
Oturumlar
Kongrede�667�bildiri�kabul�edil-

di.�Oturum�süresi�75�dakikaya�in-

dirildi,�konuşmacılara�hedef�kitle

bildirildi.

Kayıtlar
Kongreye�kayıt�yaptıran�4000’e

yakın�hekim�arasında�kardiyologla-

rın�dışında�çocuk�hekimleri�ve�aile

hekimleri�de�vardı.

Canlı TV yayını
TKD�ile�SKY�Türk�Televizyonu�arasın-

da�yapılan�anlaşmayla,�üç�ayrı�zaman�dili-

minde� kongreden� canlı� yayın� bağlantısı

gerçekleşti.

İstanbul,�WOW�Kongre�Mer-
kezi’nde� düzenlenen� 24.� Ulusal
Kardiyoloji� Kongresi’nin� ilk� gü-
nünde� görkemli� bir� açılış� töreni
gerçekleşti.�Saygı�duruşu�ve�İstik-
lal�Marşı’nın� söylenmesiyle� baş-
layan� törende� ilk� konuşmayı
TKD� Başkanı� Prof.� Dr.� Çetin
Erol�yaptı.�Prof.�Dr.�Erol’un�ko-
nuşmasında� ilk� sırayı,� � araların-
da� ESC� (Avrupa� Kardiyoloji
Derneği)� �Başkanı�Prof.�Dr.�Ro-
berto�Ferrari�ve�ESC�Sekreteri�ve
saymanı,� EAE� Gelecek� Başkanı
Prof.�Dr.�Jose�L.�Zamorano’nun
da�bulunduğu� yabancı� konukla-
rın�tanıtımı�aldı.�Kongreye�yurt-
dışından� gelen� önemli� konuklar

arasında�çeşitli�Avrupa�ve�Türki
Cumhuriyeti� ülkelerden� 14� der-
nek�başkanı�da�bulunuyor.�

Açılış�töreni;�sırasıyla�Gelecek
Başkan� ve� Bilim� Kurulu� Üyesi
Prof.� Dr.� Oktay� Ergene,� Genel
Sekreter�Prof.�Dr.�Ömer�Kozan,
ESC�Genel�Başkanı�Prof.�Dr.�Ro-
berto�Ferrari’nin�konuşmalarıyla
devam� etti.�Ödül�Töreni’nin� ar-
dından�Yıldız�Teknik�Üniversite-
si� Mimarlık� Fakültesi� Mimarlık
Tarihi� AD� Başkanı� Prof.� Uğur
Tanyeli’nin�konuşması�yer�aldı.�

Gece,�kongre�merkezinin�açık
alanında�kurulan�dev�çadırda�su-
nulan� akşam� yemeği� ve� canlı
müzik�dinletisi�ile�son�buldu.�

Prof. Dr. Ferrari:
“Türkiye
kardiyolojide 
Avrupa’yla aynı
düzeyde”
Avrupa Kardiyoloji
Derneği Başkanı Prof. Dr.
Roberto Ferrari, 24.
Kardiyoloji Kongresi’nde
gördüklerinden çok
etkilendiğini söyledi. Prof.
Dr. Ferrari katıldığı
oturumlarda gerek
sunumların düzeyinin,
gerek dinleyicilerin
ilgisinin ve soruların
düzeyinin kendisini çok
heyecanlandırdığını
belirtti.

�Sayfa 2

Literatür bazen 
zararlı da olabilir!
“Çalışma sonuçlarından
kafası karışanlar için”
başlıklı sempozyumda
konuşan Ankara
Üniversitesi Tıp Fakültesi
Kardiyoloji AD Öğretim
Üyesi Prof. Dr. Sadi
Güleç, kafa
karışıklıklarının
nedenlerini irdeledi. 

�Sayfa 3

TKD yönetimi
basınla buluştu
Ulusal basına yönelik
bilgilendirme toplantısına
katılan Türk Kardiyoloji
Derneği (TKD) Başkanı
Prof. Dr. Çetin Erol ve
TKD Yönetim Kurulu
Üyeleri kongre ile ilgili
değerlendirmeler
yaparken basının da
sorularını cevapladılar

�Sayfa 4

TKD bölgesel güç
olma yolunda!

TKD Başkanı Prof.
Dr. Çetin Erol, yeni
dönemde TKD’nin

öncülük edeceği
“Kalbini Sev,
Kırmızı Giy”

kampanyasını
duyurdu.

Kampanya,
Avrupa’da sadece

kadınları kapsarken,
Türkiye’de kadın ve

erkeklere hitap
edecek. 

TKD, basın
ve halkla

ilişkiler
alanında

aldığı
ödüllere

yenilerini
ekledi. 

