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Kalp Yetersizliginin (KY) 2030 yilina kadar ABD'de 8 milyondan fazla kisiyi etkileyecegi tahmin edilmektedir. 2022
AHA/ACC/HFSA KY Ydénetimi Kilavuzu, DEF-KY hastalarinin tedavisi igin dort temel ilag sinifini 5nermektedir: RAAS
inhibitérleri, tercihen anjiyotensin reseptodri /neprilisin inhibitéri (ARNi), kanita dayali beta blokerler (EBBB), sodyum glukoz
kotransporter 2 inhibitérii (SGLT2i) ve mineralokortikoid reseptdr antagonisti (MRA), Dértli Kilavuza Yénelik Tibbi Tedavi
(QGDMT) olarak anilir. QGDMT 2 yil icinde tim nedenlere bagl élimlerde tahmini %73 géreceli ve %26 mutlak azalma
oldugunu gdéstermigstir. Ancak dikkate deger klinik potansiyele ragmen bu tedaviler klinik uygulamada yeterince
kullanilmamaktadir. Bir uygulama bilimi stratejisinin KY i¢cin QGDMT'ye uyumu artirip artirmayacag! bilinmemektedir.

IMPLEMENTHF (IHF), ABD'nin yedi bélgesinde ¢ok disiplinli bir §grenme igbirlikgisi ve kaynak deposundan olusan ulusal bir
KY kalite iyilestirme girigimidir. IHF, erken benimsemeye ve hastaneden taburcu olurken ve taburcu olduktan sonraki 30 giin
icinde receteye hizla uymaya odaklanarak QGDMT'ye uyumu tesvik eder. Ogrenme isbirlikgiligine multidisipliner katihm
eczane, saglayici gruplari, hemsirelik, kalite, sosyal hizmetler, ayakta tedavi klinikleri ve digerlerini icerir. QGDMT'yi tegvik
etmeye yodnelik ortak midahaleler arasinda formUl degisiklikleri (6rne@in, SGLT2i'nin eklenmesi), elektronik sadhk kayit
araglarinin optimize edilmesi, klinisyen egitimi ve ilaca erisimi ele almak i¢in kullanici dostu hasta kaynaklari yer almaktadir.
IHF siteleri, QGDMT'yi gliclendirmek igin web seminerleri, 6grenme moddilleri, cep kilavuz kitapgiklari ve hatirlatma kartlari
dahil olmak tzere egitim materyalleri alir. IHF katilimcisi hastaneler QGDMT verilerini taburculuk sirasinda ve taburculuktan
sonraki 30 gun icinde Get With The Guidelines® Kalp Yetmezligi (GWTGHF) kapsaminda toplar. Bu veriler baslangigtan
2022 yihnin 3. geyregine kadar analiz edildi.

IHF'ye katilan 71 bdlgeden alinan 13.858 DEF-KY hastasinin hastaneye kaldiriima epizoduna iligkin veriler (ortalama yas
69, %34 kadin, ortalama LVEF %24), taburculukta QGDMT regetesinin baslangi¢ta %14'ten 2022'nin Gglnci ¢eyredinde
%47'ye yikseldigini gésterdi (p-degeri < 0,001). 52 IHF bdlgesinden alinan taburculuk sonrasi 30 gunlik veriler, QGDMT'de
baslangigtaki %9'dan 2022'nin 3. ¢eyreginde %58'e bir artis oldugunu gésterdi (p degderi < 0,001). IHF'ye katilan merkezler
arasinda, bir uygulama bilimi stratejisinin kullaniimasi, uygun DEF-KY hastalarina taburculuk sirasinda ve taburculuktan
sonraki 30 guin icinde QGDMT regetelenmesinde hizli bir artis oldugunu gdstermektedir. Bu ¢ok bdlgeli kalite iyilestirme
girisimi, igbirligine dayali 6grenme modelinin, engellerin tGstesinden gelmek icin ortak uygulama stratejilerini kullanarak
QGDMT regetelerine uyumu iyilestirmeyi tesvik etme potansiyeli gdstermektedir. Devam eden bu ¢alisma, analizin zaman
gergevesinin 6tesinde QGDMT ile devam eden uyumu ve Klinik sonuglari degerlendirecektir.



