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Hastaneye yatis, kalp yetersizliginde (KY) hastalik seyrinde énemli olay olarak kabul edilmektedir ancak sonugta klinik
dekompanzasyon yasayan hastalarin timi hastaneye kaldiriimamaktadir. Kétllesen KY semptomlarina yanit olarak
ayaktan didretik tedavisinin yogunlastiriimasi yaygindir, ancak bunun ézellikle ejeksiyon fraksiyonu hafif azalmis veya
korunmus KY hastalarinda prognostik ve klinik 8nemi belirsizdir.

DELIVER g¢alismasinin bu analizinde, ¢esitli slimcil olmayan kétllesen KY olaylar (hastaneye yatmayi gerektirenler,
intravendz KY tedavileri gerektiren acil ayaktan tedavi bagvurulari ve ayaktan oral diliretik tedavisinin yogunlastirmasi) ile
daha sonraki 6lum oranlari arasindaki iliskiyi degerlendirilmistir. Dapagliflozin tedavisinin kardiyovaskuler (KV) 6lim, KY
nedeniyle hastaneye yatis, KY nedenli acile basvuru veya ayaktan oral ditiretik tedavisinin yogunlastiriimasindan olusan
genisletilmis bilesik sonlanim noktasi Gzerindeki etkisi de incelenmistir.

DELIVER calismasinda 4.532 (%72) hastada kétiilesen bir KY olayl yasanmamistir. 789 (%13) hastada ayaktan oral diliretik
yogunlagtiriimasi gerekmistir. 86 (%1) hastada KY nedenli acil bagvurusu gerekirken, 585 (%9) hasta KY nedenli hastaneye
yatinimistir. 271'i (%4) ilk basvuruda KV nedenlerden dolayi 6lmUstdr. llk bagvuruda ayaktan oral ditiretik yogunlastirmasi
olan hastalarda daha sonraki mortalite oranlari (100 hasta yili bagina 10 [8-12]) KY kétllesmeyen hastalara gére daha
yUksekti (100 hasta yili basina 4 [3-4]). Ancak KY nedenli acile bagvuranlarla benzerdi (100 hasta yil basina 10 [6-18]).
Kétllesen KY nedeniyle ilk bagvuruda hastaneye yatirilan hastalar takipte 61im oranlarinin en yiksek oldugu hastalardi (100
hasta yili basina 35 [31-40]. Kararlastirilan DELIVER birincil sonlanim noktasina (KV 6lim, KY nedenli hastaneye yatis veya
acil basgvuru) ayaktan ditretik tedavisinin yogunlastiriimasi eklendiginde, KY’den olay yasayan toplam hasta sayisini
1.122'den 1.731'e (%54'lUk bir artis) cikmistir. Dapagliflozin, tek bagina ayaktan ditiretik tedavisinin yogunlastirmasi
ihtiyacini azalttigi gibi (HR 0.72; 95% CI: 0.64-0.82) ve kétilesen KY veya KV 8limUn genisletilmis bilesik sonlanim
noktasinin bir pargasi olarak analiz edildiginde de sonlanimi azalttigi gérlmastir (HR 0.76; 95% ClI: 0.69-0.84).

Sonug olarak ejeksiyon fraksiyonu hafif azalmis veya korunmus KY hastalarinda, ayaktan oral diliretik tedavisinin
yogunlastiriimasini gerektiren KY'nin kétiilesmesi sik gériilen ve olumsuz prognozla iligkili bir durumdur. Ancak bu
dapagliflozin ile anlamli diizeyde azalmaktadir.