Tören,�önceki�Yönetim�Kuru-
lu� üyelerine� madalyalarının� su-
nulmasıyla� başladı.� Ardından
emeklilik� plaketlerini� almak
üzere�Prof.�Dr.�Necip�Alp,�Prof.
Dr.� Kenan� Yılmaz� Ömürlü� ve
Prof.� Dr.� Seçkin� Pehlivanoğlu
sahneye� davet� edildiler.� Açılış
Töreni’nin� ikinci� bölümünde
ödül�sahipleri�duyuruldu.�

Ödül�töreninde�en�iyi�üç�Sözlü
Bildiri� Ödülü;� � Fırat� Üniv.� Tıp
Fak.� Kardiyoloji� AD’ndan� Dr.
Necati� Dağlı,� Dr.� Siyami� Ersek
Göğüs,�Kalp�ve�Damar�Cerrahisi
Eğ.�ve�Ar.�Hast.�Çocuk�Kardiyo-
lojisi�Kliniği’nden�Dr.�Ahmet�Çe-
lebi�ve�Dr.�Gülay�Hergenç’e�ve-
rildi.�

En�İyi�İki�Poster�Ödülü’nü�ise
Gazi�Üniversitesi�Tıp�Fak.�Kar-
diyoloji� AD’ndan� Dr.� Gülten
Taçoy� � ve� GATA� Kardiyoloji
AD’ndan�Dr.�Turgay�Çelik�ka-
zandılar.�

Gençlere ayrı ödül
2008� Genç� Araştırmacılar

Ödülü’nü�Van�Yüzüncü�Yıl�Üni-
versitesi� Araştırma� Hastanesi
Kardiyoloji� AD’ndan�Yrd.�Doç.
Dr.� Yılmaz� Güneş� ve�Marmara
Üniv.� Tıp� Fak.� Kardiyoloji
AD’ndan�Uzm.�Dr.�Beste�Özmen
Sadıç� alırken,� TKD� ile� Novar-
tis’in� ortaklaşa� düzenledikleri
Özgün� Klinik� Araştırma� Tasa-
rım�Ödülü’nü�Hacettepe�Üniver-
sitesi� Tıp� Fakültesi� Kardiyoloji
AD’ndan� Araştırma� Görevlisi
Dr.�Hikmet�Yorgun�aldı.�

Ödüller sahiplerini buldu…
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Avrupa�Kardiyoloji�Derne-
ği�Başkanı�Prof.�Dr.�Roberto
Ferrari,�24.�Kardiyoloji�Kon-
gresi’nde�gördüklerinden�çok
etkilendiğini� söyledi.� Prof.
Dr.� Ferrari� katıldığı� oturum-
larda�gerek�sunumların�düze-
yinin,�gerek�dinleyicilerin�ilgi-
sinin� ve� soruların� düzeyinin
kendisini� çok� heyecanlandır-
dığını�belirtti.�Prof.�Dr.�Ferra-
ri,� kardiyologların� birbiriyle
etkileşmelerini,� fikir� alışveri-
şinde�bulunmaları�için�gerek-
li�ortamın�layıkıyla�oluşturul-
duğu� kongreyi� çok� başarılı
bulduğunu� sözlerine� ekledi.
Prof.� Dr.� Roberto� Ferrari,
kongreye�katılan�hekim�sayı-
sının� 3500’e� ulaşmasının� da
inanılmaz� olduğunu� ifade
etti.�

Avrupa� Kardiyoloji� Derne-
ği’nin�60.000�üyeyle�büyük�bir
aile� olduğunu� açıklayan� Prof.
Dr.�Roberto�Ferrari,�derneğin
dünyadaki�en�büyük�kardiyo-
loji�derneği�olduğunu�ve�Avru-
pa�ülkelerine�ek�olarak�Akde-
niz’e� kıyısı� olan� İsrail,� Libya
gibi� ülkelerin� de� derneğin
üyesi�olduğunu�ekledi.�

Kongrenin,� Türkiye’deki
aktiviteleri� Avrupa’nın� tü-
müyle�harmonize�etme�fırsatı

sağladığını�söyleyen�Prof.�Dr.
Roberto� Ferrari;� kongredeki
sempozyum�ve�toplantılar�yo-
luyla� verilen� eğitim,� Avrupa
Kardiyoloji� Derneği’nce� ha-
zırlanan� kılavuzlar� ve� Avru-
pa’da�kardiyologların�akredi-
tasyonu� ve� değerlendirilmesi
için� bir� program� oluşturul-
ması� yoluyla� Avrupa’da� kli-
nik�uygulamalarda�standardi-

zasyon�sağlandığını�bildirdi.�
Prof.� Dr.� Roberto� Ferrari,

Türkiye’nin� AB’nin� üyesi
olsun� olmasın,� kardiyolojide
Avrupa’nın� bir� parçası� oldu-
ğunu� ve�Türkiye’de� kardiyo-
lojinin� ileri� düzeyde� olduğu-
nu� belirttikten� sonra� Türk
Kardiyoloji�Derneği’nin�çalış-
malarını�büyük�bir�beğeniyle
izlediğini�söyledi.�

