Normal tuz kullanimi yerine dlisiik sodyum icerikli tuz kullaniminin kan basincini diistirdiigii bilinmektedir, bu
calismada tuz degisiminin kardiyovaskiiler giivenlik ve etkinlik sonuglari ele alinmistir..
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Amag:

Normal tuz kullanimi yerine disik sodyum igerikli tuz kullaniminin kan basincini disirdigu bilinmektedir, bu gcalismada tuz
degisiminin kardiyovaskuler guvenlik ve etkinlik sonuglari ele alinmigtir.

Method :

Acik uclu, kiime randomizasyon seklinde dizayn edilen galismaya Cin’in kirsal bélgelerinden 20,995 kisi (ortalama yas 65.4,
%49.5 kadin) dahil edilmis. 600 kdyde ylratlilen ¢alismada, katihmcilar inme éykiisi olan ya da 60 yas ve Ustl hipertansif
hastalardan olusturulmus. Kdyler tuz degisimi yapilan (%75 sodyum klor(r , % 25 potasyum klorir) ya da normal tuz
kullanimina (%100 sodyum klor(ir) devam edilen seklinde 1:1 olarak randomize edilmis. Ortalama takip siresi 4.7 yil olan
¢alismada guvenlik noktasi klinik hiperkalemi olarak belirlenirken, primer sonlanim noktasi inme, ikincil sonlanim noktalari
ise major kardiyovaskiler olaylar ya da herhangi bir nedenden 6liim olarak saptanmis.

Bulgular :

Katimcilarin %72.6’sinda inme dykulsi, %88.4'inde ise HT tespit edilmis.Tuz degisimi ile inme (1000 kisi/yil bagina 29.14
olaya karsilik 33.65 olay; oran orani, 0.86; %95 glven aral§i [ GA ], 0.77 ila 0.96; P=0.006), major kardiyovaskdiler olaylar
(1000 kisi-yill basina 49.09 olaya karsi 56.29 olay; oran orani, 0.87; %95 GA, 0.80 ila 0.94; P<0.001) ve 6lim (1000 kisi/yih
basina 39.28 olaya karsin 44.61 olay olay orani 0.88; 95% GA, 0.82 ila 0.95; P<0.001) normal tuz kullanima kiyasla daha
disik saptanmis. Hiperkalemiye bagh gelisen advers olaylarda gruplar arasinda anlamli farklilik saptanmamis.(1000 kisi-yil
basina 3.35 olaya karsilik 3.30 olay; oran orani, 1.04; %95 GA, 0.80 ila 1.37; P=0.76)

Sonug :

inme 6ykiisii olan ya da 60 yas ve (st hipertansif hastalarda; inme, major kardiyovaskiiler olay ve 8lim sikhigi diisiik
sodyum igerikli tuz degisimi yapilan grupta, normal tuz kullanimina devam eden gruba gére daha azdir.

Yorum :

Ozellikle kalp yetersizligi bulunan hastalarda ve koroner arter hastali§i olan hastalarda sodyum igerigi az olan tuz
kullanilmasinin dnemini gésteren bir gcalismanin yayinlanmis olmasi hastalara sadece tuzu azaltin uyarisinin énliine gegecek
olan bir antidite olusturmustur



