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* Konagin enfeksiyona karsi reglilasyonu bozulmus yaniti
nedeniyle ortaya ¢cikan yasami tehdit eden organ

disfonksiyonlariyla seyreden heterojen seyirli klinik tablo

v'Yogun bakim Unitelerindeki morbidite ve mortalitenin

onde gelen nedenlerinden biridir.
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Amacg

* Bu calisma, makine ogrenmesi (ML) tekniklerini kullanarak kan sayimi
ve hemodinamik monitdrizasyon verilerine goére sepsis fenotiplerini
belirlemeyi ve bu fenotiplerin klinik etkilerinin (organ
disfonksiyonlari, mortalite ve hastanede kalis streleri) derinlemesine

analizini amaclamaktadir.
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Gerec¢ ve Yontem

* Medical Information Mart for Intensive Care IV (MIMIC-IV) veri tabanindan sepsis

tanisi alan yetiskin hastalar secilerek dahil edildi.

* MIMIC, Beth Israel Deaconess Tip Merkezi'nin kritik bakim Unitelerine kabul
edilen hastalardan alinan saglikla ilgili kimliksizlestirilmis verileri iceren genis bir

veri tabanidir.

* MIMIC veri tabani, klinik notlar, fizyolojik dalga formlari, laboratuvar él¢ctimleri ve
hemsire tarafindan dogrulanmis sayisal veriler de dahil olmak Uzere Beth Israel
Deaconess Tip Merkezi YBU'lerinde 60.000'den fazla hastane yatisinin klinik

verilerini icermektedir.



Gerec¢ ve Yontem

 MIMIC-IV veri tabanini olusturan ekip
tarafindan hastalardan onam ve etik kurul
izni alindigindan arastirmacilarin yeniden etik

kurul almasi gerekmemektedir.
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Gere¢ ve Yontem

e ML teknikleri, hastalarin  fenotiplerini
siniflandirmak ve analiz etmek icin

uygulanmistir.

 Demografik, klinik ve laboratuvar verileri
toplanarak, gelismis  algoritmalar ve

istatistiksel yontemlerle degerlendirilmistir.
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Gerec¢ ve Yontem

Calismaya dahil edilme kriterleri:

* ilk yogun bakim unitesi (YBU) yatisi
* 18 yas ve Uzeri

* YBU’de 24 saatten uzun yatis

O OO

*»*Yatistan 6 saat oncesinden 8 saat sonrasina

kadar ol¢lilen vital bulgular ve laboratuvar

verilerinin aritmetik ortalamasi kullanildi.
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Bu fenotiplerin

. : ) belirlenmesinde,
Fenotip belirlenmesinde en

o ANOVA o6znitelik
iyi kimeleme performansi: 20 C . . .
. secimi yontemi,
k-ortalama kiimeleme 18 :
L T 16 . ortalama trombosit
modeline ait = o 0
g ' ve |6kosit sayilari gibi
g 12 =
5 10 20 @ laboratuvar
g ] .
> Fenotip HP g ° 30§ parametrelerinin
>Fenotip NP g 40 etkili oldugunu
»Fenotip LP 0 100 200 300 400 500 saptamistir.

Sepsis hastalari, ML modelleri kullanilarak G¢ fenotipe ayrildi




Bulgular
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Solunum Sayisi
Viicut Sicakhig

Hemoglobin

Lokosit

Trombosit

Elixhauser Skoru
Hastanede yatis siiresi
Hastanede 6liim

28 giinliik mortalite
90 giinliik mortalite

1 n (%); Median (IQR)

