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Kardiyotoksik Etki
Yapan ilaclara Bagl
Zehirlenmelere Yaklasim

Ahmet Yunus HATIP!

Giris

[laca bagh kardiyotoksisite tan1 konmasi ve yénetimi acil serviste zorlu
durumlardan biri olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Kardiyotoksisitenin klinik
prezentasyonlar1 ¢ok genis ve gesitli olsa da; genel ortak 6zellik olarak bra-
dikardi, QT uzamasi ve yasami tehdit eden kardiyak diger disritmilerle tespit
edilir. Cogu kardiyak ajan 6nerilen dozlarda giivenli olarak bilinse de altta
yatan kardiyak anomalisi olanlarda, ileti bozuklugu olanlarda; normal terapo-
tik dozlarda bile kardiyotoksik etkiyle karsimiza ¢ikabilmektedir. Asir1 doz
ila¢ kullaniminda ise hizli tan1 ve acil miidahale gerektiren ciddi durumlar
ortaya cikabilir. fleri Kardiyak Yagam Destegi (IKYD) protokolleri temelinde
hedefe yonelik farmakokinetik tedavilerinde énemli destegiyle gelistirilecek
yaklagimlar bolimiin ana konusu olacaktir. laglar farmakolojik etkilerine
gore temel olarak Ca-Kanal Blokorleri, Beta-Blokorler, Na-Kanal Blokorleri,
Na-K AtpAse blokorleri, K Kanal Antagonistleri olmak {izere 5 ana grupta
incelenecektir. (1)

Epidemiyoloji

Giiniimiizde zehirlenmeler evrensel bir sorundur. Ulkemizde zehirlenme
oranlart ile ilgili epidemiyolojik arastirmalar olmamakla birlikte acil servisle-
re bagvuran akut zehirlenmelerin tiim olgularin %1ini olusturdugu bildiril-
mektedir . Ulkemizdeki zehirlenmelerin dagilimi ve 6zelliklerine iligkin bil-
gilerimiz de Ilag ve Zehir Danigma Merkezlerine (ZDM) bildirilen olgularla
sinirhidir. Olgularinin %66’°sin1 ilaglar, %7 sini insektisitler, %7 sini temizlik
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