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Semaglutide in Patients with Obesity-Related Heart Failure and Type 2 Diabetes, STEP HFpEF DM Trial
Tip 2 Diyabeti ve Obezite ile iligkili Kalp Yetersizligi Olan Hastalarda Semaglutide

Obezite ve Tip 2 Diabetes Mellitus (DM) korunmus ejeksiyon fraksiyonlu kalp yetersizligi (KEF-KY) hastalarinda yaygindir.
Hayat kalitesini bozan KY semptomlari bu hasta grubunda belirgindir.

Semaglutide; glukagon benzeri peptid-1 (GLP-1) reseptdr agonistidir ve haftada 1 kez 2.4 mg uygulandiginda asir kilolu ve
obez hastalarda kilo kaybettirici ve kardiyometabolik risk faktérleri Gizerine olumlu etkilerinin yani sira ylksek riskli hastalarda
major kardiyovaskiler olay olasihgini anlamli olarak azalttigr gdsterilmistir. Daha 6nce STEP-HFpEF ¢alismasinda; DM
olmayan KEF-KY hastalarinda; semaglutide ile plaseboya gére KY iligkili semptomlarda daha belirgin azalma, daha belirgin
kilo kaybi, egzersiz kapasitesinde daha belirgin diizelme elde edildigi gésterilmistir. STEP-HfpEF DM ¢alismasinda ise Tip 2
DM nin eslik ettigi obezite ile iligkili KEF-KY hastalarinda haftada bir kez 2.4 mg dozunda uygulanan Semaglutid in etkisinin
degerlendirilmesi amaglanmigtir.

Gahismada; viicut kitle indeksi 30 ve Uzeri, tip 2 DM ve KEF KY tanisi olan 616 hasta semaglutide ve plasebo kollarina
randomize edilmistir. Primer sonlanim noktasi; Kansas City Cardiyomyopathy Questionnaire Clinical Summary Score
(KCQQ -CSS) ve vicut agirhigindaki baglangica gére degisim kabul edilirken sekonder sonlanim noktalari olarak 6 dakika
yuriime mesafesindeki (6DYM) degisim, hiyerarsik kombine sonlanim olarak éliim, KY olaylari, KCCQ- CSS ve 6DYM deki
degisim ve C reaktif protein (CRP) seviyelerindeki degisim kabul edilmisgtir.

KCCQ-CSS; skorundaki artis daha iyi yasam kalitesi olarak kabul edilmekte olup; calismada; semaglutide grubunda KCQ-
CSS 13.7 puan artarken; plasebo grubunda 6.4 puan artmistir ve bu fark istatiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.001).
Ortalama viicut agirhdr semaglutide grubunda %9.8 azalirken plasebo grubunda %3.4 azalmistir ve aradaki fark istatiksel
olarak anlamli bulunmustur (p<0.001). Sekonder sonlanim noktalari da dederlendirildiginde sonuglar semaglutide lehine
anlamli bulunmustur.

Calismaya dabhil edilen siyahi hasta sayisinin diiglik olmasi; galismada sadece semaglutidinin fiziksel kisitlilik semptomlari
ve egzersiz fonksiyonu Gzerine etkisinin degerlendirilip; hospitalizasyon ve KY ye bagl acil vizit gibi sonlanimlarin
degerlendiriimemis olmasi, takip sdresinin 1 yil olmasi ¢alismanin kisithliklari olarak kabul edilmistir.

Sonug olarak tip 2 DM'nin eslik ettigi obezite ile iliskili KEF-KY hastalarinda haftada bir kez 2.4 mg uygulanan semaglutide;
plaseboya gbre KY iligkili semptomlarda ve fiziksel kisithlikta daha belirgin azalma, daha belirgin kilo kaybi ve egzersiz
fonksiyonlarinda daha belirgin diizelme saglamistir.



