
 
 
 
 
Yüksek tansiyon (hipertansiyon), dünyada ve ülkemizde en sık görülen kronik 
hastalıklardan biridir. Çoğu zaman belirti vermeden ilerlediği için "sessiz katil" olarak 
da adlandırılır. Tedavi edilmediğinde ise kalp krizi, felç (inme), kalp yetersizliği, böbrek 
yetmezliği ve görme kaybı gibi ciddi sağlık sorunlarına yol açabilir. 
 

 
 
Hipertansiyon tanısı alan birçok kişinin aklındaki ilk sorulardan biri şudur: 
"Bir kez tansiyon ilacına başlarsam ömür boyu kullanmak zorunda mı kalacağım?" 
Bir diğer sık sorulan soru ise: 
"Bu ilaçlar yıllarca kullanılırsa böbreklerime zarar verir mi?" 
Bu soruların yanıtı, hipertansiyonun nedenine, kişinin risk faktörlerine ve yaşam tarzına 
göre değişmektedir. Ancak bilinmesi gereken en önemli nokta, tansiyon ilaçlarının 
amacı yalnızca tansiyonu düşürmek değil; kalp, beyin, böbrek ve damarları uzun 
vadede korumaktır. 
 
 
 
 
Hayır. 
Her hastanın tedavi süreci aynı değildir. 
Bazı kişilerde; 

• Fazla kiloların verilmesi,  
• Tuz tüketiminin azaltılması,  
• Düzenli egzersiz yapılması,  
• Sağlıklı beslenme,  
• Sigaranın bırakılması,  

Tansiyon İlacı Kullanmaya Başlamak Ömür Boyu Sürecek Bir Zorunluluk mudur? 
Bu İlaçların Uzun Süreli Kullanımı Böbreklerime Zarar Verir mi? 

Tansiyon İlacına Başlayan Herkes Ömür Boyu İlaç Kullanır mı? 



• Alkol tüketiminin azaltılması  
gibi yaşam tarzı değişiklikleriyle tansiyon kontrol altına alınabilir ve doktor 
kontrolünde ilaç dozu azaltılabilir, hatta bazı hastalarda ilaç tamamen kesilebilir. 
Ancak özellikle; 

• Uzun süredir hipertansiyonu olanlarda,  
• Diyabeti bulunanlarda,  
• Böbrek hastalığı olanlarda,  
• Kalp-damar hastalığı geçirmiş kişilerde,  
• Tansiyon değerleri çok yüksek olanlarda  

ilaç tedavisi çoğu zaman uzun süreli, bazen de ömür boyu gerekebilir. 
 
 
 
 
Hayır. 
Hipertansiyon çoğu zaman belirti vermez. 
İlaç kullanırken tansiyonunuzun normal olması, hastalığın geçtiği anlamına gelmez; 
ilacın etkili olduğunu gösterir. 
İlacı kendi kendinize bıraktığınızda tansiyon yeniden yükselebilir ve bu durum fark 
edilmeden kalp, beyin ve böbreklerde hasara yol açabilir. 
Bu nedenle tansiyon ilaçları yalnızca doktor önerisiyle azaltılmalı veya 
kesilmelidir. 
 

 
 
 
 
 
Evet. 
Bilimsel çalışmalar, yaşam tarzı değişikliklerinin tansiyonu anlamlı ölçüde 
düşürebildiğini göstermektedir. 
En etkili önlemler şunlardır: 

• Günlük tuz tüketimini azaltmak  
• Fazla kiloları vermek  

Yaşam Tarzı Değişiklikleri Gerçekten Etkili midir? 
 

Kendimi İyi Hissediyorum, İlacı Bırakabilir miyim? 



• Düzenli yürüyüş ve egzersiz yapmak  
• Sebze ve meyveden zengin (DASH veya Akdeniz tipi) beslenmek  
• Sigarayı bırakmak  
• Alkol tüketimini sınırlandırmak  
• Düzenli uyumak  
• Stresi yönetmek  

Bu değişiklikler ilaç tedavisini destekler, ancak yüksek riskli birçok hastada tek başına 
yeterli olmayabilir. 
 
 
 
 
Bu, toplumda en yaygın yanlış inanışlardan biridir. 
Hayır. 
Aksine, uygun şekilde kullanılan tansiyon ilaçları böbrekleri koruyan ilaçlardır. 
Kontrol altına alınmamış yüksek tansiyon, yıllar içinde böbreklerin süzme kapasitesini 
bozarak kronik böbrek hastalığına yol açabilir. 
Tansiyonun etkili şekilde kontrol edilmesi ise bu hasarın gelişmesini yavaşlatır veya 
önleyebilir. 
 
