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Sol ventrikil islevleri ileri derecede bozuk hastalarda, koroner baypas cerrahisinin (KBC) perkitan
koroner girisime (PKG) Ustilin oldugu bildirildi. Bu amagla geriye dénlk olarak planlanan calismada,
EF’si <%35 olan, LAD, LMCA veya ¢ok damar hastaligi nedeniyle KBC veya PKG girisimi uygulanmig
12.113 hastadan, temel karakterlere gére eslestirilen yaklasik 2.400’er hasta karsilastirildi. Mediyan
5.2 yillik takip sonunda PKG grubunda; total mortalite (HR 1.6, Cl 1.3-1.7), kardiyovaskiler nedenli
6lim (HR 1.4, ClI 1.1-1.6), maj6r istenmeyen olay (inme/tekrar revaskilarizasyon/kalp yetersizligi
veya enfarktlis nedeniyle hastaneye yatis, HR 2.0, Cl 1.9-2.2) ve majér istenmeyen olaydaki tek
tek her bir bilesen daha fazlayd. ileri doniik ve randomize bir galisma olmamakla birlikte, drneklem
buylklugu ile bu alanda énemli bir acigi kapatan bir arastirma olmus. Ventrikiil islevlerinin bozuk
olmasi cerrahi kanatta genellikle bir cekingenlik yaratip, hastalari daha fazla PKG’ye y6nlendir-
me istegi olusturuyor. Oysa bu galisma, uzun vadede bu yaklagimin hasta acisindan olumsuz
oldugunu disiindiiriiyor.

Kompleks PKG uygulanan hastalarda 3 aylik tikagrelor+aspirin tedavisi tamamlandiktan sonra, bir yil
boyunca yalniz tikagrelorla devam etmenin, iskemik olaylarda artisa yol agmadidi gibi kanama sikli-
gini da azalttigi bildirildi. Bu amagla TWILIGHT calismasinda kompleks PKG uygulanan (3 damara
mudahale, =3 lezyona midahale, total stent uzunlugunun >60 mm olmasi, 2 stentle tedavi edilmis
bifurkasyon, aterektomi kullaniimasi, LMCA girisimi, baypas grafti ya da kronik total oklizyona girigim)
2342 hasta dahil edildi. Bir yilin sonunda tek basina tikagrelor, ikili tedaviye oranla daha az kanama-
ya yol acti (BARC siniflamasi Tip 2-5 kanama %4.2’ye karsl %7.7, HR 0.54, Cl 0.38-0.76). Bunun
yaninda, tekli tikagrelor tedavisiyle ne iskemik olaylarda (6lum, miyokart enfarktlsu, inme, %3.8’e
karsl %4.9, HR 0.77, Cl 0.52—-1.15) ne de stent trombozunda bir artis olmadi. Bu ¢alisma orijinal
TWILIGHT calismasinin ikincil post-hoc analizi, bu bakimdan hemen giinliik pratige koymak
dogru degil. Bununla birlikte kanama riski yiiksek olan ve kompleks PKG yapilan hastalarda
bir alternatif olarak diisiiniilebilecegi kanaatindeyim.

Elektif anjiyografi islemleri 6ncesinde herhangi bir yeme kisitlamasi yapmamanin, hastayi geceden
a¢ birakmak kadar guvenli bir yaklagim oldugu bildirildi. Bu amagla elektif anjiyografi yapilacak 599
hasta, geceden itibaren a¢ kalacak ve igslemden 2 saat 6ncesine kadar yalnizca sivi almasina musa-
ade edilecek hastalar (a¢ grup) ve islem saatine bakilmaksizin higbir yiyecek ve sivi kisitlamasi yapil-
mayan hastalar (tok grup) olacak sekilde randomize edildi. Birincil son nokta, aspirasyon pnémonisi,
islem 6ncesi hipertansiyon, hipoglisemi, hiperglisemi, bulanti/kusma ve kontrast néropatisinden olu-
suyordu. Hastalarin %33’l diyabetik, %40’ akut koroner sendromdu ve %23’Gne PKG de yapildi. Tok
ve ag¢ grup arasinda birincil son nokta agisindan (sirasiyla %11.3’e karsl, %9.8, p=0.65) ve hastane ici
mortalite yéniinden (sirasiyla %0.7’ye karsi %0.3, p=0.62) fark bulunmadi. Heniiz kesin konugsmak
icin erken olmakla birlikte, glinliik pratikte 6zellikle diyabetik ve yasl hastalar gibi a¢c ve susuz
kalmasi sorun olusturabilecek kisilerde kisitlama yapilmayabilir gibi gériiniiyor.

Orta dlizeyde kahve icmenin aritmileri tetiklemek bir tarafa, bir miktar azaltabilecegi gésterildi. Bu
amagla Birlesik Krallik'ta 2006—2016 yillar1 arasinda yaklasik 300.000 bireyin kahve tiiketimi ve diger
verileri ileri ddnik bir bicimde toplandi. Ortalama 5.25 yillik takip sonunda, 4.748 atriyal fibrilasyon/
flatter, 798 supraventrikiler tagikardi olmak tizere, 13.000 aritmik olay yasandi. Yapilan analizde giin-
Ik 6 kahve bardagina kadar olan tiiketimlerde beher bardak igin istatistik olarak anlamli olmak tzere,
hem tim aritmiler hem de atriyal fibrilasyon ataginda %3’lik ilave bir disiis gézlendi. Bu ¢alismayla
kahve, yillardir Gistiinde kara bir leke gibi duran, “ritm bozuklugu yapar” iftirasindan, alninin
akiyla ¢cikmig gériiniiyor ©



