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Giris:

Hipertansiyon dlinya genelinde oldukga yaygin bir hastalik olup, kalp ve damar hastaliklari icin 6nemli bir risk faktértdir. Bu
nedenle kardiyovaskdler hastaliklardan korunmada hipertansiyonun tedavisi ve kontroli olduk¢a énemlidir. Tiyazid
didretikleri, antihipertansif ajanlar arasinda en yaygin kullanilan ilaglardan olup, hidroklorotiyazid (HCTZ) ve klortalidon
(CTD) bu gruba dahildir.

Amag:

CGalismanin amaci ileri yastaki hastalarda antihipertansif olarak klortalidon veya hidroklorotiyazid segiminin kardiyovaskiler
hastaliklar, inme, miyokard enfarktlsi, akut kalp yetersizligi, acil kardiyovaskuler revaskilarizasyon ihtiyaci ve kanser digi
6l0m ile hipopotasemi lizerine etkilerini arastirmaktir.

Yéntem:

65 yas ve lzeri, antihipertansif olarak kombinasyon tedavisi disi 25-50 mg/giin HCTZ kullanan, él¢llen en son sistolik
arteryel tansiyonu >120 mmHg olan 13523 hasta iki gruba randomize edilmigtir. Birinci grupta (n=6767) tedaviye 25-50
mg/gin HCTZ tedaviye devam edilirken, ikinci grupta (n=6756) 12,5-25 mg/gin CTD tedaviye gegilmistir. Ortalama yasi 72,
%97’si erkek cinsiyette olan bu hastalar 5 yil boyunca takip edilmis ve ¢alismanin birincil sonlanim noktasi olarak majér yan
kardiyovaskdler olaylar, ikincil sonlanim noktasi olarak da miyokard enfarktiist, inme ve kalp yetersizligi nedeniyle
hastaneye yatis ve hipokalemi segilmigtir.

Bulgular:

Calismanin sonunda her iki grup arasinda majér kardiyovaskuler olaylar ve kanser digi 6liim oranlari arasinda anlamli fark
tespit edilmemistir (HR 1.04, %95, Cl 0.94-1.16 p=0.4). Klortalidon grubunda hipokalemi sikligi daha yiksek tespit edilmigtir
(%6-%4,4 p<0.001)

Sonug:

Bu calisma gdstermistir ki, ileri yasta hipertansiyon amagli CTD tedavisi HCTZ tedavisine kiyasla kardiyovaskuler
hastaliklarda korunma agisindan bir Gstiinllige sahip olmamakla birlikte, aksine hipokalemi gibi yan etkilere daha fazla
sebebiyet vermektedir.

Yorum:

Hipertansiyon her yas grubunda taranmasi ve tedavi edilmesi gereken ciddi bir hastaliktir. ileri yastaki hastalarda ise
beslenme bozukluklari, arteryel kompliyansin azalmasi, bdbrek fonksiyonlarinda azalma, polifarmasi gibi durumlar tedavinin
kontroliind ve optimizasyonunu daha da zorlastirmakta ve elektrolit dengesizligi, ortostatizm, senkop, presenkop, metabolik
bozukluklar gibi ciddi istenmeyen etkilere yol agmaktadir. Bu nedenle elektrolit ve volim dengesi bozukluklari yapabilen
tiyazid grubu ditretikleri bu hasta gruplarinda dikkatli kullanilmali ve ayrica kardiyovaskiler korumada Gstinligd olmayip
hipokalemi riski daha ylUksek olan klortalidon daha da dikkatli kullaniimahdir.



