HearO Community Study: Ses Analizi
Uygulamasi Kotiilesen Kalp Yetersizligini
Erken Tespit Edebilir

2023 AHA kongresi sunumu: 22 Kasin 2023

Yapay zeka kullanan bir uygulamayla yapilan ses analizi, akut dekompanse kalp
yetersizliginin (KY)'nin erken uyarisini saglayabilir.

Tescilli HearO sistemi ve uygulamasi (Cordio Medical), the HearO Community
Study’de KY'li yuksek riskli ayakta tedavi goren hastalarda meydana gelmesinden
yaklasik 3 hafta dnce yaklasan akut dekompansasyonu tahmin etmede yaklasik
%70'lik bir hassasiyet gosterdi

Calisma bulgulari bir basin brifinginde ve 13 Kasim'da Amerikan Kalp Dernegi (AHA) 2023 Bilimsel
Oturumlarinda yapilan son deneme oturumunda bildirildi.

- Arastirmacilar yeni konusma analizi teknolojisinin, KY hastalarinin uzaktan
izlenmesinde yararli olabilecegini ve yaklasan dekompansasyon da dahil olmak iizere
kotiilesen KY olaylart hakkinda erken uyari sagladigini gosteriyorlar.

Bu yaklasim, akut dekompanse KY nedeniyle hastaneye yatislar1 azaltma ve hastanin yasam
kalitesini ve ekonomik sonuglari iyilestirme potansiyeline sahiptir.

Calisma sunumu i¢in atanan tartigsmaci ihtiyatli bir iyimserlik i¢inde olup bunun heniiz
oldukga erken bir aragtirma oldugunu belirtiyor...

e Calisma, KY'li 263 ayakta tedavi goren hastayl, KY'nin yakinda kétiilesecegini 6ngoren
bir algoritmanin gelistirilmesini gelistirmek i¢in kullanilan bir gelistirme- grubuna ve
Israil'deki alt1 tesisteki bualgoritmay1 dogrulayacak 153 benzer hastayi bir test- grubuna
kaydeden ¢ok merkezli, miidahalesiz, tek kollu, kér olmayan bir ¢calismaydi.

- Hastalar ayn1 bes kisa ciimleyi konustu 6rnegin, her sabah akill telefonlarinda yazan -
Kopek yavrusu gemide oturuyordu- .

Sistemin algoritmasi, dekompanse KY'de akciger konjesyonu ile ortaya ¢ikan ses

degisikliklerini tespit edecek sekilde tasarlantyor; gelecekte bu degisiklikler tespit edildiginde,

hastanin klinisyenine, hastaneye kaldirilmay1 ve/veya intravenoz tedaviyi gerektiren KY'nin
kotiilesmesinin yakin riski hakkinda bir uyar1 gonderilecektir.

Daha dnce daha onceki kiiiik bir ¢calismanin ardindan gelen theheart.org / Medscape.com/
Cardiology tarafindan bildirildigi gibi ESC-HFA oturumlarinda geligtirme grubundaki 80 hastadan
alinan on verileri sunuldu

(Web sitemizin Uzmanan-klasériinde 2023 ESC-HFA kongresi sunumlarinda bulunmaktadir).

- Diger calismalar, giinliik kilo degisiminin KY nedeniyle hastaneye yatis1 ongérmedeki
duyarhligimin yalnizca %10 veya %20 civarinda oldugunu gostermistir, ayrica hastalar



kotiilesen belirti ve semptomlar: yalnizca KY hastaneye yatisindan 2 veya 3 giin 6nce
fark ederler.
Mevcut arastirma, diger klinik bilgilere eklendiginde, kotiilesen KY olaylarint daha erken

tahmin edebilecek daha iyi duyarlilifa ve 6zgiilliige sahip bir arag¢ gelistirmeyi amagliyor,
boylece miidahale etmek ve hastalar1 hastanenin disinda tutmak icin genis bir firsat
penceresine sahip olunacak.

Arastirmacilar su anda Amerika Birlesik Devletleri'ndeki ¢esitli bolgelerden 250 hastay1 ve
Israil'de 250 hastay1 kaydedecek gdzlemsel bir deney vyiiriitiiyorlar. Bu, analizi
gerceklestirmek i¢in minimum 78 KY olay1 gerektiren olay odakli bir calismadir, dolayisiyla
500'den fazla hastay1 kaydedebilir. Aragtirmanin 2024'iin baglarinda tamamen kayit altina
alinmasi bekleniyor, olaylarin ve analizlerin 2024'{in sonu veya 2025'in baglarinda hazir
olmas1 umuluyor.

Calisma veVaat Eden Teknoloji

Calismanin hedefinde K'Y'nin yaygin oldugu ve KY'li kisilerin hastaneye tekrar yatirilmasinin
onlenmesine ihtiya¢ duyuldugu g6z ontine alindu.

Bunun ve gelecek ¢alismanin ana sinirlamasi, prospektif randomize bir ¢alisma olmamasidir
Bunun yerine, hastada bir KY olay1 oldugunda, arastirmacilar sistemin KY'de kotiilesme
tespit edip etmedigini ve ne zaman tespit ettigini gérmek i¢in 31 giin geriye atiyor.

Genel olarak, birgok kardiyolog i¢in, degisimin [dekompansasyonun] agamali olmasina
ragmen en akut sekilde 1 ila 2 hafta icinde gergeklestigi diisliniiliiyor. Dolayisi ile daha erken
bir sinyal bulmak yararl olabilir, ancak sinyal oldukga berlirsiz olabilir ve géze hemen
carpmayabilir.

Buna ek olarak, Soguk alginliginda veya spazmodik ses kisiklig1 veya esansiyel titreme veya
Kovid-19 gibi sadece kalp yetersizligi olmayan baska durumlarda ses degisebilir.

Yontem- Bu ¢alismaya, ejeksiyon fraksiyonu diismiis veya korunmus ve KY olay: riski
altinda olan (6nceki KY hastaneye yatislar1 veya NT-proBNP diizeyleri nedeniyle) ayaktan
tedavi goren yetiskin KY (NYHA smuf II veya III) hastalari Israil'de alt1 yerde bir gelistirme-
grubuna ve bir test- grubuna dahil edilmistir. Her iki gruptaki hastalar benzerdi.

- Ortalama yaslar1 67 idi ve %25'1 kadind1. Hastalarin ¢ogu (%57-72) Ibranice
konusuyordu ve geri kalan1 Rusca veya Arapga ya da nadiren Ingilizce veya
Ispanyolca konusuyordu. Ayn1 bes kisa ciimleyi akilli telefonlarina kaydetmeleri
istendi.

Hastalar- Gelistirme- grubundaki hastalar 27 Mart 2018 ile 30 Kasim 2021 tarihleri
arasindaki giinlerin ortalama %383'linde kayit yapt1 ve 44 aya kadar takip edildi. Test-
grubundaki hastalar 1 Subat 2020 ile 30 Nisan 2023 arasindaki giinlerin ortalama %81'inde
kayit yapt1 ve 31 aya kadar takip edildi.

Hastalarin ¢ogu (%70-75) bes giinliik kaydi %70 veya daha fazla siirede yapti.

Bulgular- Gelistirme- grubundaki 263 hastanin 58'inde KY olay1 yasandi. Ortalama olarak
sistem, olaydan 24 giin 6nce KY 'nin kétiilesme riskini %76 (%76 hassasiyet) ve hasta bagina
yilda 3,15 yanlis pozitiflik oraniyla tespit etmisti.






