Yetiskinlerde Kalp Yetmezligi Progresyonu
Eriskinlerde Yaygindir

HFSA 2025 Yillik Bilimsel Toplantisi'nda sunulan yeni verilere gore,
ozellikle erken evrelerde olan yasli eriskinlerde kalp yetmezliginin daha
ileri evrelere ilerlemesi yaygindir. Kalp yetmezligi yaklasik 6,7 milyon
Amerikalyi etkiliyor ve bu yUk yaslilar arasinda orantisiz bir sekilde
yuksek bildirilmistir.

e Arastirmacilar, 6 yil boyunca ileri yaglarda ACC/AHA/HFSA
evrelerindeki orogresyonu 6lcmek ve ilerlemeyle iligkili kolayca
erisilebilir klinik 6zellikleri ve kardiyak biyomarkerleri belirlemek icin
ARIC toplum temelli uzunlamasina kardiyovaskiiler saglik kohort
calismasina katilanlarin tibbi kayitlarini inceledi.

Calisma Yontemi

K atilimailarin kalp sagliklarinin, 2011-2013 yillar arasinda gerceklesen
besinci ziyaretlerinden, 2018-2019 yillari arasinda gerceklesen yedinci
ziyaretlerine kadar nasil degistigini incelediler. Katilimcilarin ortalama yasi
besinci ziyarette 74 yas, yedinci ziyarette ise 81 yas idi. Besinci
ziyaretlerinde EKG ve biyomarker degerlendirmesini tamamlayan 6112
katihmcidan 2894'l yedinci ziyaretlerine geri dondd.

Bulgular

KY’nin Progresyonu daha diisiik evrelerde daha yaygindi

o Kalp yetmezligi olmayan (evre 0) ve evre A, B ve C'nin yayginlklar,
besinci ziyarette sirasiyla %3, %17, %78 ve %3 iken, yedinci
ziyarette sirasiyla %1, %6, %86 ve %8'e distu.

o Hicbir katihmcida evre D kalp yetmezligi goriilmedi. Katiimcilarin
beste birinden fazlasi 6 yil icinde daha yuksek bir evreye ilerlerken,
evre C yayginliginda Gc kat artis goruldu.



o Progresyon, 6zellikle daha 6nceki ziyarette daha dustk evrelerde
olanlar arasinda yaygindi; evre 0 katilimcilarinin %88'i ve evre A
katihmcilarinin %82'si ziyaretler arasinda daha ciddi kalp

yetmezligine ilerledi.

o Progresyonun erkeklerde, yasllarda, obezite ve diyabet gibi daha
fazla eslik eden hastaligi olanlarda ve NT-proBNP gibi daha ytliksek
biyomarker seviyelerine sahip olanlarda daha olasi oldugu
gorilmuistir. Ayrica, kalp yetmezliginin progresyonu icin en yiiksek
olasilik oranlarina sahip iki yardimci degiskenin koroner arter
hastaligi ve atriyal fibrilasyon oldugu da belirtilmistir.

Bir toplumdaki yasl eriskinler arasinda, dzellikle baslangicta daha erken
evrelerde olanlar arasinda, kalp yetmezIliginin daha ileri evrelere
ilerlemesinin ¢ok yaygin oldugu sonucuna varabilecegi diisindliyor.

Bu bulgular, yash eriskinler arasinda kalp yetmezliginin ytkiind
vurguluyor ve dikkatli olmanin ve 6zellikle degistirilebilir risk faktorlerine
( 6ncelikle hipertansiyon, diyabetin yakin kontrolu sedanter yasamin
Onlenmesi ve koroner arter hastaliginin bilhassa agresif sekonder
korunmasi gibi) dikkat edilmesi ve daha erken degistirmenin énemini
vurguluyor.

Yasl yetiskinlerde kalp yetmezligi evrelerinin progresyonunu incelemek
zordur. Yukaridaki bulgulari sunulan bir calismada , yaslanmayla iligkili
fiziksel gerileme gibi diger faktorlerin (kirilganlik, algilama bozuklugu,
sedanter yagam ve komorbidler ) hastalik progresyonunun nasil
etkiledigini ortaya gikarmak igin calismanin diger yas gruplarina da
genisletiimesi gerektigi belirtildi.




