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Giris

Dusik ejeksiyon fraksiyonlu kalp yetersizligi (HFrEF) hastalarinda, egzersiz intoleransi énemli bir morbidite nedenidir.
Kilavuzlara dayal verilen tedavilere ragmen, semptomatik olan hastalarda egzersiz kapasitesini iyilestirmek icin yeni nesil
ajanlara ihtiya¢ duyulmaktadir.

Amacg
METEORIC-HF calismasi, HFrEF hastalarinda omecamtiv mecarbil tedavisinin egzersiz kapasitesi (izerine etkisini plasebo
ile karsilastirmali olarak arastirmayi hedeflemistir.

Metot

METEORIC-HF calismasi; randomize, cift kdr, plasebo kontrollii bir calismadir. Sol ventrikiil ejeksiyon fraksiyonu %35 ve
altinda, NYHA class 2-3 semptomu olan, NT-proBNP dizeyleri 200 pg/mL ve Uzerindeki 276 hasta ¢alismaya dabhil
edilmigtir. Hastalar omecamtiv mecarbil ve plasebo koluna 2:1 randomize edilmigtir. Omecamtiv mecarbil grubundaki
hastalara giinde iki doz oral omecamtiv mecarbil verilmis ve periyodik kan testleri ile doz ayarlanmistir. Tedaviye 20 hafta
devam edilmistir.

Bulgular

Birincil sonlanim noktasi, kardiyopulmoner egzersiz testi ile digiilen peak oksijen alimindaki degisikliktir. ikincil sonlanim
noktalari; egzersiz kapasitesinde, ventilatuar etkinlik ve ortalama gunlik aktivite dizeyindeki degisikliktir. Hastalar sonlanim
noktalari agisindan tedavi 6ncesinde ve 20 haftalik tedaviden sonra degerlendirilmiglerdir. iki grup arasinda gerek birincil
gerekse ikincil sonlanim noktalari arasinda anlamli farklilik bulunmamistir. Ek olarak, hastalarin fiziksel aktivite dizeylerinde
ya da fonksiyonel kapasitelerinde de degisiklik izlienmemistir.

Sonu¢
Selektif miyosin aktivatdéri olan omecamtiv mecarbilin diisik ejeksiyon fraksiyonlu kalp yetmezligi hastalarinda peak oksijen
almi, fiziksel aktivite diizeyi ya da fonksiyonel kapasite tzerine plasebodan farkl olmadig gdsterilmistir.

Yorum

Omecamtiv mecarbil direkt olarak kardiyak kontraktiliteyi arttirmaktadir ve faz-3 kardiyovaskdler sonlanim ¢alismasinda,
HFrEF hastalarinda kardiyovaskuler 6l0m ya da ilk kalp yetmezIigi olayina kadar ge¢cen zamandan olugan birlesik sonlanim
noktasini azaltmistir. Ancak randomize, plasebo kontrolli METEORIC-HF ¢alismasinda, HFrEF hastalarinda beklenen etkiyi
saglayamamigtir. Bu hasta grubunda, gtinimazdeki kilavuzlara dayali yapilan tedavilere ragmen semptomlar devam
edebilmekte ve fonksiyonel kapasiteyi artiracak yeni ajanlara ihtiya¢ duyulmaktadir.



