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............ HASTANESI KARDIYOLOJi KLINIGI
PIHTI KAPLI YAPAY KALP KAPAKLARININ PIHTI ERITICI ILAG ILE TEDAVISI iGN
HASTANIN BiLGILENDIRILMi$ ONAM (RIZA) BELGESI

HASTANIN

Adi Soyadt:

Protokol Numarasi:

Dogum Tarihi:

Telefon Numarasi:

Adresi:

Hastaneye Kabul Tarihi:

Servise Yatls Tarihi: ..o
HastaliGin On TanISUTANISI ......uiiiiieei et
Acil Durumda Onam Almak icin Ulasilacak Yasal

Temsilcilerinin Ad-Soyad ve Telefon Numaralari

Sorumlu Hekimin AdI-Soyadi: ..ot

I- YAZILI ONAM (RIZA):
Bu boliim hasta tarafindan okunacak ve doldurulacaktir .
Sayin hastamiz liitfen bu formu dikkatlice okuyunuz:

e  Tibbi durumunuz ve hastali§inizin tedavisi icin size dnerilen girisim / tedavi hakkinda bilgi sahibi olmak
en dogal hakkinizdir.

e Onerilen girisim / tedavi hakkindaki bilgi formun ikinci béliimiinde mevcuttur. Bu formun 3. ve 4.
Sayfalarinin bir kopyasini kendiniz icin isteme hakkina sahipsiniz..

e Bu acgiklamalarin amaci, sagliginiz ile ilgili konularda alinacak kararlara sizi daha bilingli bir bigimde ortak
etmektir.

e Tanisal girisimlerin, tibbi ve cerrahi tedavilerin yararlarini ve olasi risklerini 6grendikten sonra yapilacak
isleme riza gostermek ya da gostermemek kendi karariniza baghdir.

e Onerilen girisimi / tedaviyi kabul etmemeniz durumunda bu belgenin 3. Béliimiinii doldurmak
zorundasiniz.

e Girisim / tedavi igin onam belgesini imzalasaniz bile; istediginiz zaman bu onaminizi geri gekme hakkina
sahipsiniz. Ancak; unutmamalisiniz ki, “yasal agidan” onaminizi girisim bagladiktan sonra geri aimaniz,
ancak tibbi ydnden sakinca bulunmamasi sartina baglidir. Girigsim / tedavi i¢in verdiginiz onami geri
¢ekmeniz durumunda bu belgenin 4. Boliimiinii doldurmak zorundasiniz .

e Burada belirtilenlerden baska sorulariniz varsa bunlari yanitlamak gérevimizdir.
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e Tibbi durumumun tani ve tedavisi ile ilgili yapilacak girigim / tibbi-cerrahi tedavi konusunda bilgi
aldim.

¢ Buformda tanimlananlar disinda yapilacak her hangi bir ilave girigimin, yalnizca sagligima yonelik
ciddi zararlarin 6nlenmesi ve yagsamimin kurtarilmasi igin uygulanabilecegini anliyor ve kabul
ediyorum.

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

e Olusabilecek komplikasyonlar ve olasi riskleri konusunda bilgilendirildim.

e Bu tani ve tedavi yontemlerini reddettigim zaman saghgimi tehdit edici bagka hangi risklerin
olusabilecegi, bu tedavi yerine uygulanabilecek baska bir tibbi yontemin bulunup bulunmadigi
konusunda bilgilendirildim.

[ ] BU FORMDA TANIMLANAN GiRiSiMIN / TEDAVININ UYGULANMASINI KABUL EDIYORUM.

Hastanin Adi-Soyadi: Hastanin imzast:

HASTANIN BILGILENDIRILDIGINE VE/VEYA OKUMA-YAZMASI OLMAYAN HASTALAR iGiN iSLEMIN
SOZLU OLARAK GERGEKLESTIRILDIGINE SAHITLIK EDENIN:

Adi-Soyad:: imzas:
Telefonu: ..o
AAIESI: i

KANUNIi YETERLILIGi OLMAYAN HASTALAR iCIN

Hastanin Velisi / Yasal Vasisi tarafindan doldurulacaktir.

Adi-Soyadt: imzas!:
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ll- PIHTI KAPLI YAPAY KALP
KAPAKLARININ PIHTI ERITICI ILAG ILE
TEDAVISI iCIN BILGILENDIRME
(AYDINLATMA) :

Yapay kalp kapaklarinin pihti ile kaplanmasi az
gorllen ancak hayati tehdit eden ciddi bir saglik
sorunudur. Yapay kapaklarin pihti ile kaplanmasi
kalp bosluklar arasindaki kan akimini tam olarak
(obstriiktif)y ~ gibi  akimin

engellenmedigi (non-obstriiktif) durumlar da s6z

engelleyebilecegi

konusudur.

