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Giris:

Gut tedavisinde kullanilan, ksantin oksidaz inhibitéri olan allopurinoliin serum Urik asit seviyelerinin yani sira oksidatif stresi
de azalttigi bilinmektedir. Allopurinoliin kardiyovaskiler sonuglari nasil iyilestirebilecedi konusunda cesitli mekanizmalar
Onerilmigtir. Allopurinol, siperoksit anyonlarini ve diger serbest radikalleri azaltarak; kalp hipertrofisini ve aterosklerotik plak
riptarind azaltir, doku oksijenasyonunu arttirir. Kardiyovaskuler hastaliklarda, serum Urik asit degerinin dneminin tartismali
olmasinin yani sira, allopurinoliin asemptomatik hipertrisemi veya kardiyovaskuler hastaliklarda kullanim endikasyonu
mevcut degildir.

Amag:

Bu calismanin amaci, iskemik kalp hastalii olan ancak gut tanisi olmayan bireylerde allopurinoliin kardiyovaskdler
sonuglari iyilestirip iyilestirmedigini saptamaktir.

Metot:

Prospektif, randomize, agik etiketli, kér sonlanimli, gok merkezli calismaya; iskemik kalp hastaligi olan 60 yas Uzerinde 5215
hasta dahil edilmistir. Bu hastalar allopurinol ve olagan tedaviye randomize edilmistir. Gut tanisi, ileri bobrek yetmezligi, ileri
semptomatik kalp yetmezligi (NYHA 1lI-IV) ve anlamli karaciger hastali§i olan hastalar galismaya dahil edilmemistir. Olimciil
olmayan miyokard enfarktisi (ME), 6limcll olmayan inme veya kardiyovaskiler &lim primer sonlanim olarak kabul
edilmistir. Olimcil olmayan ME, éliimciil olmayan inme, kardiyovaskiler 8lim, tim nedenli 6lim akut koroner sendrom
(AKS) nedeniyle hastane yatisi veya koroner revaskdilarizasyon, kalp yetersizligi nedeni ile hastane yatisi, tim KV hastane
yatislar ve yasam kalitesi sekonder sonlanim olarak kabul edilmigtir. Maliyet etkinligi de degerlendirilmistir.

Bulgular:

Subat 2014'te baslayan ve Eylil 2021'de sona eren galismanin ortalama takip siresi 4.8 yil, ortalama yas ise 72'dir.
Allopurinol grubundan 258 (%9), olagan tedavi grubundan ise 76 (%2.6) takipten ayrilirken, allopurinol grubunun %57.4 0
c¢alisma sirasinda randomize tedaviden ayrilmistir. Galisma siresince; allopurinol kolunda 314 (%11.0), olagan tedavi
kolunda ise 325 (%11.3) olmak Uizere toplam 639 adet primer sonlanim gerceklesmistir. [hazard orani (HR) 1.04, 95% gliven
arhgr (GA) 0.89—-1.21; P = 0.65]. Farkli alt gruplarda da primer sonlanimlar agisindan her iki grup arasinda anlamli bir fark
saptanmamistir. Giivenirlik analizinde de her iki grup arasinda kanser insidansi veya tim nedenli 6lUm acgisindan fark
izlenmemigtir.

Sonug:

Allopurinol tedavisi 60 yas Ustl kardiyovaskiiler hastalii olan bireylerde olagan tedaviye eklendijinde KV sonuglari
iyilestirmemigtir.

Yorum:

Antioksidan etkisi olan ve ¢esitli ¢alismalarda kardiyovaskiler sonlanimlari azalttigi gésterilen allopurinollin; iskemik kalp
hastaligi olanlar bireylerde kardiyovaskiler sonlanimlari Gzerine olumlu etkisi gdsterilememistir.