24.� Ulusal� Kardiyoloji
Kongresi’nin�ilk�gününde�Sa-
nofi-Aventis� firmasının� dü-
zenlediği� “Etkili� hipertansi-
yon�tedavisinde�beklentiler�ve
ötesi”� başlıklı� uydu� sempoz-
yumda� konuşan� Hacettepe
Üniversitesi� Tıp� Fakültesi
Kardiyoloji� Anabilim� Dalı
Öğretim� Üyesi� Prof.� Dr.
Giray�Kabakçı,�atrial�fibrilas-
yonda�iki�soruyu�ve�yanıtları
değerlendirdi.

Antikoagülasyonda hangi
tedaviyi seçelim?

Atrial�fibrilasyonda�önleyi-
ci� yaklaşımlara� ağırlık� veril-
mesi� gerektiğini� ifade� eden
Prof.�Dr.�Kabakçı,�ilk�olarak
antikoagülasyonda� hangi� te-
davinin�uygulanması�gerekti-
ği�sorusuna�yanıt�verdi.�Has-
tanın�CHADS2�skorunun�(C:
Konjestif� kalp� yetmezliği,�H:
Hipertansiyon,� A:� Yaşın
75’den�büyük�olması,�D:�Di-
yabet,�S:�Önceden�inme�hika-
yesi)�tespit�edilmesi�gerektiği-
ni�belirten�Prof.�Dr.�Kabakçı,
skorlamadaki� ifadelerden� ilk
üçünün� 1’er� puan,� sonuncu-

sunun� ise� 2� puan� olarak� de-
ğerlendirildiğini�söyledi.�Prof.
Dr.�Kabakçı;�skor�0’da�asetil
salisilik�asit,�1’de�asetil�salisi-
lik� asit� veya�warfarin,� 1’den
büyükse�de�warfarin�tedavisi-
ne� başlanması� gerektiğini
kaydetti�ve�skor�arttıkça�inme
riskinin�de� arttığını� sözlerine
ekledi.�

Tedavide ritm kontrolü mü,
hız kontrolü mü esas
alınmalı?

Prof.�Dr.�Kabakçı�bu�soru-
yu� da� şöyle� yanıtladı:�“İki
yöntemin�de�avantaj�ve�deza-
vantajları� var.� Yapılan� çalış-
malara� göre,� ritm� kontrolü;
hemodinamik� düzelmede,
semptomatik� düzelmede,� an-
tikoagülasyon� gereksinimin-
de� üstünlük� sağlıyor.� Hız
kontrolü�de;�uygulama�kolay-
lığında,� kardiyoversiyon� ge-
reksiniminde� ve� maliyet� açı-
sından� avantajlı.� Ancak� her
şeyden�önemlisi�hastanın�du-
rumunu�esas� alarak,� yani� te-
daviyi�bireyselleştirerek�karar
vermektir.”������

Prof.� Dr.� Giray� Kabakçı

ritm� kontrolünün� ön� plana
çıktığı�durumları�şöyle�özetle-
di:�“Hastanın� ilk�atrial� fibri-
lasyon�atağıysa,�sadece�atrial
fibrilasyon� sorunu� varsa,
hasta�gençse,�aşırı�semptoma-
tikse,�uzun�süre�sinüs�ritmin-
de�kalma�olasılığı�yüksekse�ve
hipertiroidi� gibi� tersinir� ne-
denler� söz�konusuysa� tedavi-
de� ritm� kontrolü� ön� plana
çıkmaktadır.”

Avrupa Kardiyoloji Derneği Başkanı Prof. Dr. Roberto Ferrari:

“Türkiye kardiyolojide 
Avrupa’yla aynı düzeyde”

Avrupa Kardiyoloji Derneği Başkanı Prof. Dr. Roberto Ferrari.

