GIRiS

Volim durumunun degerlendirilmesi ve

optimizasyonu, sistolik ve diyastolik kalp yeter-
sizligi (KY) olan hastalarda tedavinin temelini
olusturmaktadir '. Periferik ve/veya pulmoner
6demi tedavi etmek icin fazla hiicre dis1 sivinin
ditiretiklerle uzaklagtirilmasi, hacim yonetimi-
nin temel hedeflerinden biridir.

Kalp yetersizligi i¢in kabul edilen, anjioten-
sin reseptor blokerleri (ARB), beta blokerler ve
aldosteron antagonistleri gibi farmakolojik teda-
vilerin ¢ogu, biiyiik klinik ¢aligmalar ile destek-
lenmektedir ancak en sik kullanilan ve tedavinin
kose tasini olusturan ilaglar olan ditiretikler, kul-
lanimlarina rehberlik edecek bu tiir kanitlardan
yoksundur. Kalp yetersizliginin 6dem, ortopne,
dispne gibi bir¢ok klinik belirti ve bulgulari siv1
birikimi ve konjesyon nedeni ile oldugundan
konjesyonun tedavisi ana hedeflerimizden bi-
risidir. Konjesyonun hem semptomlar hem de
sonuglar agisindan 6nemi goz oniine alindiginda
diiiretikler ¢ok sinirli kontrollii ¢alismaya rag-
men kalp yetersizligi yonetiminde temel ilaglar-
dan biri olarak yerini korumaktadir . Bununla
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birlikte, ditiretiklerin uygun kullanimi, 6zellikle
bobrek fonksiyonu kotiilestiginde, diiiretik di-
renci ve elektrolit bozukluklar: ortaya ¢iktiginda
glic olmaya devam etmektedir. Diisiik ejeksiyon
fraksiyonlu kalp yetersizligi (DEF-KY) veya ko-
runmus ejeksiyon fraksiyonlu kalp yetersizligi
(KEF-KY) olan hastalar dekompanse oldugunda,
genellikle benzer bir konjesyon profiliyle ortaya
¢ikar. Bu nedenle, dekonjestif tedavinin amaci,
DEF-KY ve KEF-KY’li hastalarda diiiretik kul-
lanimi agisindan benzerdir. Bu béliimde kronik
kalp yetersizliginde ve akut dekompanse kalp
yetersizliginde (AD-KY) kullanilan ditiretiklerin
etki mekanizmasini ve son arasgtirmalardan elde
edilen veriler 15181nda kalp yetersizligi tedavisin-
de diiiretiklerin yerini ve optimal kullanim yon-
temini gozden gegirecegiz.

HIPERVOLEMI TEDAVISINDE
GENEL iLKELER

Kalp yetersizligi olan hastalarda diiiretik te-
davisi ile ilgili dikkate alinmas1 gereken baslica
konular arasinda tuz ve su kisitlamasi, uygun
diiiretik secimi ve yeterli dozda kullanimi bulun-
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Ditiretiklerin ustaca kullanilmasi, KYde hi-
pervolemi tedavisinde temel olmaya devam et-
mektedir. Bu ilaglarin fizyolojik etkilerinin yan
sira farmakokinetik ve farmakodinamik o6zel-
liklerinin anlasilmasi, giivenli ve etkili kullanim
i¢cin anahtardir. Loop diiiretik ajanlarla uzun
stiredir devam eden klinik deneyime ragmen,
devam eden aragtirmalar (hem temel hem de kli-
nik arastirmalar) daha etkili ve giivenli ditiretik
kullanimina ve bu ajanlarin KY hastalarinda sag-
kalimi ve yagsam kalitesini arttirmak icin en iyi
sekilde nasil kullanilacagina dair alternatif suna-
caktir.
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