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Tiirk Hipertansiyon ve Bobrek Hastaliklar1 Dernegi, 1999 yilindan itibaren her yil

“Ulusal Hipertansiyon ve Bobrek Hastaliklar1 Kongresi’ni gerceklestirmektedir.
Bu kitap ile, 2019 yilinda Kibrisda yapilan 21. Ulusal Hipertansiyon ve Bobrek
Hastaliklar1 kongresinde sozlii bildiri olarak sunulmus basarili ¢aligmalarin ve
konusmacilarin yaptigi sunumlarin biraraya getirilerek kongredeki bilimsel faali-
yetlerin daha genis bir kitleye ulagimi1 amaglanmustir.

Kitap, I¢ Hastaliklari-Nefroloji yan dal asistanlar1 ve Nefroloji uzmanlarina bir
yandan kongrede sunulan spesifik konularda daha kapsamli ve detaylandirilmis
bilgilere ulagma imkani saglayan bir kaynak 6zelligindeyken, diger yandan yapila-
cak arastirma caligmalarina fikir ve yon veren bir eser niteligindedir.

Kitabin basimini ve okuyuculara ulasimini saglayan Tiirk Hipertansiyon ve Bob-
rek Hastaliklar1 Dernegi Yonetim Kuruluna, kitabin olusturulmasinda emegi ge-
cen yazar kadrosuna ve kitabin basim isini gerceklestiren Akademisyen Kitabe-
vine tesekkiir ediyoruz.
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8 Hipertansiyon ve Boébrek Hastaliklar1 Cali ma ve Derlemeler

Literatiirde hemodiyaliz ve periton diyalizi hastalarinda osteoporoz sikligini
arastiran ¢ok fazla yayin bulunmamaktadir. Evre 5D KBH lilarda anti-osteoporo-
tik tedaviler ile ilgili de yeteri kadar veri bulunmamaktadir. B eskiden hipertan-
siyon tedavisi i¢in major bes ila¢ gurubundan biri olarak sayilirlarken giiniimiizde
kullanim alani daha gok koroner arter hastalig1 ve eslik eden hipertansiyon olarak
kabul edilmektedir. Calismamizin retrospektif dizayni osteoporoz ve pB ajanlar
arasinda bir neden-sonug iliskisi kurmamizi engellese de diyaliz hastalarinda
anti-hipertansif ila¢ verilecegi zaman BB’lerin kemik metabolizmas: iizerine de
olumlu etkileri olabilecegi akilda tutulabilir.

Sonug olarak ¢alismamizda BB kullanan diyaliz hastalarinda kullanmayanlara
gore osteoporozun daha az gorildigi tespit edilmistir. Calismamizin retrospek-
tif dizayni, hasta sayisinin az olmasi, B kullanim siiresinin ve dozlarinin bilin-
memesi ve BB ilaglarinin selektivitesinin degerlendirilmemis olmas: kisitliliklar:
olarak sayilabilir. Ancak bu alana ¢ok fazla yayin bulunmamasi ve ¢alismamizin
diyaliz hastalarinda pB kullanimi ile osteoporoz sikligini arastiran ilk ¢alisma ol-
mas! onem tasimaktadir. BB ilaglarin diyaliz hastalarinda kemik metabolizmasi
tizerine etkilerini aragtiran kapsamli prospektif ¢alismalara ihtiyag vardir.
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Nakil Sonrast Uzun Dénemde Bébrek Donérlerinin Klinik Seyri ve

Bobrek Yetmezli i : Tek Merkez Deneyimi

caligmalar olsa da sonuglar tilkeler arasinda, hatta nakil merkezleri arasinda da fark-
I1 sonuglanabilmekedir. Donér olmayan kontrol gruplar: ile yapilan ¢alismalarda da
sonuglar farkli ¢ikabilmektedir. Merkezimizde canlidan nakillerin ¢ogunlugu akraba
iliskili oldugundan genetik faktorleri ve azalan bobrek kiitlesini gozéniinde bulundu-
rarak donor giivenligini adina daha biiyiik 6l¢ekli ¢aligmalara halen ihtiyag vardr.
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Kan Basina Profili, Arteriyel Stiffness ve Osteoprotegerin li kisi | “%