Standlar cıvıl cıvıl, rengarenk!
24.�Kongre’de� stand�alanı� ile�bilimsel�oturumlar�ayrı�me-

kanlarda� yerleştirildi.�Ancak�değişiklikler� bundan� ibaret� de-
ğildi.�Stand�açan�kimi�firmalar,�ilginç�etkinlikler�sergilediler.�

Nobel�İlaçları�tarafından�düzenlenen�“Kardiyologlar�sanat-
la�buluşuyor”�başlıklı� etkinlikte,�TKD�adına�yaptırılan�kalp
heykeline�monte�edilmek�üzere�çeşit�çeşit�parçalar,�hekimlerin
zevkine�göre�boyanmak�üzere�tasarlandı.�Etkinliğin�proje�yö-
neticisi� sanatçı� H.� Yiğit� Yazıcı,� boyanan� parçaların� daha
sonra�kalp�heykelde�bir�araya�geleceğini,�ortaya�çıkacak�dev
heykelin� açılışının� ise� 2� Kasım’da� Şişli� Evlendirme� Dairesi
bahçesinde�gerçekleşeceğini�bildirdi.��

Bir katkı da karikatürden…
Biofarma�İlaç,�24.�Kongrede�kardiyoloji�ürünlerini�tanıttığı

bir� stand� açtı.� Stantta� karikatür� sanatçısı� Oğuz� Gürel,� çini
mürekkebiyle� ziyaretçilerin� siyah-beyaz�karikatürlerini� çizdi.
Etkinlik,�oldukça�ilgi�topladı,�çünkü�çizim�süresi�sadece�2�da-
kika� sürüyor� ve� sahibinin� yüzüne�birebir� benzeyen� çizimler,
hekime� kongre� anısı� olarak� armağan� ediliyordu.� Gürel,� ilk
günün�sonunda�yaklaşık�100�konuğun�karikatürlerini�çizerek
kendilerine�armağan�etti.��

24. Kongre canlı TV yayınında!
Skytürk�Televizyonu,�üç�ayrı��saat�diliminde�kongreyle�canlı

bağlantı� yaptı.� Saat� 9.15’te� yapılan� yayına� � TKD� Başkanı
Prof.�Dr.�Çetin�Erol,�TKD�Gelecek�Başkanı�ve�Bilim�Kurulu
Başkanı�Prof.�Dr.�Oktay�Ergene�ile�TKD�Genel�Sekreteri�Prof.
Dr.�Ömer�Kozan�katıldılar.�Konuşmacılar,�kongenin�önemi,
bu�yılın�değişiklikleri�üzerinde�bilgi�verdiler.�

Saat�11.40’da�yapılan�yayında�ise�Türk�Dünyası�Kardiyo-
loji�Birliği�Genel�Sekreteri�Prof.�Dr.�Mahmut�Şahin�ve�Türk-
menistan�dernek�başkanı�Prof.�Dr.�Begenç�Hummedov�Anna-
yev�katıldılar.� Son�olarak� saat�15.40’da�yapılan�yayında� ise
ESC�Başkanı�Prof.�Dr.�Roberto�Ferrari,�Türk�ve�Avrupa�Kar-
diyoloji�Dernekleri�arasındaki�ilişkileri�anlattı.�

Atrial fibrilasyonun sıklığı giderek artıyor,
üstelik tedavisi de kolay değil

Hacettepe Üniversitesi Tıp Fakültesi 
Kardiyoloji Anabilim Dalı Öğretim Üyesi
Prof. Dr. Giray Kabakçı



Yeterlilik Sınavları
Tarih:�26�Ekim�2008

Saat�:09.30
4.�Bilgi�Yeterlilik�(Yazılı)�Sınavı:�BABİL

SALONU
10.�Beceri�Yeterlilik�(Sözlü)�Sınavı:

KEOPS�SALONU
Kayıt�koşulları�TKD�web�sitesinden

(www.tkd.org.tr/tkyk)�veya
TKD�standından�ulaşabilirsiniz.�

TKD Arşivi Bilimsel Danışma Kurulu
Toplantısı

24.�Ulusal�Kardiyoloji�Kongresi
26�Ekim�2008-10-25
Yer:�BABİL�SALONU

Saat:�07oo�–�0830�(Kahvaltılı)

3. Genel Kurul ve 2. Seçimler

26 Ekim 2008
Saat 19.00-19.45’te

Salon 3’te

AJANDA
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Bayer� -� Türkiye� firmasının
düzenlediği� “Çalışma� sonuçla-
rından� kafası� karışanlar� için”
başlıklı� sempozyumda� konu-
şan� Ankara� Üniversitesi� Tıp
Fakültesi� Kardiyoloji� AD�Öğ-
retim� Üyesi� Prof.� Dr.� Sadi
Güleç,� kafa� karışıklıklarının
nedenlerini�irdeledi.�

Konuşmasına� “Kafamız
neden� karışıyor?”� sorusuyla
başlayan�Prof.�Dr.�Güleç,�sade-
ce�sonuçlara�bakmanın�yanıltı-
cı� olabileceğini� dile� getirerek
şunları� söyledi:�“Araştırmala-
rın� güvenilirliğini� etkileyen
faktörler�arasında�hasta�grubu-
nun� özellikleri,� araştırmanın
yapıldığı� merkez,� araştırmacı-
ların� özellikleri,� kullanılan
yöntem�ve�yayınlanan�derginin

impakt� faktörü� yer� almakta-
dır.”� Prof.� Dr.� Güleç’e� göre
belli�başlı�üç�yanlış�var.