25,647

25,647
25,647
25,647
25,647
25,647
25,647
25,647
25,647

Fenotip HP Fenotip NP Fenotip LP
N = 2,238! N =10,322! N = 13,0871

<0.001
1,177 (53) 4,805 (47) 4,905 (37)
1,061 (47) 5,517 (53) 8,182 (63)
68 (56 — 78) 68 (56 — 79) 67 (57— 78) 0.068
90 (79 - 102) 86 (75— 98) 85 (75— 97) <0.001
113 (104 — 125) 114 (105 — 126) 112 (104 — 122) <0.001
60 (54 — 68) 61 (55 — 68) 60 (54 — 66) <0.001
20.1(17.4-23.2) 19.3 (17.0-22.2) 18.7 (16.5 - 21.7) <0.001
36.86 (36.59 — 37.18) 36.88 (36.62 —37.24) 36.83 (36.57 — 37.16) <0.001
97.08 (95.57 — 98.48) 97.19 (95.70 — 98.53) 97.30 (95.88 — 98.55) <0.001
9.73 (8.60 — 10.97) 10.67 (9.27 — 12.20) 10.15 (8.90 — 11.60) <0.001
) 13(9-17) 10 (7 =14) <
420 (383 - 495) 240 (211 - 280) 131 (97 — 158) <0.001
5.00 (3.00 - 6.00) 5.00 (3.00 — 6.00) 5.00 (3.00 — 7.00) <0.001
10 (6 —17) 9 (5 - 15) 8 (5—15) <0.001
380 (17) 1,452 (14) 2,131 (16) <0.001
490 (22) 1,878 (18) 2,553 (20) <0.001
723 (32) 2,623 (25) 3,449 (26)

2 pearson’s Chi-squared test; Kruskal-Wallis rank sum test
DKB: Diastolik kan basinci; SKB: Sistolik kan basinci; SpO,: Periferal oksijen satiirasyonu

Tablo 1. Fenotipler arasinda hasta temel 6zellikleri ve makine 6grenmesinde kullanilan 6zniteliklerin karsilastiriimasi




Fenotip HP Fenotip NP Fenotip LP
N p-value?
N =2,238! N =10,3221 N =13,087
Hastanede yatis sliresi 25,647 10 (6—17) 9 (5-15) 8 (5—15) <0.001
Hastanede olim 25,647 380 (17) 1,452 (14) 2,131 (16) <0.001
28 gunliik mortalite 25,647 490 (22) 1,878 (18) 2,553 (20) <0.001
90 glinliik mortalite 25,647 723 (32) 2,623 (25) 3,449 (26) <0.001

1 n (%); Median (IQR)

2 pearson’s Chi-squared test; Kruskal-Wallis rank sum test




Sad Kalim Olasihd

28 Glnluk Mortalite icin Kaplan-Meier Sag Kalim Egrileri

1.0 - Grup
L —— Fenotip HP
— Fenotip NP

—— Fenotip LP
0.8 1

0.7 1 :I:_‘_I:\_\:I_I\:‘:bl::i_l__\_\;l;

T T T T T
0 5 10 15 20 25
Gunler

o

'Fenotip HP' vs 'Fenotip NP' Log-Rank Test Sonucu: p-value = 0.2921
'Fenotip HP' vs 'Fenotip LP' Log-Rank Test Sonucu: p-value = 0.0594
| 'Fenotip NP' vs 'Fenotip LP' Log-Rank Test Sonucu: p-value = 0.0000 |
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Sad Kalim Olasihd)

90 GUnluk Mortalite icin Kaplan-Meier Sag Kalim Egrileri

1.0 1 Grup
—— Fenotip HP
—— Fenotip NP
0.9 1 —— Fenotip LP

0.8

0.7 A

0.5 A

0.4

0 l;[) EID 3;[) 4ID 5;[) GID ?;EI EID 90
Ginler
'Fenotip HP' vs 'Fenotip NP' Log-Rank Test Sonucu: p-value = 0.0028

fFenotip HP' vs 'Fenotip LP' Log-Rank Test Sonucu: p-value = 0.9383|
'Fenotip NP' vs 'Fenotip LP' Log-Rank Test Sonucu: p-value = 0.0000
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EKMUD

Sonug

Sepsis fenotipleri klinik tedavide 6nemli farkhliklar gostermekte

Fenotipler arasi laboratuvar ve klinik parametre farkhliklari, sepsisin heterojen yapisini ve

tedavi yaklasimlarini belirlemede kritik 6nem tasimaktadir.

Vital bulgular ve kan sayimi paremetreleri kullanilarak yapilan ML ydntemiyle sepsis
hastalarinin fenotipleri belirlenebilir. Fenotip belirlemek icin en gucli parametre kan sayimi

olabilir.

ML ile elde edilen fenotip siniflandirmasi, hastalarin risk degerlendirmesi ve kisisellestirilmis

tedavi yaklasimlarinda kritik bir rol oynayabilir.

Bulgularimiz, sepsis yonetiminde yeni bir yaklasimi isaret ederek, gelecekteki arastirmalar icin

onemli bir temel olusturmaktadir.
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