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Giris:

Kardiyak resenkronizasyon tedavisi (KRT), azalmis ejeksiyon fraksiyonlu kalp yetmezIigi (HFrEF) ve elektriksel
dissenkronizasyona sahip kalp yetmezligi (KY) olan hastalarda morbidite ve mortaliteyi azaltir, ancak kalp pili uygulamasiyla
indUklenen KY'de KRT'nin sonug etkileri blylk bir randomize kontrolli ¢calismada incelenmemistir (RKC). Calisma, daha
6nce kalp pili veya implante edilebilir kardiyoverter defibrilatérden (ICD) CRT-D ye upgrade edilen veya ICD olan randomize
edilen hastalarda, ilk KY hastaneye yatiglari ve mortaliteye kadar gegen siire ve mortalite gibi birincil birlesik sonlanma
noktasinda etkileyici ve ciddi azalmalar veya sol ventrikiler (LV) hacminde (LVESV) %15'ten fazla azalma oldugunu
goOstermektedir.

Amag:

Bu ¢alismanin amaci, kalp pili veya ICD ve aralikli veya kalici sag ventrikil pacing'i olan HFrEF hastalarinda, CRT
ylUkseltmesinin etkinligini ve giivenligini, tek basina ICD ile kargilastiriidiginda degerlendirmektir.

Metot:

Yedi Glkedeki 17 merkezden toplam 360 hasta kaydedildi ve CRT-D (n=215) veya ICD (n=145) almak (izere rastgele
atandilar. Ortalama yas 72,8 olup %11,1'i kadindi. Tim hastalarda KY semptomlari, azalmis ejeksiyon fraksiyonu (£%35),
genis tempolu QRS kompleksi (=150 ms) ve yiiksek sag ventrikiil pacing yiki (=%20) mevcuttu. Ayrica en az alti ay énce
kalp pili veya ICD almiglar ve kilavuzlara gére tibbi tedavi gérayorlardi.

Bulgular:

Ortalama LVEF'si duslk (%25) olan ve KY i¢cin GDMT ile iyi tedavi edilen toplam 360 KY hastasi (en yaygin olarak NYHA II-
[1) dahil edildi. Birgogunun (%54-60) baslangigta atriyal fibrilasyonu vardi ve %50'den fazlasi énceki yil icinde HF'den
hastaneye yatis (HFH) gegirmisti. Birincil sonug, KY nedeniyle hastaneye kaldiriima, tim nedenlere bagli mortalite veya LV
sistol sonu hacminde <%15 azalmanin birlesimiydi. Genel bulgulara gére, bu birincil sonug, CRT-D kolundaki 179 hastanin
58'inde (%32,4) ve ICD'deki 128 hastanin 101'inde (%78,9) meydana geldi. Ortalama 12,8 ay boyunca birincil sonu¢, CRT-D
kolunda 58/179 (%32,4) ve ICD kolunda 101/128 (%78,9) olarak gercgeklesti [dlzeltiimis olasilik orani (OR) 0,11; %95 gliven
arahg (Cl), 0,06- 0,19; p<0,001]. Ekokardiyografiye dayal sol ventrikil morfolojik ve fonksiyonel yaniti da ICD'ye kiyasla
CRT-D lehine sonuglandi ve bu ¢alisma, 12 ayda -39,00 mL'lik sol ventrikil diyastol sonu hacminde bir fark ve 12 ayda sol
ventrikll ejeksiyon fraksiyonunda %9,76'lik bir fark gésterdi. BUDAPEST CRT Upgrade galismasinda yiksek oranda ciddi
yan etkiler bildirilmis olmasina ragmen, bunlar cihaz veya prosediirle ilgili komplikasyonlarla sinirli degildi. Lead
ekstraksiyonu CRT'de ICD grubuna gére biraz daha ylksekti (%15,1 vs 18 %11,3), prosediir veya cihaza bagli
komplikasyonlar CRT grubunda daha yiksekti (%12,3 %19 vs %7,8). Ciddi yan etkilerin orani, ICD grubuna (%60) kiyasla
CRT-D grubunda (%30,2) neredeyse yari yariya daha diigUktd.

Sonug:

GuUnimuze kadar komplikasyonlari nedeniyle CRT'ye gegis ertelendi veya uygun gérilmedi. Boyle bir gecikme, kalp
yetersizligi durumunun gereksiz sekilde agirlagsmasi riskiyle iligkilidir. BUDAPEST-CRT Upgrade ¢alismasinin sonuglari,
CRT'ye yikseltmeye ihtiya¢ duyan hastalari belirlemek igin sol ventrikiil fonksiyonunun, sag ventrikiil pacing'inin ve kalp
yetmezligi semptomlarinin dikkatli bir sekilde izlenmesini gerektirmektedir.

Yorum:

Her ne kadar ‘CRT-D upgrade’ ylksek oranda ciddi yan etkiler bildirilse de, kalp yetmezligi olan hastalarda sonuglari
iyilestirme vaadi tagiyan CRT ylkseltmesinden komplikasyonlarindan dolayi ertelenmemelidir.
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