Peki nasıl karar verelim?
Prof.� Dr.� Sadi� Güleç’in� bu

soruya� cevabı� çok� net:� “Lite-
ratür,� yanlış� algılamaya� ve
kafa�karışıklığına�yol�açan�ve-
rilerle�dolu.�Dikkatli�olmazsak
zarar� bile� görebiliriz.� Bilimsel
yaklaşım� için� “mortalite� -
morbidite� sonlanımlı� rando-
mize�klinik� çalışmalara”�bak-
malıyız.�Yüzlerce�bilim�insanı-
nın�emeğiyle�oluşturulan�kıla-
vuzlar�kararımıza�ve�klinik�uy-
gulamalarımıza� yön� vermeli-
dir.�Tabii,�her�hastayı�ayrı�ayrı
değerlendirmenin� önemini� de
unutmamalıyız”.

Literatür 
bazen zararlı da olabilir!

Alt grup incelemelerine ait yanlışlar
“A�ilacının�miyokard�infarktüsü�riskini�azaltıp�azaltmadı-

ğına�yanıt�aranıyor.�5000�hasta,�5�yıl�takip,�çok�merkezli�ve
plasebo�kontrollü�bir�çalışma.�5�yıl�sonra�A�ilacı�ile�plasebo
arasında� koruyuculuk� açısından� fark� olmadığı� anlaşılıyor.
Ancak� yapılan� alt� grup� incelemesinde� bu� ilacın� 40-50� yaş
grubundaki�erkeklerde�infarktüs�riskini�çok�anlamlı�olarak
azalttığı�ortaya�çıkıyor.�Peki,�40-50�yaş�arasındaki�erkekler-
de�bu�ilacı�kullanalım�mı?�İşte�sorun�burada�başlıyor.�Bura-
da� terazi� ve� ikizler� burcundakilerde�A� ilacının� etkinliğinin
çok�anlamlı�(p<0.0001)�olduğunu�bulsak�bu�hastalarda�bu
ilacı�kullanacak�mıyız?”

Çalışma bittikten sonra planlanan 
analizlere (post-hoc analiz) bağlı yanlışlar

“Örneğin�hastaneye�başvuran�2000�kalp�yetmezlikli�has-
tanın�dosya�üzerinden�incelendiğini�ve�hastaların�iki�gruba
ayrıldığını�varsayalım.�Örneğin� statin�kullanan�hastalarda,
statin� kullanmayan� hasta� grubuna� kıyasla� BNP� düzeyinin
anlamlı�derecede�düşük�bulunması,�kalp�yetmezliğinde�sta-
tin�kullanımını�gerektirir�mi?�Literatüre�bakılırsa�bu�konu-
da�farklı�sonuç�veren�yüzlerde�çalışma�bulabilirsiniz.�Bu�ne-
denle�post-hoc�analizler�asla�karar�verdirici�değildir�ve�kli-
nik�yaklaşımı�etkilememelidir.”

Birliktelik 
çalışmaları

“Örneğin� koroner� arter
hastalığında� homosistein
yüksekliği� saptanmış.� Peki,
homosisteini� düşürmek� işe
yarar�mı?�Hayır!�İşe�de�ya-
ramamış�zaten.�Biraz�tıbbın
dışına� çıkalım.� Yangını
örnek� vereyim.� Gözlemler-
sek� yangın� bölgesinde� ate-
şin,�dumanın�ve� itfaiyecile-
rin�fazla�olduğunu�saptarız.
Araştırmamızı� derinleştir-
dikçe�itfaiyeci�sayısıyla�yan-
gının� büyüklüğü� arasında
da�çok�anlamlı�bir�ilişki�ol-
duğunu� görürüz.� Buradan
‘itfaiyeci�sayısını�azaltmaya
yönelik� girişimler� (örneğin
itfaiyeci� inhibitörü!)� yangı-
na�bağlı� hasarları� azaltabi-
lir’� sonucunu� çıkarabilir
miyiz?�Birliktelik�çalışmala-
rından� asla� sebep-sonuç
ilişkisi� kurulamaz.�Bu� yan-
lışa�düşülmemelidir.”

