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Vericiguat u nemocnych se srdecnim selhanim a snizenou ejekéf frakei - studie VICTORIA

Zavazné nezadouci Ucinky se vyskytly u 32,8% nemocnych na
vericiguatu a u 34,8 % nemocnych na placebu. Nezadouci Ucinky
obecné u 80,5% nemocnych na vericiguatu a 81,0% nemocnych na
placebu. Symptomatickd hypotenze se vyskytla u 9,1 % nemocnych
na vericiguatu a u 79% nemocnych na placebu (p = 0,12) a synkopa
u 4,0% nemocnych na vericiguatu a u 3,5% nemocnych na placebu
(p=0,30). Vstupnf systolicky krevni tlak byl 121,2 mmHg na vericiguatu
a 121,5mmHg na placebu a mirné poklesl v obou skupinach. Anémie
se vyskytla castéji u nemocnych Ié¢enych vericiguatem (7,6 % vs. 5,7 %)

Diskuze

Studie Victoria prokazala, ze nemocni se srde¢nim selhanim a sni-
Zenou ejekeni frakci, ktefi jsou pro toto zhorseni hospitalizovani,
prosperuji z |é¢by vericiguatem a tento prospéch se zac¢ne projevovat
asi za 3 mésice od zahéjeni |é¢by. Primérna doba sledovani byla 10,8
mésicU. Bylo patrné sniZeni pfihod o 4,2 na 100 pacientskych let. Na
zakladé této kalkulace mdzeme fici, Ze na zabranu jedné piihody je
potfeba vericiguatem lécit asi 24 pacientl po dobu jednoho roku.
Vericiguat snizoval riziko hospitalizaci pro srdecnf selhani, mél trend ke
snizenf kardiovaskuldrni mortality, celkovou mortalitu viak neovlivnil.
Kdyz srovndme studii Victoria s pfedchozimi dvéma studiemi u ne-
mocnych se srde¢nim selhdnim a snizenou ejekenf frakci, tak studie
Victoria méla nejtézsi nemocné, protoZe 41 % jich bylo ve tfidé NYHA
Il nebo IV, zatimco ve studii PARADIGM HF to bylo jen 25 % a ve studii
DA HF 329%. Podobné hodnoty NT-pro BNP ve studii PARADIGM HF
byly 1437 pg/ml, ve studii DAPA HF 1608 pg/ml a ve studii Victoria
2816 pg/ml. Hodnoty NT-proBNP ve studii Victoria hodnotila jesté
subanalyza Ezekowitze, kterd ukézala, Ze efekt vericiguatu byl jasny
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Obr. 3. Hospitalizace pro srdecni selhdni ve studii Victoria

Prvni hospitalizace pro srde¢ni selhani

Mésice od randomizace

u nemocnych s NT-proBNP <4000 pg/ml, o néco mirnéjsi pro nemoc-
né s NT-proBNP 4000-8 000 pg/ml a prakticky zaddny u nemocnych
s NT-proBNP >8000 pg/ml (2).

Studie Victoria jasné prokézala, Ze vericiguat u nemocnych se srdec-
nim selhanim, snizenou ejeként frakci a klinickym zhorsenim zlepsuje
progndzu téchto nemocnych, pfedevsim snizuje pocet hospitalizaci
pro srde¢ni selhdnf a kardiovaskuldrmi mortalitu. 20. 1. 2021 byl verici-
guat schvélen FDA pro lé¢bu pacientd se symptomatickym srde¢nim
selhdnim s ejekeni frakei pod 45 %.
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