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REM-HF Çalışmasında kardiyak cihazı olan kalp yetmezlikli hastalar olağan bakım veya olağan bakım+haftalık uzaktan takip gruplarına randomize
edilmiştir. Primer sonlanım olan ölüm veya KV nedenli planlanmamış hastaneye yatış oranları, uzaktan takip ve olağan takip gruplarında benzer
bulunmuştur.

REM-HF Çalışmasında en az 6 ay önce ICD/CRT-D veya CRT-P implante edilmiş olan, medikal tedavi ile stabil durumdaki
kalp yetmezliği hastaları, olağan bakım (n=824) veya olağan bakım+haftalık uzaktan takip gruplarına (n=826) randomize
edilmiştir. Çalışmanın primer sonlanım noktaları herhangi bir nedenle ölüm veya planlanmamış KV nedenli
hospitalizasyondur. Sekonder sonlanım noktaları ise primer sonlanımın bireysel komponentleri, KV sebeplere bağlı ölüm,
tüm nedenlere bağlı planlanmamış hospitalizasyon ve KV sebeplere bağlı ölüm veya KV sebeplere bağlı planlanmamış
hospitalizasyon bileşik son noktasıdır. Medyan 2.8 yıllık takipte, primer sonlanım olan ölüm veya KV nedenli planlanmamış
hastaneye yatış uzaktan takip ve olağan takip gruplarında benzer bulunmuştur (HR 1.01, %95 CI 0.87-1.18, p=0.87).
Sekonder sonlanım noktaları açısından da gruplar arasında herhangi bir farklılık tespit edilmemiştir. REM-HF Çalışması,
implante edilebilir kardiyak cihazı olan hastaların haftalık uzaktan takibini sağlayan yüksek kalitedeki kalp yetmezliği
servislerinin, hastaların klinik durumları üzerinde optimal olağan bakıma ek olarak fayda sağlamadığını tespit etmiş olması
açısından önemlidir. Uzaktan takip konusundaki teknolojik yeniliklerin, yaygın klinik kullanımı öncesi güçlü ön
değerlendirmelere ihtiyacı var gibi görünmektedir.