Ankara Üniversitesi Tıp Fakültesi 
Kardiyoloji AD Öğretim Üyesi 
Prof. Dr. Sadi Güleç

Alman Kardiyoloji Derneği Başkanı
Prof. Dr. Michael Böhm, ONTARGET
Çalışması* sonuçlarını anlattı

Boehringer� Ingelheim� firmasının� düzenlediği� kardiyak� ve
vasküler� korumanın� dünü,� bugünü� ve� yarını� başlıklı� uydu
sempozyuma� Alman� Kardiyoloji� Derneği� Başkanı� Prof.� Dr.
Michael�Böhm,�Prof.�Dr.�Zeki�Öngen�ve�Prof.�Dr.�Sadi�Güleç
katıldı.� Prof.� Dr.� Michael� Böhm,� yakın� zamanda� sonuçları
açıklanan� ONTARGET� Çalışması’yla� kardiyovasküler� riski
yüksek�olan�hastalarda�bir�renin-anjiyotensin�reseptör�bloke-
ri� olan� telmisartanın�ACE� inhibitörü� olan� ramiprile� eşdeğer
olduğunun� anlaşıldığını� söyledi.� Prof.� Dr.� Michael� Böhm’e
göre� telmisartanın� ramiprile� üstünlüğü;� daha� iyi� tolere� edil-
mesi.�

HOPE�Çalışması’na�kadar�ACE�inhibitörlerinin�sadece�an-
tihipertansif�olarak�görülmekte�olduğunu�söyleyen�Prof.�Dr.
Michael�Böhm,�artık�RAAS�blokajının�yüksek�kardiyovaskü-
ler�riskteki,�MI�sonrasındaki�ve�kalp�yetersizliğindeki�yararlı
etkilerinin�bilindiğini�ekledi.�Prof.�Dr.�Michael�Böhm’ün�ver-
diği�bilgilere�göre;�ONTARGET�Çalışması’yla�ramipril�ve�tel-
misartan;�kardiyovasküler�koruma�yönünden�benzer�ve�etkili
bulunmakla�birlikte�bu�iki�ilacın�kombinasyonu�koruma�üze-
rinde�etkili�değil.�

*�ONgoing�Telmisartan�Alone�and�in�combination�with�Ramipril�Global�End-
point�Trial

BEATIFUL Çalışması’nın* 
sonuçları tartışıldı
Servier’in�düzenlediği�ve�moderatörlüğünü�Prof.�Dr.�Ali�Oto
ve�Prof.�Dr.�Çetin�Erol’un�yaptığı�uydu�sempozyumda�BEA-
TIFUL�Çalışması’nın�sonuçları�değerlendirildi.�Ağustos�ayın-
da�Lancet�Dergisi’nde�yayımlanan�BEATIFUL�Çalışması� so-
nuçlarının�klinik�pratikte�neleri�değiştireceğini�çalışmanın�eş
başkanı�ve�aynı�zamanda�Avrupa�Kardiyoloji�Derneği�Başka-
nı�Prof.�Dr.�Roberto�Ferrari�açıkladı.�

Daha�önce�koroner�arter�hastalarında,�hipertansiyon�olsun
olmasın�kalp�hızının�artan�mortaliteyle�ilişkili�olduğunun�bi-
lindiğini�söyleyen�Prof.�Dr.�Roberto�Ferrari,�BEATIFUL�Ça-
lışması� ile� sadece� kalp� hızını� düşürmenin� kardiyovasküler
olaylar�üzerindeki�etkisinin�araştırıldığını�bildirdi.�

Tüm� dünyada,� Türkiye� dahil� 33� ülkeden� 781� merkezde
yaklaşık�11.000�hastanın�dahil�edildiği�çalışmada�kalp�hızı�70
vuru/dk�ve�üstü�olan�hastalarda�ivabradinin;�ölümcül�olan�ve
olmayan�miyokard�infarktüsü�bileşik�sonlanımını�ve�revaskü-
larizasyon�ihtiyacını�azalttığının�gösterildiğini�söyledi.�

Kalp�hızında�günde�7�vuru/dk’lık�bir�azalmanın�bile�infark-
tüsü�azaltma�yönünden�anlamlı�olduğunu�ifade�eden�Prof.�Dr.
Roberto�Ferrari,�kalp�hızının�70�vuru/dk’nın�üzerinde�olması
durumunda�kalbe�ulaşan�oksijen�miktarının�azaldığını,�kalbin
oksijen�gereksiniminin�ve�hatta�plak�rüptürü�riskinin�arttığını
bildirdi.�

*�morBidity-mortality�EvAlUaTion�of� the�If� inhibitor� ivabradine� in�patients
with�CAD�and�left�ventricULar�dysfunction

