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Calismanin adi: Artificial intelligence-based automated interpretation of images of
electrocardiograms: development and multinational validation of ECG-GPT

Calismanin amaci ve metololojisi:Elektrokardiyografi, kardiyovaskiler hastaliklarin dederlendiriimesinde en sik kullanilan
tanisal testlerden biridir. Ancak klinik pratikte EKG kayitlari yalnizca ham dijital sinyal olarak degil; basili ve taranmis kayitlar,
PDF dosyalari ve akill telefonla gekilmis gorintiler seklinde de bulunmaktadir. Mevcut otomatik yorumlama sistemlerinin
6nemli bir kismi ham sinyal verisine veya énceden tanimlanmig sinirli tanisal etiketlere dayanmakta ve butuncul bir klinik
EKG raporu olusturamamaktadir.

Calismanin amaci, 12 derivasyonlu EKG gériintilerini dogrudan analiz ederek ritim, iletim bozukluklari, hipertrofi, infarkt
bulgulari ve diger EKG 6zelliklerini serbest metin bigciminde yorumlayabilen bir gérinti-dil modeli (ECG-GPT) gelistirmek ve
modeli farkh Ulkeler ile sadlik sistemlerinde dogrulamakti. EKG yorumlama, yalnizca énceden tanimlanmigs bulgularin
siniflandiriimasi yerine bir dil Gretim problemi olarak ele alindi. ECG-GPT, EKG gorintilerini isleyen BEIT tabanh bir gériintd
kodlayicisi ile klinik raporu treten GPT-2 tabanh bir metin ¢éziicisinU birlestiren vision-text transformer mimarisiyle
gelistirildi (Sekil 1). Model, Yale New Haven Health System'da 2000-2022 yillari arasinda elde edilen 2.888.384 adet 12
derivasyonlu EKG ve bunlara ait yorum raporlari kullanilarak egitildi. Veri setinde 601.616 benzersiz hasta bulunuyordu ve
veriler hasta dlizeyinde %85 egitim, %5 dogrulama ve %10 test gruplarina ayrildi. Modelin dis dodrulamasi ABD, Brezilya,
Birlesik Krallik ve Almanya'dan toplam 4,1 milyon EKG, yedi farkli klinik ortam ve farkli EKG gériintl formatlari kullanilarak
gerceklestirildi.
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Sekil 1. ECG-GPT mimarisi. EKG gériintlisti, gériintli kodlayicisi ve dil modeli araciligiyla serbest metin bigiminde klinik
EKG yorumuna donustirilmektedir. Kaynak: Khunte A. ve ark., EHJ Digital Health, 2026; ESC Congress 2026 sunumu.

Calismanin sonuglar ve tartisma: ECG-GPT sik gorilen aritmiler ve iletim bozukluklarinda yUksek tanisal performans
gosterdi. AUROC degerleri atriyal fibrilasyon igin 0,922, sinis tasikardisi icin 0,953, sinis bradikardisi icin 0,931, prematr



ventrikiler kompleksler igin 0,915, sol dal blodu igin 0,925 ve sag dal blogu igin 0,964 olarak bulundu (Sekil 2). Buna karsilik
daha nadir tanilarda performans daha sinirliydi; akut miyokard infarktisu icin AUROC 0,85 ve AUPRC 0,18 olarak bildirildi.
Model tarafindan olusturulan rapor ile referans klinik rapor arasindaki medyan semantik benzerlik 0,896 iken, rastgele
eslestirilmis raporlarda bu deger 0,727 idi.
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Sekil 2. ECG-GPT’nin segilmis ritim ve ileti bozukluklarindaki tanisal performansi. Sik gérulen tanilarda yiksek ayirt edicilik
izlenirken, akut miyokard infarktlisi gibi daha nadir bulgularda performans daha sinirli kalmistir. Kaynak: ESC Congress
2026 sunumu.

ECG-GPT, farkh formatlardaki EKG gériintllerinden dodrudan kapsamli bir klinik dn yorum olusturabilen gériinta-dil tabanli
bir yapay zeka modeli olarak gelistirildi. Model, yaygin ritim ve iletim bozukluklarinda yiiksek performans gésterirken nadir
tanilarda performansi daha sinirli kaldi. Onerilen Klinik kullanim akisinda EKG gériintiisiinden otomatik bir &n rapor
olusturulmasi ve bu raporun hekim tarafindan dogrulanmasi, diizeltiimesi ve Kklinik karar slirecine entegre edilmesi
ongoériimektedir (Sekil 3). Bununla birlikte, klinik is akisi ve kararlar Gzerindeki etkisinin, nadir tanilardaki kalibrasyonunun,
yeni format ve dillere genellenebilirliginin ve insan yorumuyla karsilastirmali performansinin prospektif calismalarla
degerlendirilmesi gerekmektedir.
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Sekil 3. ECG-GPT igin 6nerilen klinik is akisi: EKG goérintisiniin modele verilmesi, otomatik 6n rapor olusturulmasi ve son
karar 6éncesinde klinisyen tarafindan dogrulanmasi veya dizeltiimesi. Kaynak: ESC Congress 2026 sunumu.
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