TARTISMA

Caligmamizin en 6nemli bulgusu; OPG seviyeleri bakimindan hipertansif hastalar ile
kontrol grubu ve dipper ile non-dipper grup arasinda anlamli bir fark bulunmamasi
ve OPG ile PWV arasinda bir iliski olmamasidir. Literatiirde OPG ve PWV arasindaki
iliskiyi arastiran ¢aligmalar bulunmakla birlikte bilgilerimize gore, OPG ile kan basin-
c1 profili arasindaki iligkiyi aragtiran sadece bir ¢alisma vardir. Wang ve arkadaslari-
nin 106 hipertansif hasta ile 78 saglikli bireyden olusan kontrol grubunda yaptiklar:
¢alismada; iki grup arasinda karotiko-femoral PWV ve osteoprotegerin diizeyi ar-
sinda anlaml fark bulunamamustir. Ayni ¢alismada osteoprotegerin diizeyinin 10’luk
tabanda logaritmik dontistim yapilinca, log-OPG ile PWV arasinda anlaml farklilik
oldugu goriilmiistiir. Kim ve arkadaglarinin 49 diyabetli ve 72 diyabeti olmayan hasta-
da yaptiklari calismada da, serum OPG diizeyi ile PWV arasinda diyabetlilerde pozitif
yonde bir iligki bulmuglardir. Yapilan ¢alismalarin bir¢ogunda hipertansiyon ile PWV
arasinda pozitif yonli iliski bulunmustur. Wang ve ark'nin yaptig1 ¢alismada hiper-
tansiyon ile c-f PWV arasinda anlaml iligki bulunamamuigtir. Bizim ¢alismamizda hi-
pertansiyon ile 24 saatlik ortalama PWV arasinda pozitif yonde kuvvetli iliski oldugu
gosterilmistir. Bu konuda daha fazla sayida hasta igeren yeni ¢alismalara ihtiyag var-
dir. Sonug olarak calismamizda; arteriyel sertlik ile yiiksek kan basinc arsinda iligki
bulunurken, arteriyel sertlik ile kan basinci profili arsinda bir iligki tesbit edilemedi.
Ayrica OPG ile kan basinci ve kan basinci profili arasinda bir iliski gozlenmedi. Bu
konuda, daha fazla sayida hasta iceren gruplarla yapilacak ¢aligmalara ihtiya¢ oldugu
kanaatindeyiz.
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pauci-immiin glomertlonefrit, amiloidoz ve hafif zincir nefropati gibi paraprotein
iliskili hastaliklar ve ateroembolik bobrek hastaligi bulunur. Membranéz glomeriilo-
nefrit ve minimal degisiklik hastaliginin siklig1 cogunlukla 6. ila 7. dekatta artmak-
tadir. Nefrotik sendromun nedenleri arasinda hem membranéz glomeriilonefrit hem
de minimal degisiklik hastalig1, yaghlarda tedaviye iyi yanit verir. Biz de ¢alismamizda
membranoz glomeriilonefritin 65 yas ve iistii hastalarda en sik primer glomeriilonef-
rit oldugunu gostermis olduk. Calismamizda yash hastalarda kresentik glomeriilonef-
rit ve paraprotein ile ilgili hastaliklarin benzer yayinlara paralel olarak artmis sikligin
gostermis olduk. Bu bulgular1 dogrulamak ve gelistirmek i¢in daha genis bir hasta
popiilasyonunda, karsilagtirmali daha fazla arastirma gereklidir.
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anemi tedavisi ve yeterli diyaliz 6nemlidir. Sigaray1 birakmak, yiiriiyiis yapmak ve
aerobik egzersiz yapmak gibi yasam stilindeki degisiklikler, depresyonu azaltarak ve
viicut imajini gelistirerek cinsellik iizerine pozitif etki yapabilir. Caligmalar incelen-
diginde, HSDD'nin DM ve KBY hastas1 kadinlarda en sik gozlenen cinsel problem
oldugu gosterilmistir.

