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Vericiguat Global Study in Subjects with Heart Failure with Reduced Ejection Fraction (VICTORIA) ¢alismasinda plasebo ile
karsilastinldijinda vericiguat kardiyovaskdler 610mu ve kalp yetersizligi (KY) nedeniyle hospitalizasyonu kétilesen KY
hastalarinda azaltmistir. Bu ¢alismada ise; yakin zamanda kétulesen KY Klinigi olan hasta popllasyonunda kivrim
ditretiklerine ek olarak vericiguatin klinik sonlanimlar tizerine etkisinin ve etkinliginin arastiriimasi amaglanmistir.

Hastalar gunlik total furosemid dozuna gére < 40 mg, 40 mg, >40 mg olmak Uzere 3 gruba ayrilmigtir. Primer birlesik
sonlanim noktasi kardiyovaskuler 6l0m veya KY nedenli hastane yatigi olarak tanimlanmistir. Klinik sonlanimlar diizeltiimis
risk orani ve %95 guven aralidi ile ifade edilmistir. Randomizasyondan sonra total guinlik ditretik dozu ve guvenilirlik de
arastinimistir.

Randomizasyon sirasinda diliretik doz bilgisi mevcut olan 4434 hastanin 647'si (%14.6) <40 mg, 1633'l (%36.8) 40 mg ve
2154'0 (%48.6) >40 mg ginlik didretik kullandigi gdzlenmistir. 40 mg’dan ylUksek doz didretik kullanan hastalarin daha
yuksek oranda NYHA III/1V, diyabetik ve daha yiksek NTproBNP dlzeyi, daha distk glomertler filtrasyon hizi, daha az
sikhkta G¢li tedavi almakta oldugu ve daha yiksek MAGGIC risk skoruna sahip oldugu gézlenmistir. Diliretik dozu arttikca
kombine birlesik olaylarin (kardiyovaskuler 6lim veya KY nedeniyle hastane yatisi) gérilme riskinin arttigi gézlenmistir (40
mg: 29.8 per 100 patient years, adjHR: 1.23 (%95 ClI: 1.02-1.49), >40 mg: 48.1 per 100 patient years, adjHR: 1.50 (%95 Cl:
1.25-1.81), <40 mg: 22.5 per 100 patient years). Gunlik dilretik dozlarina gére bakildiginda; plaseboya kiyasla vericiguatin
sonlanimlar Gizerine etkinlidi tespit edilmemistir (p-interaction: 0.72, 0.57, 0.64). Mediyan 14.2 aylik takipte,
randomizasyondan sonra 3684 hastanin diliretik doz degisikligi degerlendirilmistir. Tedavi grubuna gére, plaseboya kiyasla
vericiguat kolunda benzer diizeyde doz artimi (Plasebo:26.7 vs. Vericiguat: 29.4 per 100 patients year), doz azaltimi (13.8
vs. 15.4 per 100 patients year) veya ayni dozda (23.4 vs. 24.2 per 100 patients year) devam ettigi gézlenmistir.
Randomizasyon sirasinda gunlik total kivrim didretiginin artmasi daha kétt sonuglarla iligkili olan daha yUksek bir risk
fenotipi ile iligkili tespit edilmistir. Ancak, vericiguatin etkinligi yakin dénemde kétllesen KY fenotipi olan hasta
populasyonunda diiiretik dozuna gére degisiklik gdstermemistir.



