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Non Diyabetik Kalp Yetersizligi Hastalarinda Dapagliflozin Etkin Cikti
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Kalp Yetmezligi ile Tip 2 DM beraberligi sik gérllen bir durum ve daha dnceki galismalarda SGLT2 inhibitdrlerinin diyabetik
hastalarda kalp yetmezligi (KY) gelisimini azalttiyi gésterilmisti. Siradaki soru olan SGLT2 inhibitdrlerinin diyabetik olmayan
KY hastalarindaki etkinligi de DAPA-HF ¢alismasinda arastirildi.

Calisma Diisuk EF Kalp Yetmezligi (DEFKY) (LVEF <40%) olan hastalarda standart KY tedavisine ek olarak dapaglifozin (10
mg/glin) ile plaseboyu karsilastirdi. Galismaya 20 llkeden 4744 hasta alindi ve ortalama 18.2 ay takip edildi. Birincil
sonlanim noktasi kardiyovaskiler (KV) nedenlere bagh KY semptomlarinin kdtlilesmesi veya 6liim alindi ve ilk olaya kadar
gecen slre analiz edildi. Calisma sonucunda ilk KY gelisme epizodu 30% azaldi. (10% vs 13.7%; HR, 0.70; 95% Cl, 0.59-
0.83) (p= 0.00003), KV 6lim 18% azaldi. (9.6% vs 11.5%; HR, 0.82; 95% CI, 0.69- 0.98) (p=0.029) ve KY nedenli hastaneye
yatis 30% azaldi. (9.7% vs 13.4%; HR, 0.70; 95% CI, 0.59- 0.83). Givenlik profili iki grup agisindan benzer saptandi. Advers
olaya bagli tedaviyi birakma benzer (4.7 % vs 4.9%) ve ciddi yan etki dapaglifozin ile daha az saptandi. (38% vs42%;
p<0.01).

Devam eden panellerde ¢alismanin ylrGticlleri galismanin en vurucu sonucunun Kaplan-meyer egrisinde primer son
noktalar ve KY’ne bagh olay sikliginda azalma agisindan aranin 1. aydan itibaren agilmasi olarak belirtildi. Bu erken
bulgularin ilacin dilretik etkisine baglanabilecedini fakat zaman gectikce bu ditiretik etkinin kayboldugu ve baska
mekanizmalarin devreye girdigini belirtiler.

Sonug olarak DAPA-HF ¢alismasinin sonuglarinin gcok 6nemli oldugu ve bu sonucun diyabetik olmayan hastalarda alindigi
vurgulandi.