Sonug olarak bobrek nakli HSDDyi diizeltmektedir. Calismamuiz, bobrek replas-
man tedavisi veya kronik bobrek hastalig1 tanisindan sonra HD ve PreD gruplarinin
cinsel islev bozuklugunda anlamli bir artis oldugunu gostermistir. Transplantasyonun,
cinsel islev bozuklugu tizerindeki gercek etkisini anlamak i¢in ileri ¢aligmalara ihtiyag
vardir.
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yiksek olmadigr gortlmiistiir. Bu noktalar da bize tedavinin erken uygulanmast ile
yanit alinma sansinin daha fazla oldugunu distindiirmektedir. Literatiirde memb-
randz nefropatide ofatumumab kullanimina dair bir yayin bulunmamakla birlikte,
MN'de Anti-CD20 tedavilerin bagarisi bilinmektedir. Biz hastamizda alerjik reaksi-
yon nedeniyle rituksimab tedavisi kullanamamis olmamiz nedeniyle ofatumumab te-
davisi vermeyi planladik. Tedavi vermeden 6nce 6ngordiigiimiiz gibi hastada herhan-
gi bir ¢apraz alerji gelismemis olsa da ne yazik ki tedavi agisindan hastadan aldigimiz
sonuglar olumlu degildir. Burda da tedavi bagarisizligini hastada gelismis olan GFR
kaybr ve fibrozise baglayabiliriz. Onceki dénemde B hiicre supresyonunun MN has-
taligindaki etkinligini anlatan yayinlarda da tiibiilointerstisyel fibrozis gelismis hasta-
larda yanitlarin zayif olabilecegi ve veya hi¢ olmayacaginin belirtilmis olmas: da bu
disiincemizi desteklemektedir.

Sonug olarak, her ne kadar biz kendi hastalarimizda ytiz giildiiriici sonuglar ala-
mamus olsak da literatiire baktigimiz zaman ofatumumabin tedaviye direngli nefrotik
sendromlarda olumlu sonuglar verdigini gormek miimkiindiir. Hentiz GFR kaybinin
ve fibrozisin baglamamis oldugu genis hasta gruplarinda uygun dozda verildiginde,
prognozun son derece kotii oldugunu bildigimiz bu hastalik grubunda alternatif bir
tedavi olanagi olacagini halen diistinmekteyiz. Daha genis hasta gruplariyla yapilacak
prospektif caligmalar bu konuda daha detayl bilgiler verecektir.
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Bobrek Nakilli Hastalarda mmiinsupresif Tedavinin BK Viriis Seyrine Etkisi

yapilmustir. BK viriis nefropatili 41 hastanin degerlendirildigi bir ¢alismada kalsi-
norin inhibitér dozunun azaltilmas: sonucunda renal fonksiyonlarda belirgin iyiles-
me bildirilmistir. BK viriis nefropatisinde, ¢zellikle everolimus'un antiviral etkinligi
nedeniyle etkili olabilecegi bildirilmektedir . Polanco ve arkadaslar1 posttransplant
ortalama 7.ayda BK virlis nefropatisi tespit edilen 9 hastada antimetaboliti kesmis,
takrolimustan everolimusa ge¢mis ve takip sonunda tiim hastalarda BK viriis titrele-
rinde belirgin azalma ve kreatininde diisme, 5 hastada ortalama 26 ayda BK viriisiin
negatiflestigini tespit etmislerdir. Biz de klinigimizde BK viriis tespit ettigimiz hasta-
larda antimetabolit tedavisini keserek devam ettigimiz farkli immiinsupresif tedavi
protokollerinin etkilerini degerlendirdik. Calismamizda takrolimus+everolimus+p-
rednizolon grubu, everolimus+prednizolon grubu ve takrolimus+prednizolon grubu
olmak tizere olusturulan 3 grubun BK viriis titrelerinde belirgin azalma sagladigini
fakat ti¢ grup arasinda titredeki bu azalma agisindan istatistiksel anlamli fark olmadi-
g1n1 ve tedaviye everolimusun eklenmesinin ek bir diizelme saglamadigini tespit ettik.

