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Kalp yetersizliginde (KY) en 6nemli problemlerden biri sik hastaneye yatislardir. KY'de rehospitalizasyon mortaliteyi arttirmakta, yasam kalitesini
etkilemekte ayni zamanda KY tedavisindeki en énemli ekonomik ylikii olusturmaktadir. Bu nedenlerle rehospitalizasyonun azaltilmasi KY tedavisinde
basta gelen tedavi hedeflerinden birini olusturmaktadir. Hospitalize edilen olgularin %70-80’ninde konjesyon temel nedendir. Olgularin ¢cogunda
konjesyon ilerleyici sekilde gelismektedir. Konjesyon klinik olarak semptomatik hale gelmeden énce akciger konjesyonunun giderek arttigi bir
dénemden gecilmektedir. Asemptomatik akciger konjesyonun oldugu dénemde bunun erken taninmasi ve tedavi edilmesi rehospitalizasyonu
azaltmada gok énemli gibi gériinmektedir. IMPEDANCE-HF calismasinin sonuglari, noninvaziv olarak sdirekli élgtilen akciger impedansi
kilavuzlugunda yapilan kronik kalp yetersizligi tedavisinin hastaneye yatislari anlamli azalttigini gésteradi.

IMPEDANCE-HF ¢alismasina kronik KY olan, yas ortalamasi 67 yil olan 256 olgu alinarak, 1:1 randomizasyon ile non-invaziv akciger impedans
kilavuzlugunda yapilan tedavi (n=128) ve Standard tedavi (n=128) gruplarina ayrilarak 12 ay ve daha daha fazla takip edildi. Calismaya; NYHA II-1V
ve EF <%35 olan olgular dahil edildi. Calismanin primer sonlanim noktasi olan 1 yillik hospitalizasyon orani non-invaziv akciger impedans
kilavuzlugunda yapilan tedavi grubunda %58 anlamli daha diistik bulundu (0.52 vs. 1.23 /yil, p <0.001). 4 yillik KY hospitalizasyon %56 azaldi (P
<0.0001 ). Ayrica 4 yillik tiim nedenli hospitalizasyon %39 (P <0.0001) ve kardiyak nedenli hospitalizasyon %52 (P < 0.0001 ) distik bulundu. 4 yillik
tiim nedenli éliimler %43 (P <0.001 ), kardiyak 6limler%55 (P <0.001 ) ve KY dlimler %62 (P <0.001 ) azalma gésterdi. Takip sirasinda KY ilag
tedavisi modifikasyonu, non-invaziv akciger impedans kilavuziugunda yapilan tedavi grubunda anlamli daha fazla bulundu.

IMPEDANCE-HF ¢alismasinin sonuglari, akciger impedans kilavuzlugunda yapilan tedavi ile 1 yillik ve 1 yilin étesinde (4 yillik) hospitalizasyonun
anlamli azaltilabildigini ortaya koymaktadir. Yakin zamanda pulmoner arter basing monitérizasyonuna dayali CardioMEMBS HF sistemi, calismalarda
gésterilmis etkinligi nedeniyle rehospitalizasyonun azaltilmasinda FDA tarafindan onaylanmisti.



