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Kalp yetersizligi (KY) tedavisindeki ilerlemelere ragmen hastaneye yatislar halen oldukga yliksektir. CHAMPION calismasinda, bunu azaltmaya
ybnelik yeni gelistirilen yéntemlerden biri olan pulmoner artere (PA) yerlestirilen sensérle izlenen PA basincina gére tedavinin yénlendirilmesi ile elde
edilen sonuglar 2010 Avrupa Kalp Yetersizligi kongresinde ag¢iklandi. Standart klinik izleme dayali tedavi ile karsilastirildiginda, PA’ya CardioMEMS
yerlestirilerek PA basinci takibine gére diizenlenen tedavi yaklasimi ile 6 aylik hastaneye yatis oraninin %30 (p<0.001), yillik yatis oraninin %38
(p<0.0001) azaldigi, PA basincinin diistiigii ve yasam kalitesinin arttigi bildiriliyor.

Prospektif, randomize, cok merkezli CHAMPION c¢alismasinin amaci, yeni gelistirilen PA basing izlem sisteminin NYHA I
KY’li olgularda guvenirlik ve etkinligini degerlendirmekti. Galismada 550 olgu standart klinik izleme dayali tedavi ile PA’ya
yerlestirilen basing 6lcimiine dayali tedavi gruplarina ayrildi. CardioMEMS basing senséri (15 mm uzunlugunda ve 3.5 mm
genigliginde) sag kalp kateterizasyonu yéntemiyle, sag veya sol alt lob pulmoner dal prebifurkasyonuna ort. 7 dk sure i¢inde
gerceklesen bir islemle yerlestirildi. implantasyon sonrasi rutin olarak 1 aylik ASA/klopidogrel kombine tedavisi verildi.
Pulmoner basing dlgiimleri glinlik wireless sistemle takip edilerek, basing dizeyine gére nérohormonal, dilretik ve/veya
vazodilatdr tedavi ile optimize edildi. Ort. PA basincinin 10-25 mmHg’da tutulmasi hedeflendi. Calisma populasyonunun ort
EF’si %20-22 idi. Olgularin yaklasik %35’inde CRT, %60’inda ICD implantasyonu yapiimisti ve diliretik kullanim orani >%90,
ACEI/ARB kullanimi yaklasik %80 ve beta bloker kullanim orani yaklasik %85 idi. Gruplar arasinda basal karakteristikler
acisindan fark yoktu. 6 aylik takipte device ve sisteme iligkin %1.4 oraninda komplikasyon bildirildi. Standart klinik izleme
dayali tedavi ile karsilastirildiginda, CardioMEMS ile PA basinci takibine gére diizenlenen tedavi yaklagimi ile 6 aylik
hastaneye yatis oraninin %30 (p<0.001), yillik yatis oraninin %38 (p<0.0001) azaldidi, PA basincinin daha iyi diizeldigi,
hastane disi yasanan gin sayisi ile yasam kalitesinin artti§i ortaya kondu.

Sonug olarak; CardioMEMS PA basing monitdr sisteminin, NYHA 11l KY’li olgularin tedavilerinin diizenlenmesi ile klinik
sonuglarinin iyilestiriimesinin saglanmasinda umud vadeden yeni bir yéntem oldugu sdylenebilir.



