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Kardiyolojide Gindem ve Yorumlar

M iyokart enfarktUstne (ME) bagli gelisen kardiyojenik sokta (KS), ekstra korpo-
real yasam destegi (ECMO) kullanmanin mortalite (zerine bir etkisi olmadigi
bildirildi. Bu amacla akut ME'ye bagli K$ gelisen ve erken revaskularizasyon plan-
lanan 417 hasta ECMO ve kontrol gruplarina randomize edildi. Otuz ginlik 6lUm
olarak kabul edilen birincil son nokta agisindan iki grup arasinda fark gozlenmedi
(ECMO grubunda %47.8'e karsl kontrol grubunda %49, p=0.81). Guvenlik son
noktasi olarak belirlenen orta veya agir kanamalar ve midahale gerektiren periferik
vaskuler komplikasyonlar ECMO gurubunda belirgin olarak daha fazlaydi (kanama
acisindan %23.4'e karsi %9.6, RR 2.44; periferik komplikasyonlar acisindan %11'e
karsi %3.8, RR 2.86).

ME'ye bagli KS tedavisinde intraaortik balon pompasinin yararsiz ¢ikmasindan sonra
ikinci bir hayal kirkligi da ECMOQO'da yasanmis gortndyor. Mevcut calismada kontrol
grubundaki 26 hastanin tibbi gereklilik nedeniyle ECMO grubuna ge¢mis olmasi, yine
kontrol grubundaki 28 hastanin bir diger mekanik dolasim destedi almasi sonuglar bir
miktar etkilemis gorinse de, daha Once yapilan benzer calismalarla da birlestirilince
ECMO kullanimi blytk bir klinik katki saglamiyor gibi duruyor.

ECLS-SHOCK Calismasi
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Koroner arter hastaliginda (KAH) monoterapi olarak hangi antiagregan tercih edilmeli,
"P2Y12 inhibitdrG mud yoksa aspirin mi" sorusu bir metaanalizle masaya yatirildi. Bu
amagla KAH'da KV olaylardan korunmak igin P2Y12 inhibitdrl ile aspirin monotera-
pisini karsilastiran 7 randomize calismadaki 24325 bireyin hasta dlzeyinde irdelemesi
yapildi. P2Y12 grubuna randomize olan hastalarin %62'si klopidogrel, %38'i tikagrelor
kullandilar. iki yilik stire zarfinda KV 6lim, ME ve inmeden olusan birincil son noktada
klinik yarar P2Y12 lehineydi (HR 0.88; %95 Cl 0.79-0.97, p=0.012). Burada grubun
gekeri 6zellikle ME Uzerindeki yarardi (HR 0.77; %95 Cl 0.66-0.90). Maj6r kanama-
lar P2Y12 grubu lehine egdilim gdstermekle birlikte iki grup arasinda benzer bulundu
(HR 0.87; %95 CI 0.70-1.09, p=0.23). Major kanamalar da isin icine katarak elde edi-
len toplam klinik yarar yine P2Y12 inhibitorleri lehine idi (HR 0.89; %95 Cl 0.81-0.98,
p=0.020).

Tum diger etkenler bir kenara birakilsa tartismasiz KAH'dan ikincil korunmada P2Y12
inhibitorleri tercih edilmeli gibi duruyor. Ancak NNT dederi iki yil icin 121, diger bir
deyisle iki yil stresince 121 kisiye aspirin yerine P2Y12 inhibitérd verildiginde birlesik
son noktadan bir olay 6nlenebiliyor. Fiyat/etkinlik parametresi g6z 6nline alinirsa, klopi-
dogrelin maliyeti aspirine gore 8 kat, tikagrelorun ise 30 kat fazla. Bu durumda secici
davranip belki ézellikle gastrointestinal veya intrakraniyal hemoraji riski olanlarda P2Y12
tercih edilebilir yorumu mantikli duruyor.

J Am Coll Cardiol 2023; 82: 89-105 D o e ogy Kol
PR . . . . . niversity Faculty of Medicine, Kocael,

GUnliik adim sayisi olarak tanimlayacagimiz fiziksel aktivitede kardiyovaskuler (KV) Tiirkiye

yararin hangi dizeyde basladigi bir metaanalizle arastinldi. Bu amagla17 kohort Cite this article as: Ural E. Kardivoloiide

calismasindaki genel olarak saglikli veya KV acidan riskli 226889 bireyin mediyan 7.1 Gindern ve yoramlar, Turk Kardiyol Dern

yillk takip sonuglari metaanalizle irdelendi. Buna goére glnlik her 1000 adimUk artis Ars. 2023:51(6):436-437.

tim nedenlere bagli mortaliteyi %15 (p<0.001), her 500 adimlk artis KV mortaliteyi

%7 (p<0.001) azaltiyordu. Mediyan glinliik 3867 adimla kiyaslandiginda birinci dortliik @lolEio)

dilim (mediyan 5537 adim), ikinci dértlik dilim (mediyan 7370 adim) ve Uglnci Auiloble online ot archivestec.com.

dortlik dilimler (mediyan 11529 adim) sirasiyla %48, 55 ve 67 daha az tim nedenlere Content of this journalis licensed under a

bagli 6Lim oranlarina sahipti (hepsi icin p <0.05). Benzer sekilde, mediyan glinliik 2337 Creative Commons Attribution -

adimla kiyaslandiginda birinci dortlik dilim (mediyan 3982 adim), ikinci dértlik dilim migﬁ(;?:;slrf_iiac[gr'l?erivatives 0

Ertan Ural

436



Ural. Kardiyolojide Gindem ve Yorumlar Turk Kardiyol Dern Ars 2023;51(6):436-437

(mediyan 6661 adim) ve Uclncl dértlik dilimler (mediyan 10413 adim) sirasiyla %16, 49 ve 77 daha az KV 6lUm oranlarina sahipti
(hepsi icin p <0.05).

Ne kadar ¢ok adim o kadar uzun yasam. Bu yarar KV mortalite icin 2337 gibi oldukca distk adim sayilarinda bile ortaya cikiyor.
insanlara basaramayacaklari yiiksek adim hedefleri koymak yerine her glin ydrilyebildigin kadar yGri demek daha dogru geliyor. Adim
sayma programlari artik neredeyse tim telefonlarda mevcut. GUn sonunda "buglin kag adim attim” diye kontrol etme aliskanligini tim
topluma yerlestirmek koruyucu hekimlik adina bizim gérevimiz gibi gézUkuyor.

European Journal of Preventive Cardiology. Aug 9 2023, Online ahead of print

437



