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Renal sempatik denervasyonla (RSD) ilgili yapilan metaanaliz bu tedaviye yénelik umutlari yeniden filizlen-
dirdi. Kateter temelli RSD’nin sham (islemi yapiyor gibi yapmak) kontrolle karsilastiriidigi ve 50°nin Gstiinde
olgu iceren 6 randomize klinik calismadaki yaklasik 1.000 hasta bu metaanalize dahil edildi. RSD ile yirmi
dort saatlik ambulatuvar kan basinci monitorizasyonunda sistolik kan basinci (KB) 3.65 mm Hg, gin ici
sistolik KB 4.07 mm Hg ve ofis sistolik KB 5.53 mm Hg daha dusiik saptandi (sirasiyla, p<0.001, p<0.001,
p<0.001). Su ana kadarki verilerden yaptigimiz ¢ikarimlara gére, RSD tedavisi i¢in izole sistolik hipertansi-
yonu olan hastalar tercih edilmemeli ve renal denervasyon amaciyla endovaskiiler ultrason gibi daha etkin
ybéntemler kullaniimali. Ve tabii ki tim bunlar dikkate alacak sekilde tasarlanmis, genis lcekli sham kontrol-
10 randomize klinik ¢calismalara ihtiyag var.

Mevcut troponin Ust degerlerini dikkate alarak yapilan klinik degerlendirmelerin oldukca yaniltici olabilecegi
bildirildi. Bu amagla ingiltere’de bir tiniversite hastanesinde yatan veya ayaktan gelip yiksek duyarlikli kar-
diyak troponin | (hs-cTnl) istenen ardisik 20.000 kisi incelendi. Tim grubun %99 persantil siniri 296 ng/L
bulundu ki bu deger, Uretici firmanin bildirdigi Gst sinir olan 40 ng/L'nin ¢ok Uzerindeydi. Akut ME tanisi
alan 122, klinik bir stiphe tzerine istenen 1707 kisinin degerleri ¢ikarildiktan sonra dahi kalanlar igin sinir
deger 189 ng/L olarak tespit edildi. Bu gruptan hastanede yatanlar (n=4759) icin st sinir 563 ng/L poliklinik
hastalari icinse (n=9280) 65 ng/L olarak bildirildi. Klinik hekimlikten laboratuvar hekimligine gecis sirecinde,
laboratuvar sonuclarina ve 6zellikle hs-cTnl degerlerine hakkettiginin étesinde bir kutsallik bigildi. Klinik bir
karsiligr olmadan istenilen ve uretici firmanin verdigi st deger referans alinarak konulan ME tanisi, 6zellikle
yatan hastalar agisindan ciddi klinik yanlis kararlara sebep oluyor gibi duruyor.

Kararl koroner arter hastaligi (KAH) olan kisilerde yalniz yasamanin kardiyovaskdler olaylari (KVO) etkile-
meyecedi bildirildi. Bu amagla 45 llkede 32.367 kararli KAH'I olan hasta 5 yil stireyle KVO (KV élum, ME ve
inme) yoniinden takip edildi. Bu hastalarin 3.648’i (%11.3) yalniz yasayan kisilerdi. Cok degiskenli analize
gore, yalniz yasamak KVO'yu etkilemiyordu (HR 1.04, %95 Cl 0.92-1.18, p=0.52). Bununla birlikte cinsiyet-
ler agisindan bakildiginda ilging bir fark s6z konusuydu. Yalniz yasayan erkeklerde daha fazla KVO gozle-
nirken (HR 1.17, %95 Cl 1.002-1.36, p=0.047), yalniz yasayan kadinlarda istatistik olarak anlamli olmasa
bile, bilakis KVO sikligi azaliyordu (HR 0.82, %95 CI 0.65-1.04, p=0.1). Ozetle erkekler kendine bakamiyor,
kadinlarsa yalniz yasasalar daha iyi © CLARIFY Calismasi
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