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SINIF III - IV ANTİARİTMİK İLAÇLAR

İlke ERBAY1

SINIF-III ANTİ ARİTMİK İLAÇLAR

Bu sınıfta temel olarak potasyum kanallarını bloke eden ve repolarizasyon süresini 
uzatan ajanlar yer almaktadır. Sotalol, amiodaron, dronedaron ve bretilyum gibi 
anti aritmikler bu gruba aittir.

AMIODARON

Bir bitki grubundan izole edilen ve benzofuran türevi olarak 1960 ların sonlarında 
koroner vazodilatör olarak piyasaya sunulan amiodaron, diğer ilaçların etkisiz kal-
dığı ya da tolere edilemediği hayatı tehtid edici ventriküler aritmisi olan hastalarda 
FDA tarafından onaylanmış anti aritmik ajanların başında yer almaktadır.1

Elektrofizyolojik Etkileri
Amiodaron, diğer antiaritmik ajanların özelliklerini de taşımasına rağmen gelenek-
sel olarak sınıf 3 anti aritmik ajanların en önemli üyesidir. Akut etkilerine bakıldı-
ğında aktif metaboliti olan dezetilamiodaron, miyokard kasında aksiyon potansi-
yeli süresini uzatırken Pukinje liflerinde aksiyon potansiyeli süresini kısaltır. Atriyo 
Ventrükler (AV) nodun ileti süresini uzatarak atriyumlardan ventriküle geçen ile-
tileri azaltır. Bu etkiyi ise hücre membranındaki voltaj bağımlı sodyum (Na+) ve 
kalsiyum (Ca2+) kanallarını bloke ederek aksiyon potansiyeli oluşumu için gerekli 
olan hücre içi Ca2+ ve Na+ girişini azaltarak yapar. Na+ ve Ca2+ akımları üzerin-
deki frekansa bağlı etkisi nedeniyle amiodaronun taşikardi sırasındaki etkileri fiz-
yolojik normal kalp hızlarında gösterdiği etkiden daha güçlüdür.2,3 Amiodaronun 
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Yan Etkileri
Ciddi hipotansiyonu olan ve hemodinamisi stabil olmayan hastalarda kullanımı 
kontrendikedir. Hipotansiyon, AV blok, bradikardi görülen sık yan etkiler olup be-
raberinde beta bloker tedavi alan hastalarda daha fazla görülmektedir. Ayrıca 2. ve 
3. derece AV blok varlığında, hipotansif durumlarda, kardiyojenik şokta, ciddi sinüs 
nodu disfonksiyonu varlığında, aksesuar yolağın antegrad olarak kullanıldığı atriyal 
fibrilasyonda ve çoğu VT de kullanımı kontrendikedir.13,19,58
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