Rescue PCI morbidite ve 
mortaliteyi azaltıyor

Yunanistan�Kardiyoloji�Derneği’nin� gelecek�başkanı�Prof.
Dr.�Vlassios�Pyrgakis;�“Yaşlılarda�akut�miyokard�infarktüsü-
ne�yaklaşım”�başlıklı�konferansında,�30�yaşından�sonra�kar-
diyak�debinin�her�yıl�%1�azaldığını�söyledi.���Prof.�Dr.�Pyrga-
kis,�yaşlılarda�kardiyovasküler�sistemde�meydana�gelen�deği-
şiklikleri�arter�duvarında�kompliyansın�azalması,� son�yükün
artması�ve�sol�ventrikülde�diastolik�disfonskiyon�olarak�özet-
ledi�ve�bunların�kalp�yetersizliğine�duyarlılığı�artırdığını�söy-
ledi.� Akut� infarktüslü� yaşlı� hastaların� atipik� semptomlarla
başvurma�olasılığının�yüksek�olduğunu� ifade� eden�Prof.�Dr.
Vlassios�Pyrgakis,�yaşlıların�reperfüzyon�tedavisi�alma�olasılı-
ğının�da�düşük�olduğunu�bildirdi.��Prof.�Dr.�Pyrgakis’ın�ver-
diği� bilgilere� göre;� fibrinolitik� tedavi� yaşlılarda� daha� sık� in-
trakraniyal�kanamaya�yol�açıyor.

Prof.�Dr.�Vlassios�Pyrgakis;�PCI’nın�avantajının�yaşla�arttı-
ğını�ve�85�yaşın�üstündekilerde�“rescue�PCI”nın�klinik�teda-
viye�göre�üstünlüğünün�gösterildiğini�bildirdi.�Rescue�PCI�ya-
pılan�yaşlılarda�mortalite,�yinelenen�infarktüs�ve�revaskülari-
zasyon�gereksinimi�daha�düşük�oluyor�ve�ayrıca�inme�riski�ve
tıbbi�tedavinin�yan�etkileri�de�azalıyor.
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24.�Ulusal�Kardiyoloji�Kon-
gresi’nde�ulusal�basına�yönelik
bilgilendirme� toplantısına� ka-
tılan�Türk�Kardiyoloji�Derneği
(TKD)�Başkanı�Prof.�Dr.�Çetin
Erol�ve�TKD�Yönetim�Kurulu
Üyeleri�kongre� ile� ilgili�değer-
lendirmeler� yaparken� basının
da�sorularını�cevapladılar

Hedef topluma ulaşmak
TKD� Başkanı� Prof.� Dr.

Çetin� Erol,� kongreye� yoğun
bir�programla�hazırlandıkları-
nı�belirterek�“Kongremizin�iki
önemli� hedefi� var:�Hekim� ar-
kadaşlarımıza� yönelik� olarak
yoğun� bir� bilimsel� program
var.�Diğer�hedefimiz�ise�toplu-
mu� kalp� sağlığı� konusunda
bilgilendirmektir”� şeklinde
konuştu.�

Prof.�Dr� Erol,� kongre� hak-
kında�şu�bilgileri�verdi:�“Tür-
kiye’nin� tıp� alanındaki� en
büyük� kongrelerinden� biri
olan� kongremize� 150’si� ya-
bancı,�yaklaşık�4�bin�kişi�katıl-
dı.� 27� Ekim,� Pazartesi� günü
sona� erecek� kongrede,� 700’e
yakın� bildiri� sunulacak.� Bu
bildirilerin�%10’u�da�yurt�dı-
şından� gelen� konuklarımıza

ait.� Kongremiz� 11� yıl� aradan
sonra�yeniden�Antalya’dan�İs-
tanbul’a� taşındı.� Buradaki
temel� amaçlarımızdan� birisi
daha� etkin� bir� medya� desteği
almak� ve� böylece� topluma
daha� fazla� ulaşabilmektir”.
dedi.�

TKD� Genel� Sekreteri� Prof.
Dr.�Ömer�Kozan�da�derneğin
misyonunun� bilimsel� gelişme-
leri�takip�etmek�ve�halkın�kalp
ve� damar� hastalıkları� konu-
sunda� bilinçlenmesini� sağla-
mak�olduğunu�belirterek,�“İs-
tanbul�bir�dünya�kenti,�bir�ca-
zibe�merkezi�olduğu�için�İstan-
bul’a� geldik.� Kongrede� bu� yıl
ilk�kez�uluslararası�bildiri�ka-
bulüne� başladık� ve� kongreye
Bosna�Hersek’in�yanı�sıra�Ko-
sova,� Balkan� ülkeleri,� Orta
Doğu,�Kafkaslar�ve�Türk�dün-
yası�ülkelerinden�olmak�üzere
çok�sayıda�hekim�katıldı”�diye
konuştu.�

Aile hekimliğine önem
veriyoruz

Kongrenin� bilimsel� kurul
başkanlığını�yürüten�TKD�Ge-
lecek�Başkanı�Prof.�Dr.�Oktay
Ergene,� “Bu� yıl� bilimsel� top-

lantılara� ilişkin� birkaç� temel
değişiklik� yaptık.� Kongreyi
uluslararası�platforma�açmayı
hedeflemiştik.� Artık� kabuğu
kırmanın� zamanı� gelmişti.
Risk� aldık,� ama� bugün� itiba-
rıyla� görüyorum� ki,� iyi� ki� bu
kararı�vermişiz.�Bilimsel�prog-
ramın� bunda� büyük� etkisi
oldu’�dedi.�

“HAPPY” Çalışması 
TKD� Genel� Sekreter� Yar-

dımcısı�Prof.�Dr.�Muzaffer�De-
ğertekin� de� Türkiye’de� kalp
hastalıklarıyla� ilgili� birçok
istatistiğin� bulunduğunu,
ancak� kalp� yetmezliği� konu-

sunda�istatistik�bulunmadığını
kaydetti.�Prof.�Dr.�Değertekin,
“HAPPY”� başlığıyla� gerçek-
leştirdikleri� ve� yaklaşık� 500
bin�dolara�mal�olan�araştırma-
nın� ilk� sonuçlarının� bu� kon-
grede�açıklanacağını�söyledi.�

Kadınlar ve kalp hastalığı
TKD� Başkan� Yardımcısı

Prof.�Dr.�Lale�Tokgözoğlu�da
Türkiye’de�kadınların�kalp�ve
damar�hastalıklarından�ölüm-
lerde� Avrupa’da� ön� sıralarda
yer�aldığını�belirterek�“Hasta-
lık�bulgularının�daha�sinsi�ol-
ması,�tanının�bu�nedenle�daha
geç�konulması�ve�hareketsizlik

gibi� nedenlerden� dolayı,� kalp
ve�damar�hastalıkları�kadınla-
rı�daha�fazla�etkiliyor”�dedi.�

TKD� Yönetim� Kurulu
Üyesi�Prof.�Dr.�Mahmut�Şahin
de;�Türk�Dünyası�Kardiyoloji
Birliği’nin� (TDKB)� kuruluş
amaçları� konusunda� bilgi� ve-
rerek,�TDKB’nin,�Türk�Cum-
huriyetleri� arasında� bilgi� ve
eleman� değişimi� yoluyla� kar-
diyoloji� alanında� iş� birliğinin
artırılmasını�amaçladığını�bil-
dirdi.� Prof.� Dr.� Şahin,
TDKB’nin� 7-10� Kasım’da
Türkmenistan’da� uluslararası
katılımlı�bir� toplantı�düzenle-
yeceğini�söyledi.

Kongre 4 bine yakın hekimin katılımıyla başladı

TKD yönetimi basınla buluştu 

TKD,� her� kongrede� gele-
neksel� olarak�açılış� konuşma-
larını�yapmak�üzere,�tıp�dışın-
dan�bir�bilim�ya�da�kültür�in-
sanını�davet�ediyor.�24.�Kong-
re’nin�açılış�konuşmasını,�Yıl-
dız� Teknik� Üniversitesi� Mi-
marlık�Fakültesi�Mimarlık�Ta-
rihi� AD� Başkanı� Prof.� Dr.

Uğur� Tanyeli� yaptı.� “İstan-
bul’da� kültürel� modernleşme
ve�fiziksel�değişim”�konulu�bir
sunum�yapan�Prof.�Dr.�Tanye-
li,� “İstanbul,� Tokyo� gibi� bir
kaos�kenti�oldu”�dedi.�

Prof.�Dr.�Tanyeli’nin�Şehr-i
İstanbul� için� yaptığı� tarihi� sı-
ralama� şu� aşamalardan� geçi-
yor:�Geleneksel�Doğu�Akdeniz

kozmopolit� kenti,� Geleneksel
Doğu� Akdeniz� Kozmopolit
Kenti� (Ortaçağ’dan� 18.� yy’a
kadar),�Erken�Modern�Metro-
pol�(18.�yy�başından�1820’lere
kadar),�Kapitalist�Sisteme�Ek-
lemlenen�Metropol� (1820’ler-
den�1920’lere�kadar)�ve�Buna-
lım�ve�Küreselleşme�(1920’ler-
den�bugüne).�

Bu kez İstanbul’un fiziksel değişimi masaya yatırıldı