Immiinsupresyonun azaltilmasiyla birlikte siklikla BK viriis titrelerinde azalma
goriiliir fakat rejeksiyon riski de artar. BK viriis varliginda, histolojik olarak akut hiic-
resel rejeksion ve BK viriis nefropatisinin ayirici tanisini yapmak zor olabilir. Hirsch
ve arkadaslar1 BK replikasyonu olmayan alanlarda tiibiiler HLA-DR ekspresyonu,
lenfosittik infiltrat ve belirgin tiibiilit bulunmasinin hiicresel rejeksiyonu destekleye-
bilecegini bildirmislerdir. Akut rejeksiyon varliginda 6ncelikle rejeksiyon tedavi edilir
ve ardindan BK viriis tedavisine devam edilir. Calismamizda ise hicbir hastada akut
rejeksiyon gelismemistir.

Sonug olarak, BK viriis nefropatisi greft kaybinin 6nemli bir sebebidir. BK viriisiin
posttransplant ilk aylardan itibaren takibinin yapilmasi ve pozitifligi saptandiginda
mikofenoloik asit iceren immiinsupresif tedavinin kesilmesi gerekir.
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Diyabetes Mellitus Hastalarmda Urotensin II ile Sol Ventrikiil Hipertrofisi li kisi

Sonug olarak, ¢alismamizda tip 2 DM hastalarinda saglikli bireylere gore diisiik
serum UT II diizeyleri gozlendi. UT II ile renal fonksiyon bozuklugu ve proteiniiri
arasinda anlamli iligkinin oldugu bulundu. UT II ile SVH arasinda anlaml iligkinin
olmadig1 gozlendi. Tip 2 DM hastalarinda yiiksek serum UT II diizeyleri olumsuz
renal olaylarin gelisiminin degerlendirildigi bir belirte¢ olarak kullanilabilir. Buna
ragmen Tip 2 DM hastalarinda serum UT II ile olumsuz KV olaylar arasinda ilis-
ki yoktur. Bu konuda yapilan ¢alismalarin azlig1 ve sonuglarin farkliliklar: nedeniyle
daha ¢ok DM hastast ile yapilan ¢ok merkezli randomize kontrollii ileri ¢aligmalara
ihtiyag vardur.
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Yiiksek kardiyovaskiiler risk grubundaki hastalarda primer korumada etkili oldu-
gu bilinen salisilatin, KBH hastalarinda neden dramatik bir fark yaratmadig: anlagila-
mamuigstir. Hasta sayisinin az olmast ile ilgili bir durum s6z konusu olabilir. Primer ko-
ruma ¢aligmalarinda risk ne kadar yiiksekse, salisilat etkisinin o kadar belirgin oldugu
bilindigi halde KBH hastalarinda etkinin net olmamas: daha fazla sayida prospektif,
randomize kontrollii ¢aligma gereksinimini agik¢a ortaya koymaktadr.

Sonugta salisilat, aterosklerotik renal arter stenozunda kardiyovaskiiler koruma
saglamasi ve renal progresyonu yavasglatmasi agisindan umut vaat ederken; yitksek
riskli hasta gruplarinda goriilmesi beklenen dramatik etkiyi gosteremedigi, az hasta
say1li, kiigiik caligmalarda da kismen hayal kiriklig1 yarattigi gortilmiistiir. Renal ate-
rosklerozun korunma ve tedavisinde salisilat etkisi ve dozu ile ilgili prospektif, rando-
mize kontrollii caligmalara ihtiya¢ vardir.
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Kronik bébrek hastaliginda (KBH) UA klerensinin azalmasina bagli olarak hi-
periirisemi gozlenir. Hiperiiriseminin, KBH gelisimi ve KBH progresyonu ile iligkili
oldugunu gosterir ¢ok sayida ¢alisma da bulunmaktadir. Bu nedenle KBHda hipe-
riirisemi neden-sonug iligkisi tartismali bir konudur. Urat nefropatisinde, tipki Gut
hastaliginda oldugu gibi yiiksek UAnin interstisyum ve tiibiillerde ¢okerek kristal
iligkili hasara yol agtig1 diistiniiliir iken, takip eden yillarda yapilan deneysel ¢alisma-
larda, UA vyiiksek olan hastalarda kristal nefropatisindeki histopatolojik degisiklikler
olmaksizin, birtakim patofizyolojik degisiklikler saptanmigtir. Bobrek dokusundaki
patofizyolojik degisiklikler, Renin-anjiotensin sistemi (RAS) aktivasyonu, Nitrik oksit
(NO) azalmasi, oksidatif hasar ve bunlarla iliskili olarak gelisen periglomeriiler arte-
riolopati, podosit hasari, endotel-mezangial hiicre transformasyonu, endotel disfonk-
siyonu olarak sayilabilir. Bu patofizyolojik degisiklikler sonucu fibrozis ve KBH gelis-
tigi diigtiniilmektedir. Hiperiiriseminin ayni zamanda hipertansiyon (HT) ile iligkili
oldugunu gosterir ¢cok sayida ¢alisma mevcuttur. Sonugta hiperiirisemi hem HT hem
de KBH gelisimi ile iligkili olup, kardiyovaskiiler (KV) risk faktort olarak goriilmeye
baslanmustir.

