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bilgi sahibi olmak en dogal hakkinizdir.

Onerilen girisim / tedavi hakkindaki bilgi formun ikinci béliimiinde mevcuttur.

Bu aciklamalarin amaci, saghginiz ile ilgili konularda alinacak kararlara sizi daha
bilingli bir bicimde ortak etmektir.

Tanisal girisimlerin, tibbi ve cerrahi tedavilerin yararlarini ve olasi risklerini
o0grendikten sonra yapilacak isleme riza gbstermek ya da géstermemek kendi
karariniza baghdir.

Girisim / tedavi igin onam belgesini imzalasaniz bile; istediginiz zaman bu onaminizi
geri gcekme hakkina sahipsiniz. Ancak; unutmamalisiniz ki, “yasal agidan” onaminizi
girisim bagladiktan sonra geri almaniz, ancak tibbi yonden sakinca bulunmamasi
sartina baglidir.

Burada belirtilenlerden baska sorulariniz varsa bunlari yanitlamak gorevimizdir.

LUTFEN BU FORMU DIKKATLICE OKUYUNUZ VE BiR KOPYASINI ALINIZ.




MITRAL BALON VALVULOPLASTI (MITRAL KAPAGI BALON ILE GENISLETME
TEDAVISi) BILGILENDIRME (AYDINLATMA)

Mitral kapak darligi nedir, nasil seyreder ve sebepleri nelerdir?

Kalp kapaklarindaki hastaliklar blytk oranda romatizmal kalp hastaligi sonucu olusur.
Bunun disinda, dodumsal (konjenital) olabilir, kapaklarin yapisal bozukluklari, kalp
bosluklarinin genislemeleri, kalp damar hastaliklari, iltihabi hastaliklar da kapak hastaligina
neden olabilir. Mitral darligi, cocukluk ¢agi hastaligi olan tekrarlayan bogaz enfeksiyonlari
sonrasi gelisen Akut Romatizmal Ates hastaliginin kalp kapaklarini tutmasina bagl olarak
kisinin daha sonraki donemlerinde belirti veren bir kalp kapak hastahgidir. Mitral darhgi,
kalbimizde bulunan doért kapaktan birinin (tip dilinde mitral kapagin) kanin kalp icerisindeki
odaciklarin birinden digerine gegisini zorlastiracak bicimde daralmasidir. Mitral darliinda
kanin sol kulakciktan sol karinciga gecisinde zorluk olmaktadir. Hastalik uzun bir donem
kendini belli etmeden ilerler. Hastalarda yorgunluk, halsizlik, carpinti, nefes darligina neden
olabilir. Nadiren de ani gelisen felglerle kendini gosterebilir. Tesadufen herhangi bir hekim
muayenesi sirasinda kalpte Ufirim duyulmasiyla tani konulabilir. Darligin siddeti arttikca
hastaliga ait belirtiler belirginlesir.

Mitral balon valviuloplasti (mitral kapagi balon ile genigletme tedavisi) nedir,
neden bu iglemlere gereksinim duyulur?

Darligin hafif oldugu durumlarda ila¢ tedavisi yeterli olurken, darhigin ilerledigi ve
hastaliga ait belirtilerin ortaya c¢iktigi durumlarda acgik kalp cerrahisi ve mitral balon
valvuloplasti olmak Uzere iki ayri tedavi bigimi ortaya ¢ikmaktadir. Mitral kapada uygulanan
balon genisletme islemi cerrahi olarak g6gdus boslugunun aciimamasi, kalp akciger
pompasinin kullanilmamasi, cogu zaman genel anestezi gerektirmemesi nedeniyle yapilan
tetkikler sonucunda kapak yapisi uygun olan hastalarda birgok merkezde ilk tercih tedavisi
olarak kullaniimaktadir. Balon mitral valviloplasti ile hastalarin %90 kadarinda sikayetlerde
gerileme kaydedilir. Bu dizelme 20 yila kadar devam edebilmektedir. Cogu hasta en az 5 ila
10 yil rahatlama yasar. Gerekli oldugu takdirde mitral balon tedavisi tekrarlanabilir. ikinci kez
mitral balon tedavisine uygun bulunmayan hastalarda cerrahi yontemle tedavi gerekebilir.

Mitral balon valviiloplasti (mitral kapagi balon ile genigletme tedavisi) nerede,
nasil ve kim tarafindan yapilir, tahmini suresi nedir?