 
 
Doktorunuz belirli aralıklarla; 

• Kreatinin  
• eGFR (glomerüler filtrasyon hızı)  
• Potasyum  
• İdrarda protein (albumin)  

gibi testleri isteyebilir. 
Bu kontroller sayesinde hem tansiyonun böbrek üzerindeki etkisi hem de ilaçların 
güvenliği değerlendirilir. 
 
 
 
 
Evet. 
İlacın düzenli ve her gün aynı saatlerde alınması, tansiyonun gün boyunca dengeli 
seyretmesine yardımcı olur. 
Doz atlamak veya ilacı düzensiz kullanmak, tansiyon kontrolünü bozabilir. 
 
 
 
 
Evet. 
Hipertansiyonu olan birçok kişinin tansiyonu tek ilaçla yeterince kontrol altına 
alınamayabilir. 
Bu durumda doktorunuz farklı etki mekanizmalarına sahip iki veya daha fazla ilacı 
birlikte önerebilir. 
Günümüzde düşük dozda kombine tedaviler, hem daha etkili tansiyon kontrolü 
sağlamakta hem de yan etki riskini azaltabilmektedir. 
 

Tansiyon İlaçları Böbreklere Zarar Verir mi? 

Tansiyon İlacını Her Gün Aynı Saatte Almak Gerekir mi? 

Birden Fazla Tansiyon İlacı Kullanmak Normal midir? 

Tansiyon İlacı Kullanırken Böbrekler Nasıl Takip Edilir? 



 
 
 
 
 
 
Aşağıdaki durumlarda doktorunuza başvurmanız gerekir: 

• Sürekli düşük tansiyon hissi  
• Baş dönmesi veya bayılma  
• Şiddetli halsizlik  
• Ayaklarda belirgin şişlik  
• İnatçı öksürük (özellikle bazı ACE inhibitörlerinde)  
• Kan testlerinde böbrek fonksiyonlarında belirgin değişiklik  
• Hamilelik planı veya gebelik  

 
 
 
Hayır. Tansiyonun normale dönmesi çoğu zaman ilacın etkili olduğunu gösterir. İlacın 
kesilmesi kararı yalnızca doktor tarafından verilmelidir. 
Tansiyon ilaçları böbrek yetmezliği yapar mı? 
Hayır. Tam tersine, uygun hastalarda böbrekleri korur ve kronik böbrek hastalığının 
ilerlemesini yavaşlatır. Bazı ilaçlar tedavinin başlangıcında kreatinin düzeyinde hafif 
artış yapabilir; bu durum genellikle beklenen ve geçici bir etkidir. 
 

Tansiyonum normale döndü, ilacı bırakabilir miyim? 

Tansiyon İlacını Ne Zaman Doktorla Görüşmeliyim? 



 
 
Bir gün ilacımı almayı unutursam ne yapmalıyım? 
Hatırladığınızda, bir sonraki doz zamanı çok yakın değilse ilacınızı alabilirsiniz. Ancak 
çift doz almamalısınız. Emin değilseniz doktorunuza veya eczacınıza danışın. 
Tansiyon ilacını yaşam tarzı değişiklikleriyle bırakmak mümkün müdür? 
Bazı hafif hipertansiyon hastalarında evet. Ancak bunun yalnızca doktor kontrolünde 
ve düzenli tansiyon takibiyle yapılması gerekir. 
 
 
 
 
Tansiyon ilacına başlamak her zaman ömür boyu ilaç kullanmak anlamına gelmez. 
Bazı hastalarda sağlıklı yaşam alışkanlıkları sayesinde ilaç dozu azaltılabilir veya 
tedavi sonlandırılabilir. Ancak yüksek kardiyovasküler risk taşıyan veya uzun süredir 
hipertansiyonu bulunan kişilerde ilaç tedavisi çoğu zaman uzun süreli gerekir. 
Toplumdaki yaygın inanışın aksine, uygun şekilde kullanılan tansiyon ilaçları 
böbreklere zarar vermez; tam tersine yüksek tansiyonun neden olabileceği 
böbrek hasarını önlemeye yardımcı olur. Özellikle ACE inhibitörleri ve ARB grubu 
ilaçlar, diyabeti veya kronik böbrek hastalığı olan kişilerde böbrek koruyucu etkileri 
nedeniyle uluslararası kılavuzlarda öncelikli olarak önerilmektedir. En önemli nokta, 
tansiyon ilaçlarının doktor önerisi olmadan kesilmemesi veya dozunun 
değiştirilmemesidir. 
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