Hiperurisemi ve insidan KBH gelisimi

Urik asitin, insidan KBH iliskisini degerlendirir ¢ok sayida calisma vardir.
Bunlardan birisi Iseki ve arkadaglar: tarafindan yapilmistir. 6403 kisinin 2 yillik ve-
rileri taranmug, kreatinin ve UA yiiksekligi arasindaki iliski degerlendirilmistir. Tki
yilda 241 kiside kreatinin yiiksekligi geligmis ve UA > 8 mg/dl olmas, erkekte 2.91
kat, kadinda 10.39 kat kreatinin artisi ile iligkili bulunmustur. 5808 kisinin verileri-
nin analiz edildigi Kardiyovaskiiler saglik ¢aligmasinda (CHS) ise UA yiiksekliginin
insidan KBH ile iliskili olmadig1, ancak KBH progresyonu ile iligkili oldugu gosteril-
mistir. 1988-2002 yillar1 arasinda takipli 10.956 kisinin verilerinin analizinde, yiiksek
UAnin diigiik GFH ile iliskili oldugu saptanmigtir. CHS ve ARIC ¢aligmalarinin ortak
analizinde ise UAnin insidan KBH gelisimi igin risk faktérii oldugu tespit edilmistir.
Japon erkek iscilerde yapilan bir caligmada ise, UA > 7 mg/dl oldugunda, KBH ge-
lisimi icin risk faktorii oldugu gosterilmistir. Sonugta hiperiirisemi ve KBH gelisimi
arasindaki iligkiyi gosterir fazla hasta sayili gok sayida retrospektif calisma mevcuttur.

Hiperurisemi ve KBH progresyonu

Hiperiiriseminin KBH progresyonu ile iliskisini inceleyen ¢aligmalara baktigimiz-
da, cogunlugunun retrospektif ¢alismalar olmasina ragmen, hasta sayisinin ve takip
stiresinin fazla oldugunu gérmekteyiz. Bu ¢alismalardan birisi Hsu ve arkadaslari ta-
rafindan yapilmistir. 25 yillik retrospektif analizde arastirmacilar, 177.570 hasta ve-
risini analiz etmigler ve klasik risk faktérlerine ilave olarak UA yiiksekliginin KBH
progresyonu ile iliskili oldugunu gostermislerdir. 16.630 hastanin 10 yillik takip veri-
lerinin retrospektif analiz edildigi Iseki ve arkadaglarinin yapmis oldugu ¢aligmada,
hiperiiriseminin GFH azalmas: i¢in giigli belirleyici oldugu gosterilmistir. Amerika
Birlesik Devletlerinde yapilan bir ¢alismada ise 3885 evre 2-4 KBH hastasinin 7.9 yil-
lik takip verileri analiz edilmis ve UA yiiksekliginin GFR >45 ml/dk olan hastalarda
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Glikozile Albumin? Glikozile Hemoglobin?: Diyabetik Diyaliz

Hastasinda Hangisi?

