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Kardiyoloji yayinlarinda gindem ve yorumlar
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Ksantelazmanin iskemik kalp hastaligi (iIKH), miyokart enfarktiisii (ME) ve &liim agisin-
dan kardiyovaskuler risk tahmininde bagimsiz bir bulgu oldugu gésterildi. Baslangicta
kardiyovaskiler hastaligi bulunmayan yaklasik 13 bin kisinin ortalama 22 yillik takibi
sonucunda, ksantelazmanin yukarida belirtilen olaylar icin bagimsiz bir 6ngdrdiricu
(IKH, ME ve 6lum igin sirasiyla HR 1.39, 1.48 ve 1.14) oldugu bulundu. Ayni calismada
arkus korneanin herhangi bir tahmin edici roli gézlenmedi. G6z kapaklarinda kolaylkla
fark edilen ve daha dénceleri hiperlipidemi icin spesifik olmadigi disinilen bu muayene
bulgusu, klinik pratikte ateroskleroz icin bir belirte¢ olarak kullanilabilir. Ne diyelim gézler
kalbin aynasidir.

ARMYDA-6 Calismasi. Primer anjiyoplasti uygulanan ST yiikselmeli ME (STYME) has-
talarinda en uygun klopidogrel ylikleme dozu arastirildi. Bu amagcla, primer anjiyoplasti
uygulanacak 201 hasta 600 mgr veya 300 mgr klopidogrel yiklemesi alacak sekilde
randomize edildi. Yuksek doz ylkleme yapilan grupta, disiik doz grubuna gére, enfarktis
genisligi (troponin | 255 ng/ml ve 380 ng/ml, p<0.0001), anjiyoplasti sonrasi akim derecesi
(TIMI <3 %5.8 ve %16.3, p=0.031), taburculuk sirasinda sol ventrikil ejeksiyon fraksiyonu
(%52.1£9.5 ve %48.8+11.3, p=0.026) ve 30 ginlik dnemli kardiyak olay (%5.8 ve %15,
p=0.049) daha olumlu bulundu. STYME'de primer PTCA uygulanacak hastalarda standart
yukleme dozu 600 miligrama ¢ikmali.

Everolimus salinimh stentlerin (ESS) diger ilag salinimli stentlere (ISS) kiyasla stent trom-
bozu riskini azalttigi bir meta-analiz ile gosterildi. On lG¢ randomize ¢alismadaki yaklagik
17 bin hasta ortalama 21.7 ay siireyle izlendi. Stent trombozu oranlari ESS kullanilanlarda
diger ISS kullanilanlara gére belirgin olarak daha disiiktl (%0.7 ve %1.5, p=0.001). Bunun
yani sira, ESS ile hedef damar revaskularizasyonu (RR 0.77, p=0.004) ve miyokart enfark-
tust de daha az (RR 0.78, p=0.02) gbézlendi. Meta-analizin ikili antitrombosit strelerinden
olusan calismalari iceriyor olmasi gibi elestirilecek yonleri olsa da, bugin icin ticari olarak
mevcut iSS’ler arasinda en ideali ESS gibi duruyor.

Yeni bir arastirma anjiyotensin reseptér blokerleri (ARB) kanser yapiyor iddiasini yeniden
gundeme getirdi. Bu arastirmada, bdbrek nakli yapiimis yaklasik 25 bin hastadan ACE inhi-
bitérii ve/veya ARB kullanan 9 bin kisinin durumu incelendi. Nakil sonrasi 2-8 yillik takipte
872 cilt disi kansere rastlandi ki, bunlarin 107’si respiratuvar/intratorasik (RIT) kanserlerdi.
ACEI/ARB tedavisi alanlarda RIT kanserleri daha sik gézlendi (kimdilatif siklik 100 bin kisi
bagina 1.67 ve 1.1, p=0.031). Daha ilginci, sigara kullanmayanlarda RIT kanser sikhig farkl
degilken, sigara i¢enlerde fark belirgin olarak ortaya cikiyordu (7.10 ve 2.77). Gegtigimiz yil
baglayan ARB kanser iligkisi tartismasina, gecen haziran ayinda Amerikan gida ila¢ dairesi
(FDA) bir nokta koymus ve ARB’lerde bdyle bir potansiyel yoktur demisti. Ancak, bu ¢calisma
tartismanin fitilini yeniden atesliyor. Ates olmayan yerden de duman ¢ikmiyor. Ozellikle kan-
ser i¢in zemini olan sigara kullanicilarn ve/veya immiin sistemi kiriimis kisilerde bu grup ilag
kullanmak belli bir riski beraberinde getiriyor gibi gérinuyor.



