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REALIZE-K Calismasi

REALIZE-K bir faz 4 ift kdr, plasebo kontrollli, randomize, ginlik spironolakton 225 mg Gzerinde iken azaltilmis ejeksiyon
fraksiyonu ile kalp yetersizligi olan hastalarda potasyum dizeylerini yonetmede sodyum zirkonyum siklosilikat (SZC)
etkinligini degerlendirmeyi amaglayan paralel grup ¢alismasi olarak planlandi. 366 hasta, bir tarama dénemi, SZC ve
spironolaktonu optimize eden 4-6 haftalik acik etiketli bir calisma fazi ve 6 aylik bir tedavi fazi dahil olmak Gizere (¢
asamadan olusan bu ¢alismaya kaydedildi.

Toplam 203 hasta ¢alismaya dahil edildi. Agik etiketli periyodda hedef doz 50 mg olacak sekilde hastalara spironolakton
verildi. Hiperkalemi gelisen hastalara SZC verildi. SZC ve 25 mg izerinde spironolakton ile normokalemisi olan hastalar, bir
grupta SZC kullanmaya devam ederken, diger grupta plaseboya randomize edildiler.

SZC (plaseboya karsi) ilk dért anahtar sekonder sonlanimi iyilesme sagladi: spironolaktonun randomizasyon dozu ve
kurtarici tedavi olmaksizin normokalemi (%58 - %23; OR 4.58 [2.78—7.55]; p<0.001), spironolakton =25 mg/ginlik (%81 vs.
%50; OR 4.33 [2.50-7.52]; p<0.001), hiperkalemi zamani (HR 0.51[0.37-0.71]; p<0.001), hiperkalemi nedeniyle doz azalma
zamani/ spironolaktonun kesilmesi zamani (HR 0.37 [0.17-0.73]; p=0.006).

Her ne kadar karar verdirici olmasi agisindan kigik bir kohortta ¢alisma yapilmis olsa da bu veriler MRA tedavisindeki
kisithhiklarin ortadan kaldiriimasi agisindan énemli bir veri ortaya koymaktadir.
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