cevabi i¢in daha fazla randomize ve prospektif calisma sonuglarina ihtiyacimiz vardur.
Ancak oldukga heterojen, inflamatuvar aktivitesi ¢ok yiiksek, artmis kardiyovaskii-
ler mortalite riskine sahip olan bu hasta grubunda glisemik hedefler belirlenirken
bu faktorler de goz 6niinde bulundurulmalidir. Kilavuzlarin daha ¢ok 6nermekte ol-
dugu HbA1c'nin anemi ve ESA kullanimu ile ilgili olan kisitli yonleri daima akilda
tutulmalidir. Glikozile albumin 6l¢tim yontemlerinin daha da standardize edilmesi,
bu indeksin kullanimini yayginlastiracaktir. Glikozile albuminin de hipoalbumemisi
olan ve diyalizat ile fazla protein kayb1 olan hastalar ile ilgili kisitlayic1 yonleri vardur.
Herseyden 6nemlisi; glisemik hedef koydugumuz hastada neyi kazanmay1 hedefledi-
gimizin farkinda olmaktir. Hangi glisemik indeksi kullaniyorsak, yontemin kisitlilik-
larina ve avantajlarina iyi hakim olmak zorundayz.
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Sertralin, Droksidopa, Adenozin antagonistleri; kafein, aminofilin ve Adenozin 1
blokérii; FK352 gibi ilaglar gesitli calismalarda denenmis ve IDH'y1 azalttiklar1 goste-
rilmistir. Bu ilaglarin IDHda kullanimu igin ileri aligmalara ihtiyag vardir.
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Diyabetik Bobrek Hastali inda ACE nhibitorii mii? ARB mi?

Haziran 2016’ya dek yapilmis diyabetik hipertansif hastalarla yiratilmis olan
randomize kontrollii ¢aligmalarin 13’iiniin degerlendirildigi genis bir analize gore;
ACE inhibitorleri bu grup hastalarda tiim nedenlere bagli mortaliteyi, kardiyovaskii-
ler nedenli mortaliteyi, major kardiyovaskiiler olay sikligini azaltmaktadir; ARB’lerin
ise myokard enfarktiisti disinda gosterilmis 6nemli bir faydalanimi mevcut degildir.

2013 yilinda yayimlanmis olan NEPHRON-D ¢alismasinda; diyabetik nefropatili
hastalarda lisinoprille birlikte losartan kullaniminin, kardiyovaskiiler agidan anlam-
l1 bir kazanim yaratmamasina ragmen, artmis yan etki sikligi ile birlikte oldugunun
anlagilmasi ile klinik pratigimizde daha az kullanim sans1 bulan ADE inhibitorii ile
birlikte ARB kullanimina dair de yeni literatiir verileri mevcuttur; Ocak 1990 ile Ocak
2018 yillar1 arasinda yapilmis olan toplam 42 randomize kontrollii ¢alisma deger-
lendirildiginde goriilen o ki; diyabetik bobrek hastaligi olanlarda dual blokajla kan
basincinda ve proteiniiride belirgin azalma saglanmasina ragmen, tiim nedenlere ve
kardiyovaskiiler nedenlere bagli mortalite oran1 azalmamakta; hiperpotasemi ve hi-
potansiyon riski ise artis gostermektedir.

ADE inhibit6rit ve ARB kullanimi ile kardiyovaskiiler anlamda tam olarak iste-
nildigi 6lctide kazanim elde edilememesinden; ila¢ kullanimu ile gozlemlenen ve de-
gisik yayinlarda siklig: farkli oranlarda verilen aldosteron kagis fenomeninin de rolii
olabilecegini diisiinmek akillica olacaktir. Bilindigi tizere mineralokortikoid resep-
torler beyin, kan damarlari, kalp ve bobrek tizerinde olumsuz etkilerden (endotelyal
disfonksiyon, fibrozis, inflamasyon, vazokonstriiksiyon, proteiniiri gibi) sorumlu tu-
tulmaktadir. Giiniimiize degin klinik pratikte siklikla faydalandigimiz spironolakton;
mineralokortikoid reseptér (MR) selektivitesi diisiik, bu nedenle de yan etki potensi
yitksek bir ilag olarak kullanimini kisitlandirmaktadir . Ikinci jenerasyon MR anta-
gonisti olan eplerenon ile reseptor selektivitesi daha olumlu hale gelmis ise de, 3. je-
nerasyon MR antagonisti olan finerenon ile reseptor selektivitesinin en tist diizeyde
oldugu bilinmekte olup dniimiizdeki tarihlerde sonlanmas: beklenen ve diyabetik
nefropatili hastalarda yiiriitillen FIDELIO-DKD ve FIGARO-DKD ¢alismalari ile bu
konudaki bilgilerimizin daha da netlesmesi miimkiin olabilecektir.
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« Danurobisin: siklosporin danurobisinin kan diizeyini arttirir.
 Topotekan: siklosporin topotekan kan diizeyini arttirir.

