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Efficacy and Safety of Relaxin for the Treatment of Acute Heart Failure (RELAX-
AHF)

Bu galismada, akut kalp yetmezligi tanisi ile hastaneye yatirilan 1161 hasta degerlendirilmistir. Calismaya dahil edilme
kriterleri olarak akut kalp yetmezligi, istirahatte veya minimal eforla olan dispne, renal disfonksiyon, pulmoner konjesyon ve
sistolik kan basincinin> 125mmHg olmasi olarak belirlenmistir. Hastalar esit oranda seralaxin ve plasebo grubuna
randomize edilmistir. Seralaxin, hastalara 30/pg/kg/giin dozunda 48 saat intravendz inflizyon verilmistir. Primer son nokta
dispnenin gerilemesi, sekonder son noktalar ise taburcu edildikten sonraki 60 giinlik siirede kardiyovaskiler 61im, kalp ya
da bobrek yetersizligi nedeniyle hastaneye yeniden yatis ve sag olarak gegirilen giin sayisi olarak belirlenmigtir. Dispnenin
iyilesmesini degerlendiren primer son nokta él¢timleri, besinci gline kadar olan slirede bazal dedere kiyasla vizlel analog
skala-egri alti alan (VAS AUC) degerlerinde gbzlemlenen degisim orani ve ilk 24 saat sUresince Likert skalasina gére orta
ve belirgin dispne iyilesmesi gériilen hastalarin oranidir. Seralaxin tedavisi ile kalp yetmezligi semptomlarinda ve hastanede
kals sUresinde anlaml derecede azalma olmustur. Serelaksinin, VAS AUC primer son nokta élgiimiinde plaseboya kiyasla
iyilesme sagladi§i (%19) ancak diger primer son nokta lzerinde anlamli bir etkisinin olmadi§i gérilmustir. Sekonder son
noktalar Gzerinde ise plaseboya kiyasla anlamli etkiler kaydedilmemigtir. Alti aylik takiplerde seralaxin ile tim nedenlere
bagdl mortalite riskinde (%37) ve kardiyovaskiler mortalite riskinde (%37) anlamli bir azalma izlenmistir. Kardiyovaskuler
nedenli 6liim plesabo grubunda %9.5 oraninda, seralaxin grubunda %6 olarak gérilmustir (p: 0.028). Galismada mortalite
azalirken re-hospitalizasyon azalmamigtir. Bu durum kalp yetmezligi tedavisinde sik rastlanan bir durum degildir. Calisma
kiicUk ¢apl olup mortalite hakkindaki verileri giicll degildir. Bu yizden; daha genis ¢apli ¢alismalara ihtiyag vardir.



