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Hipertansiyon Tedavisinde Anjiyotensin II

Reseptor Blokerleri

Kamil Dilek
Uludag Universitesi Tip Fakiliesi, Nefroloji Bilim Dali,

Anjivotensin 11 Reseptor Blokerleri (ARB); anjiyoten-
sin ['nin renal hemodinamikte olusturacag protein filt-
rasvonunda artig, sitokin ve diger biytime faktorlerinin
sahinimu hiperplazi ve hipertrofinin engellenmesi sonu-
cunda sistemik ve glomertler basmer distirtitler. ARB'ler
ozellikle arteriyoler vazokonstriksiyon ve ventrikiiler hi-
pertrofinin engellenmesi voluyla da yiksek kan basinc
ve komplikasyonlarnnt azaltabilirler. ARBler diger bir yol-
dan aldosteron salinmint ve dolayisiyla da onun olustu-
raca@ fibrozis artist ve aldosteron vasktlopatisi gelisimi-
ni de engellerler. ARB'lerin kan basinet ve organ protek-
sivonuna etkileri temelde AT 1 reseptorlerinin stimalas-
vonunun azaltilmast, AT 2 reseptor stimiilasyonunun ise
artidmast yoluyla olusmaktadir. AT 1 reseptor stimiilas-
vonu TGF-B gibi fibrozis gelisiminde énemli rol oynayan
stokinleri stimiile eder. Bir klinik calismada; ACE inhibi-
tori tedavisine ARB ilave edildiginde kan basinc diisme-
sinden ve tiriner protein atulinindan bagimsiz olarak tri-
ner TGF-B auhm miktaninin azaldigr saptanmuistur.

Bizim klinigimizde yapilan iic ayn calismada da;
primer glomeriilopatili olgularda losartan kullaniminin
cnalaprile esdeger anti-proteintivik etkisinin oldugu, hi-
pertansif renal transplant hastalannda ARB tedavisinin
mikroalbtmintrivi azaltigr, hatta normotansif renal
amiloidozisli olgularda bile ayni sekilde losartan kulla-
niminin anti-proteintrik ve renoprotektif etkisinin ol-
dugunu gozlemledik.

Yine benzer olarak, MARVAL, IRMA-2, IDNT, RE-
NAAL gibi cok sayida olguyu iceren ¢alismalarda da
ARBlerin Tip 2 diyabetik nefropatinin engellenmesin-
de mutlak basanlan kanitlannusur. LIFE calismast ola-
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rak bilinen, atenolol ve losartan temelli tedavilerin kar-
silastirildigi hipertansif ve sol ventrikiil hipertrofili olgu-
larda yapilan calismada da, bircok sonlanim noktasin-
da atenolole gore losartanin anlamh risk azalmas: olus-
turdugu saptanmustir.

Val-Heft, CHARM gibi ¢alismalarda da, ARB tedavi-
sinin kalp yetersizliginde de basan ile kullanilabilecegi
kanitlanmustir.

Tum bu gelismeler, son yillarda yayimlanan tedavi
kilavuzlarinda ARB'lerin  hipertansiyon tedavisindeki
yerlerini daha da onemli hale getirmistir. 2003 yilinda
yayimlanan JNC-7'de; ARB'lerin Evre-1 hipertansiyonda
tek basina, Evre-2 hipertansiyonda ise tiyazid grubu di-
uretikler ile kombine olarak birinci basamakta ilk ter-
cih olarak kullanilabilecegi belirtilmistir. Ayni kilavuzda
hipertansivonda ARB kullaniminin  zorunlu endikas-
yonlan olarak; kalp yetmezligi, diyabet ve kronik bob-
rek yetmezligi kabul edilmistir. Yine 2003 yilinda ya-
yimlanan bir baska kilavuz olan Avrupa Hipertansiyon
Derne@i ve Avrupa Kardiyoloji Dernegi Kilavuzu'nda
da ARB'lerin hipertansiyon tedavisinde ilk baslangic
ilaci olarak kullanilabilecegi vurgulanmustir.
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