Kardiyoloji yayinlarinda gtindem ve yorumlar 632

Kardiyoloji yayinlarinda glindem ve yorumlar

Hazirlayan: Dr. Ertan Ural

Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi Kardiyoloji Anabilim Dall

COMPLETE Trial Cok damar hastaligi (CDH) olan ST ylkselmeli miyokart enfarktist (ME) hastalarinda ciddi darliklarin tama-

N Engl J Med, 1 mini primer girisim sirasinda agmak, yalnizca ME ile iligkili arteri agmaya gére olumlu bulundu. Bu amagla ME
Sep 2019 E Pub gegcirip primer girisim planlanan yaklasik 4000 hasta, yalnizca enfarktisle iligkili artere girisim ya da tim ciddi
Ahead of Print darliklara ayni seansta girisim yapilacak sekilde randomize edildi. Yalniz enfarkttsle iligkili artere midahale

edilen hastalarin diger kritik darliklari, hastanedeki yatisi sirasinda ya da ciktiktan sonraki bir bagka seansta
acildi. Ug yillik takip sonunda, kardiyovaskiiler 6liim ve ME’den olusan birincil son nokta yalniz ME iligkili arte-
re midahale edilen grupta daha fazlaydi (%10.5’e karsi %7.8, HR 0.74 Cl 0.60-0.91, p=0.004). Hasta sayisI
oldukga iyi. Ayr seanslarda revaskdlarize edilen grupta, ikinci islemin hastane igi veya taburcu olduktan sonra
olmasinin son nokta agisindan da bir degisiklige yol agmamasi, CDH primer girisimlerinde artik tek seferde
tam revaskdlarizasyon uygulamasinin standart hale gelmesi gerektigini distunduriyor. Bu noktada belki kronik
total okllzyonlar ve sok hastalari bir istisna olarak dustnulebilir.

PARAGON-HF Korunmus ejeksiyon fraksiyonlu (EF >%45) kalp yetersizligi (KY) hastalarinda ARNI tedavisinin etkili ol-
Calismasi madig! bildirildi. Bu amagla NYHA II-IV semptomlari, yikselmis natriliretik peptid seviyesi ve yapisal kalp
N Engl J Med, 1 hastaligi bulunan yaklasik 4800 hasta ARNI (Hedef doz 200 mg 2x1) ya da Valsartan (Hedef doz 160 mg
Sep 2019 E Pub 2x1) alacak sekilde randomize edildiler. Kardiyovaskdler élim ve KY nedeniyle hastaneye yatistan olusan
Ahead of Print birincil son nokta ARNI grubunda daha az olmakla birlikte sonug istatistik anlamliliga ulagmiyordu (rate ratio,

0.87; Cl, 0.75 to 1.01; p=0.06). Korunmus EF KY’de umut baglanan ARNI tedavisi de maalesef sonugsuz
kalmig gérinuyor.

EPIC-Oxford Et yiyenlerle karsilastirildiginda vejetaryen beslenenlerde daha az koroner olay gelistigi ancak inmelerde
Calismasi (6zellikle hemorajik kékenli) artis oldugu bildirildi. Birlesik Kiralllk menseli bu ¢alismada, 1993-2001 yillari
BMJ arasinda kardiyovaskler hastaligi, inmesi olmayan yaklasik 48.000 kisi beslenmenin kardiyovaskiiler etkile-
2019;366:14897 rine yonelik bu arastirmaya davet edildi. Katiimcilar calisma baglangicinda kendi belirttikleri beslenme alis-

kanliklarina gére et yiyenler (24.000 kisi), balik yiyenler (balik disinda canli yemeyenler, 7.500 kisi) ve vegan/
vejetaryenler (16.000 kisi) olarak ayrildi. Klinik olaylar Birlesik Kirallik Saglik Servisi kayit sistemi izerinden
2016'ya kadar takip edildi. Yaklasik 18 yillik takip sonunda 2820 iskemik kalp hastaligi ve 1072 inme (519
iskemik, 300 hemorajik) saptandi. Kafa karistirici gesitli faktdrler diizenlendikten sonra et yiyenlere oranla
balik yiyenler ve vegan/vejetaryenlerde daha az koroner olay goriliirken (sirasiyla HR 0.87, Cl 0.77-0.99 ve
HR 0.78, Cl 0.70-0.87), vegan/vejetaryenlerde daha fazla inme gdzlendi (HR 1.20, Cl 1.02-1.40). Calisma
Birlesik kiralllikta yapildigindan tiim cografyalar icin bir genelleme yapabilmek gi¢. Ayrica cinsiyet dagiliminin
dengesiz (katiimcilarin >%75 kadin) olmasi, beslenme aliskanlklarinin uzun dénemde degisiklik gosterip
gostermediginin bilinmemesi, benzer gibi gérinmekle birlikte temel beslenme aliskanhklari ciddi farkliliklar
iceren vegan ve vejetaryenlerin ayni gruba alinmasi, takiplerin birebir degil genel bir saglik kayit sistemi tUze-
rinden yapilmasi bu arastirmanin zayif yanlari, diger taraftan kohortun buyikligu ve izlem siresi gucli yon-
leri olugturuyor. Tim bunlar bir kenara birakildiginda, toplam yarara bakildiginda vejetaryen beslenme yine
avantajl duruyor. Nitekim 1000 kisilik bir kohortta 10 yilin (izerinde etle beslenenler fazladan 10 koroner olay
yasarken, vegan/vejetaryenler fazladan 3 inme gegiriyor.
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