Koroner Anjiyografi hastanemizin 2. Katinda anjiyografi (veya kateter) laboratuvarinda
yapiimaktadir. Bu konuda 6zel egitimli girisimsel kardiyolog hekimler, hemsireler ve
teknisyenden olusan bir ekip tarafindan yapilmaktadir. Bu islem yaklasik 30-45 dakika kadar
surer. Bu yontemde hastanin genellikle sag kasik bolgesi temizleyici ajanlarla steril hale
getirilir ve Gzeri steril bezlerle ortulir. Kasik bdlgesine o bdlgeyi uyusturmak amagh kuguk bir
igne ile lokal anestezik madde enjekte edilir. Uyusma saglandiktan sonra kuguk bir igne
ile kasik bolgesinden gegen ana toplardamara girilir. Ozel bir teknikle ignenin girdigi yere
islem boyunca kalacak ve islem sonunda cikarilacak olan kilavuz tel ve balonun
ilerletilebilecegi bir plastik boru sistemi yerlestirilir. Bir kilif icinden gonderilen 6zel bir igne
ile kalbin sag kulak¢igindan sol kulakgigina aradaki duvar delinerek gegilir. igne kilif icinden
cikarilarak ayni kilifin iginden kilavuz tel sol kulakgiga ilerletilir. islemi yapan hekim, teli
gbérmek icin X-Ray 1sini kullanan bir cihaz kullanir. Telin hareketleri ekranda izlenir. Tel dogru
yere yerlestirildikten sonra balon tel Gzerinden ilerletilerek daralmis olan kapagin icine
yerlestirilir. Balon kapagin dar oldugu yerde sigirilir. BOylece kapak mimkin oldugunca
genisletilir. Bu islem birkac kez tekrarlanabilir. islemin sonunda kilavuz tel ve balon cikarllir.



Kasiga yerlestiriimis olan plastik boru sistemi de bir middet sonra ¢ikarilir ve girisim yapilan
bolgeye bir sureligine baski yapilarak kum torbasi konulur ve hasta yatak istirahatine alinir.
islem sonrasi hastalarin biyiik gogunlugu ertesi giin taburcu edilebilir.

Mitral balon valviuloplasti (mitral kapagi balon ile genigletme tedavisi) ile iligkili
istenmeyen olaylar (komplikasyonlar) s6z konusu olabilir mi, islemin riski nedir?

Yapilan en kiguk tibbi midahalede oldugu gibi bu islemin de disik oranlarda da olsa
riskleri vardir. Bu riskler genel saghk durumunuz, kalp hastaliginin ciddiyeti ve yasinizla
iliskilidir. Onem arz eden bazi riskler asadida siralanmistir ancak islem sirasinda ve
sonrasinda bu listede olmayan, 6ngorilemeyen problemler de ortaya gikabilir. Islem
sirasinda veya ilk 12 saat iginde asagida siralanan istenmeyen olaylar ile karsilasilabilir:

1- Kapakta ciddi bir yirtik olugabilir (%2'nin altinda ihtimalle) ve yirtig1 dizeltmek igin

kalp ameliyati gerekebilir.
2- Kuguk kalp odaciklari (kulakgiklar) arasinda kalici ciddi delik olugmasi (%2'den az
ihtimalle)
3- Buyuk kalp odaciginin (sol karincik) yirtiimasi (%12'in altinda)
4- Acil kalp ameliyati gerekebilir (%1 ihtimalle)
5- Olim olasiligi vardir (%1-2 ihtimalle)
6- Kasik bodlgesinde kanama olabilir.
7- inme gelisebilir (%0,5-3) ve bu durum viicudun bir yarisinda islev kaybina ve kalici
sakatliga yol acgabilir.
8- Kalp krizi gelisebilir (%0,3-0,5)
Mitral balon valvuloplasti (mitral kapagi balon ile genigletme tedavisi)  gerekli
olmasina ragmen yapilmamasi durumunda ne tir sorunlarla karsilasilabilir ve
yaptirmaya karar verdigimizde nasil bir yol izlenmelidir?

Mitral balon tedavisi yapilmadidi takdirde kapaktaki darliin ilerleyisi devam edecektir.
Bu hastaligi durduracak veya geriletecek herhangi bir ilag tedavisi yoktur. Nefes
darliginda artma, geceleri nefes darligina baglh uyumama, kalpte pihti olusmasi ve bunun
beyne gitmesi ile felg durumu, kalpte blylime, bacak ve karinda sislik, ameliyat ve balon
tedavisi yapilma asamasini kagirma gibi problemler ortaya cikacaktir. Eger sonradan
mitral kapagi balon ile genigletme tedavisi yaptirmaya karar verilirse kardiyoloji kligimize
gelerek ve randevu tarihi alarak isleminizi verilen tarihte yaptirabilirsiniz.

Mitral balon valvuloplasti (mitral kapagi balon ile genigletme tedavisi) yerini
tutabilecek alternatif tetkik yontemleri mevcut mudur?

Mitral kapadi balon ile genigletme iglemi gelistirimeden 6nce agik kalp cerrahisi
yontemi ile tedavi yapiimaktaydi. Agik kalp cerrahisi yontemiyle kapakta daralma olan
bolgeler el yardimiyla agilir ya da hastanin kapaginin yerine metal kapak konulabilir. Hem
cerrahinin belli basli risk ve komplikasyonlari vardir hem de eger metalik kapak konulursa
buna ait komplikasyonlar olabilecektir. Ancak mitral balon valvuloplasti islemi
gelistirildikten sonra cerrahi ile kapagin genigletiime islemi cok nadir yapilmaktadir.
Yapilmasi gereken yagsam tarzi degisiklikleri nelerdir?

