %52 risk azalmas›) düflük bulundu. Bu risk azalmalar›n› basitçe kan bas›nc› dü-
flüflüne atfetmek mümkün de¤il. Ayr›ca, bu araflt›rma ile, yerleflik al›flkanl›klar›n aksine,
kreatinin düzeyi yüksek olan bir hastaya da rahatl›kla bir ACE inhibitörünün verilebilece-
¤i kan›tlanm›fl oluyor.
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ST segment yükselmeli M‹’de baflar›l› primer perkütan giriflimi takiben otolog kemik ili-
¤i transferinin global ve bölgesel sol ventrikül fonksiyonlar›na etkisi araflt›r›ld›. Çift kör,
plasebo kontrollü bu araflt›rmada 67 hasta randomize edildi. Dört ayl›k takip sonunda
ejeksiyon fraksiyonlar› aras›nda fark saptanmazken, kemik ili¤i transfer edilen grupta
bölgesel sistolik fonksiyonlarda düzelme gözlendi. Bu tedavi flimdilik global fonksiyon-
lar› düzeltmese de infarktüs sonras› yeniden flekillenmeyi olumlu etkileyebilecek gibi
görünüyor.
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Women’s Health Initiative Çal›flmas›. Yaklafl›k 50 bin postmenopozal kad›n üzerinde ya¤
miktar› düflük, tah›l, meyve ve sebze a¤›rl›kl› diyetin kanser ve kardiyovasküler risk üzeri-
ne etkileri incelendi. Denekler sekiz y›l süreyle izlendi. Diyete uyum nispeten zay›ft›. Diye-
ti uygulayan grupta, LDL kolesterol ve diyastolik kan bas›nc›nda hafif azalma olurken, kar-
diyovasküler hastal›k veya kanser üzerine etki gözlenmedi. Kardiyovasküler hastal›k riski-
nin azalt›labilmesi için yaflam tarz› de¤iflikliklerinin daha s›k› uygulanmas› gereklidir.
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ST segment yükselmeli M‹’de kolaylaflt›r›lm›fl perkütan giriflimin de¤eri 17 araflt›rman›n
meta-analizi ile de¤erlendirildi. Primer giriflim ile kolaylaflt›r›lm›fl giriflimin karfl›laflt›r›ld›¤›
yaklafl›k 4500 hastada, ifllem sonu TIMI-3 ak›mda fark gözlenmezken; ölüm, ölümcül
olmayan reinfarktüs, acil hedef damar revaskülarizasyonu kolaylaflt›r›lm›fl giriflimde daha
fazlayd›. Ayr›ca, özellikle trombolitik temelli kolaylaflt›r›lm›fl giriflimde hemorajik inme ve
majör kanama gibi yan etkiler daha çok gözlendi. Özellikle trombolitik temelli
kolaylaflt›r›lm›fl giriflim tarihe mal olmufl görünüyor.
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Cardiovascular Health Study. Ayak bile¤i-kol indeksinin (ayak bile¤i sistolik kan bas›n-
c›/brakiyal sistolik kan bas›nc›) kardiyovasküler ve tüm nedenlere ba¤l› mortaliteye etkisi
ileri yafl grubunda (ort. yafl 73±6) araflt›r›ld›. Yaklafl›k 6 bin hastan›n 11 y›l izlendi¤i araflt›r-
mada, <0.6 dan 1’e kadar olan tüm oranlar ve >1.4 de¤erlerinde, referans grup olan 1.1-
1.2 ile karfl›laflt›r›ld›¤›nda, kardiyovasküler olay ve toplam mortalite daha fazla bulundu.
Tahmin edicilik erkek ve nispeten daha genç olanlarda daha belirgin idi. Bu araflt›rmaya gö-
re, yaflla birlikte damar elastisitesi azalsa bile, ayak bile¤i-kol indeksi kardiyovasküler olay
öngördürücü özelli¤ini sürdürüyor.

Circulation
2006;113:388

Türk Kardiyol Dern Arfl - Arch Turk Soc Cardiol 2006;34(2):142

RESEARCH ve T-SEARCH çal›flmalar›. Sol ana koroner arter hastal›¤› nedeniyle stent uy-
gulanan hastalarda sirolimus ve paklitaksel kapl› stentlerin etkinli¤i araflt›r›ld›. Eflit olarak
da¤›lm›fl 110 hasta yaklafl›k iki y›l izlendi. Ölüm, M‹, hedef damar revaskülarizasyonu ve
stent içi geç kay›p benzer bulundu. Sol ana koroner arter lezyonlar›nda ilaçl› stentlerin kli-
nik sonuçlar› farkl› olmad›¤›na göre tercihi fiyat belirliyecek görünüyor.
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