Yagl Hastalarda STRONG-HF: Kilavuza Bagli Tibbi Tedavinin Hizli
YUkseltilmesinin Etkileri

Dr. Tayfur Erdogdu

Yash Hastalarda STRONG-HF: Kilavuza Bagh Tibbi Tedavinin Hizli Yiikseltilmesinin Etkileri

STRONG-HF in elderly patients: Effects of rapid up-titration of guideline-directed medical therapy

Dr. Tayfur Erdogdu

STRONG-HF ¢alismasi, 14 llkeden 1078 hastanin dahil edildigi ¢ok uluslu, randomize, paralel gruplu bir calismadir.

Akut kalp yetersizligi nedeniyle yatis ve taburculuk sonrasi kilavuza yénelik tibbi tedavinin (GDMT) hizli bir sekilde up-titre
edildigi (n:542) ve yakindan takip edilen grup, geleneksel yaklagsimla takip edilen gruba (n:536) kiyasla 180 ginlik tim
nedenlere bagli 6l10m veya kalp yetersizligi nedeniyle hastaneye yeniden yatis riskini azaltmigtir.

Onceden yapilan alt grup analizleri, birincil sonlanim noktasi iizerindeki tedavi etkisinin daha geng (<65 yas) veya daha yasli
(>65 yas) hastalarda ve daha disik veya daha ylksek NT-proBNP'ye sahip hastalarda farklilik géstermedigini géstermistir.

ilk grupta hastalar ilk 2 aylik siiregte poliklinikte 4 defa gériilmistir ve 2. hafta ilag dozlar maksimum doza yiikseltilmistir.

Primer sonlanim noktasi olarak tiim nedenlere bagl 6lim ve ilk 180 giinde kalp yetersizligi nedeniyle hastaneye tekrar yatis
olarak belirlenmistir.

Sekonder sonlanim noktasi olarak EQ-5D gorsel analog 6lgedi (VAS) ile dlcllen yasam kalitesinde baslangigtan 90. giine
kadar degisim olarak kabul edilmistir.

ik grupta 90. gline kadar yasam kalitesinde genc hastalarda (EQ-VAS duizeltilmis ortalama fark 5,5, % 95 GA 3,2 - 7,8) yasli
hastalara goére (1,8, %95 GA -0,75 - 4,3, p=0,032) daha fazla iyilesme goérilmistr.

2. hafta ilag dozlar maksimum doza yUkseltilen grupta daha yiiksek oranlarda hipotansiyon, akut bébrek hasari ve
hiperkalemi gibi advers olaylar gérilmustir, ancak bu farkhliklar yas grubuna gére énemli 6lcide degismemistir (gen¢
hastalarda %37'ye karsilik %29 ve yagh hastalarda %46'ya karsilik %30, p=0,25). Ciddi advers olay oranlari gruplar
arasinda benzerdir (geng hastalarda %14'e karsi %17 ve yasl hastalarda %19'a karsi %17, p=0,26).