« Etoposid: siklosporin etoposit kan diizeyini arttirir. Etoposid dozu %50 azal-
tilmali

Sonug olarak, kemoterapétik ajanlar kanser hastasinin hayatta kalmasini saglar.
Bu durum nefrotoksisite prevalansinin da artmasina neden olmaktadir. Kemoterapi,
nefrotoksisitesinin 6nlenmesi hasta sag kalimina 6nemli katkida bulunur. Kemoterapi
verilecek hastalarda degistirilebilir risk faktorleri mevcut ise klinisyenler tarafindan
onleyici tedbirler alinmalidir. Klinisyenler, kemoterapotik ilaglarin nefrotoksisitesine,
klinik ve laboratuvar belirtilerine agina olmalidirlar. Onko-Nefroloji, onkologlar ve
nefrologlar arasinda yakin bir ¢aligma iligkisi gerektiren hizla genigletilmesi gereken
bir alandur.
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Biitiin Diyaliz Hastalarina Vitamin D Regete Edelim mi?

Sonug¢

Kronik bobrek hastaliginda vitamin D eksikligi, RAS aktivasyonu ve insiilin diren-
ci tizerinden renal yetmezlik patogenezinde artan oksidatif stres, immiin bozukluk,
hiperparatiroidi ile aterogenezi daha da tetikleyerek kardiyovaskiiler hastalik prog-
resyonuna neden olur. Bu nedenle, vitamin D eksikligi kronik bobrek hastalig: ve
hemodiyaliz grubunda diizeltilmelidir. Peki hangi preparatla ve nasil? Yapilan ¢alis-
malarin ¢ok heterojen olmasi dezavantaj olsa da verilen inaktif D vitamini tedavisinin
glivenilir, yan etki profilinin iyi oldugu soylenebilir. Calismalarda diyaliz hastalarinda
Vitamin D eksikligi mortalite ile iligkili olup tedavinin kardiyovaskiiler risk etkileri
tutarsizdir. Inaktif D vitaminin etkileri hemodiyaliz grubunda belirsiz olup rando-
mize kontrollii ¢alismalara ihtiyacimiz vardir. Diyaliz hastalarinda vitamin D eksikli-
ginde direk aktif D vitamininin TEMD’in 6nerdigi sekilde verilmesi adinamik kemik
hastalig: riskini artirabilir.

Sonug olarak diyalizde hedef PTH diizeyi 2009-2017 KDIGO kronik bobrek has-
talig1 kemik mineral hastalig1 kilavuzuna gore 2-9 kat aralig1 olup, bu aralikta tutmak
i¢in hastaya aktif D vitamini verilir. Eger D vitamini diizeyi 30 ng/ml’nin altinda ise
kolekalsiferol verilmelidir. 1-alfa hidroksilaz sadece bobrekte degil bagka dokularda
da bulunmaktadir. Bu nedenle tam etkinlik olusamayabilecegi, 6zellikle kardiyovas-
kiiler korumada yetersiz kalinabilecegi unutulmamalidir. Yapilan ¢aligmalarda teda-
vinin 6nemli bir yan etkisi gosterilmeyip, gtivenlidir.

Son soz olarak; diyaliz hastalarinda eger serum 25(OH)D; 30 mg/dl altinda ise
Vitamin D tedavisi genel popiilasyon gibi yapilmalidir, tedavide yan etki yoktur, gii-
venli, ancak etkinlik, 6zellikle kardiyovaskiiler etkinlik yetersiz ve belirsizdir.
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