Mitral balon tedavisi sonrasinda yapmaniz gereken yasam tarzi degisiklikleri doktorunuz
tarafindan taburcu edilirken anlatilacaktir. Bunlar genel olarak yagh yiyeceklerden uzak
durmak, fiziksel egzersiz yapilmasi, kilo kontrolu ve sigarayi birakmaktir.



YUKARIDAKI “MITRAL BALON VALVULOPLASTI (MITRAL KAPAGI BALON ILE
GENISLETME TEDAViISIi) ” iSLEMINi OKUDUM VE ANLADIM, BiR KOPYASINI
ALDIM (Kendi el yaziniz ile aynisini yaziniz).
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Tibbi durumumun tani ve tedavisi ile ilgili yapilacak girisim / tibbi-cerrahi tedavi
konusunda bilgi aldim.

Bu formda tanimlananlar disinda yapilacak her hangi bir ilave girisimin, yalnizca
saghgima yoénelik ciddi zararlarin 6nlenmesi ve yasamimin kurtarilmasi igin
uygulanabilecegini anliyor ve kabul ediyorum.

Kurumumuzun bir egitim hastanesi olmasi nedeniyle, girisimin / tedavinin, 6gretimden
sorumlu bir hekim (6gretim Uyesi, sef, sef yardimcisi, basasistan, uzman) gozetim ve
sorumlulugunda, asistan / arastirma gorevlisi doktorlar tarafindan da
uygulanabilecegini; ama her kosulda girisimi gerceklestirecek hekimin yeterli
deneyimde olacagini anliyor ve kabul ediyorum.

Olusabilecek komplikasyonlar ve olasi riskleri konusunda bilgilendirildim.

Bu tani ve tedavi yontemlerini reddettigim zaman saghgimi tehdit edici baska hangi

risklerin olusabilece@i, bu tedavi yerine uygulanabilecek bagka bir tibbi yéntemin
bulunup bulunmadid1 konusunda bilgilendirildim.



BU FORMDA TANIMLANAN GIiRiSIMIN / TEDAVININ UYGULANMASINI KABUL

EDIYORUM.

Hastanin

Adi-Soyadi

imzasi

Tarih ve Saat :

Bilgilendirmeyi  Yapan  Hekim

Unvani, Adi-Soyadi ve imzasi

KANUNI YETERLILIGI OLMAYAN HASTALAR ICIN

Hastanin Velisi/Yasal Vasisi tarafindan
doldurulacaktir.

Adi-Soyadi

imzasi

Tarih ve Saat :

HASTANIN  BILGILENDIRILDIGINE = VE/VEYA
OKUMA-YAZMASI OLMAYAN HASTALAR iGIN
ISLEMIN sOzLU OLARAK
GERGEKLESTIRILDIGINE SAHITLIK EDENIN

Adi-Soyadi
imzasi

Tarih ve Saat :

islemi Yapan Hekim Unvani, Adi-

Soyadi ve imzasi




ONERILEN GIRIiSiMi / TEDAViYi REDDETME
BU FORMDA TANIMLANAN GIRiSIMIN / TEDAVININ UYGULANMASINI KABUL

ETMiYORUM.
Hastanin Bilgilendirmeyi Yapan Hekim Unvani,
Adi-Soyadi : Adi-Soyadi ve imzasi

imzasi

Tarih ve Saat :

KANUNI YETERLILIGI OLMAYAN HASTALAR ICIN (Hastanin Velisi/Yasal Vasisi
tarafindan doldurulacaktir.)

Adi-Soyadi :
imzasi

Tarih ve Saat :

HASTANIN _BiLGiLENDiRiLDiéiNE VE/VEYA OKUMA-YAZMASI OLMAYAN HASTALAR
ICIN iISLEMIN SOZLU OLARAK GERGEKLESTIRILDIGINE SAHITLIK EDENIN

Adi-Soyadi :

imzasi

Tarih ve Saat :




GiRiSiM / TEDAVI iGIN VERILEN ONAMI GERI GEKME
BU FORMDA TANIMLANAN GIiRiSIMIN / TEDAVININ UYGULANMASI iCiN
VERDIGIM ONAMI, SAGLIGIM AGISINDAN OLUSABILECEK TUM OLUMSUZ
ETKILER VE RISKLERIN FARKINDA VE BILINCINDE OLARAK KENDI RIZAMLA
GERI CEKIYORUM.

Hastanin Bilgilendirmeyi Yapan Hekim Unvani,
Adi-Soyadi : Adi-Soyadi ve imzasi
imzasi

Tarih ve Saat :

KANUNI YETERLILIGI OLMAYAN HASTALAR ICIN (Hastanin Velisi/Yasal Vasisi
tarafindan doldurulacaktir.)

Adi-Soyadi
imzasi

Tarih ve Saat :

HASTANIN BILGILENDIRILDIGINE VE/VEYA OKUMA-YAZMASI OLMAYAN HASTALAR
ICIN ISLEMIN SOZLU OLARAK GERGEKLESTIRILDIGINE SAHITLIK EDENIN

Adi-Soyadi

imzasi

Tarih ve Saat :