Pihti kaph yapay kalp kapaklarinin tedavisinde

alternatif yaklagimlar nelerdir?

Pihti kapli yapay kalp kapaklarinin tedavisinde 3
farkli yaklagim s6z konusudur.

1-Cerrahi tedavi

2-Pihti eritici ilaglar ile tedavi

3-Uzun sureli pihti engelleyici ilag tedavisi (heparin,
agiz yolu ile kullanilan ilaglar)

Cerrahi tedavide o6lim orani islemin aciliyeti ve
hastanin kalp yetersizliginin ciddiyetinin derecesine
gore % 4.7 ile % 69 arasinda degismektedir. Pihti
eritici ilaglarin obstriktif (tikayici) yapay kapak pihti
tedavisinde kullaniimasi % 84’lik basari ve disuk
yan etki oranlari ile (pihti atma sikiigi % 9, 6lum
% 2.8-13) cerrahi tedaviye secenektir. Ote yandan
non-obstriktif (tikayici olmayan) yapay kapak
pihtilarinda basari % 92 iken ciddi komplikasyon da
gérilmemektedir. Pihti eritici ilag tedavisi igin baz
kesin (mutlak) ve tam kesinlesmemis (goreceli)

engeller tanimlanmistir.
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Kesin (mutlak) engeller nelerdir?

1-Daha &nce beyin kanamasina bagl felg gegirmis

olmak
2- Hastanin aktif ic kanamasinin olmasi

3-Son zamanlarda beyin travmasi veya kanseri

oyklsunin bulunmasi

Kesinlegsmemis (goreceli) engeller nelerdir ?

1- Yakin zamanda blylk ameliyat veya travma
gecirmis olmak (2 hafta icinde)

2- Yakin zamanda baski yapilamayan bir bolgede
damardan girisim (10 giin i¢inde) yapiimig olmasi

3- Bilinen bir kanama hastaliginin olmasi

4-Yakin zamanda mide bagdirsak kanamasi gegirmis
olmak ( 10 giin iginde)

5- Kontrolsiiz ciddi tansiyon yiksekligi

6- Gebelik

7- Daha Onceden kanamaya bagli olmayan felg
gecirmis olmak (2 yil iginde)

Pihti eritici tedavi icin engel bir durum yoksa, bu
tedavi pihtt kaphh vyapay kalp kapaklarinin
tedavisinde ilk segenektir. Heparin tedavisi pihti
eritici ilag kullanilamayan ve tikayici olmayan kiguk
trombuslerin tedavisinde kullaniimaktadir. Cerrahi
tedavi yiksek 6lim orani nedeniyle pihti eritici ilag
kullanilamayan veya ilag uygulamasinin basarisiz
oldugu durumlarda hastanin kalp yetersizliginin
derecesine bakilmaksizin tercih edilecek bir tedavi

yaklagimidir.

Pihti eritici ilag tedavisi nasil yapilir ?

En sik kullanilan iki ilag mevcuttur. Baslangi¢

tedavisi olarak streptokinaz tercih edilmektedir.
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Streptokinaz  uygulamasinin  basarisiz  oldugu
durumlarda diger bir pihti eritici ilag olan tPA
kullanilir. ilag uygulamalari koroner yogun bakim
kosullarinda yapilmaktadir. Uygulama sirasinda
hastalarin kalp ritmi, kan basinci ve kan oksijen
satlrasyon degerleri monitérden izlenmektedir.
Ayrica tedavinin seyrine gore sik olarak ylizeyel
ekokardiyografi ve 24-48 saat sonra yemek borusu

yoluyla ekokardiyografi yapilarak izlem yapilir.

Pihti kapl yapay kalp kapaklarinin pihti eritici
ilag ile tedavisi uygulamasi ile iligkili istenmeyen
olaylar s6z konusu olabilir mi, iglemin riski

nedir?

Pihti eritici tedavi sirasinda % 15 oraninda tedaviye
ait istenmeyen durumlar saptanmaktadir. Bu

durumlar sdyle siralanabilir.

1. Kalpten ¢ikan biyik atardamar yoluyla viicudun

diger organlarina pihti atmasi: % 9
-kalp damarina pihti atmasi: % 2.8
-beyin damarina pihti atmasi: % 2.8

(Bunlarin sadece % 15'inde ciddi felg ve kalici

sakatlik gelismektedir)
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2. Bliyuk kanama (kan nakli gerektiren): % 3
3. Kliglik kanama: % 8.3
4. Olim: % 2.8-13

YUKARIDA 2 SAYFADAN OLUSAN

“PIHTI KAPLI YAPAY KALP KAPAKLARININ
PIHTI ERITICI ILAG ILE TEDAVISI iCiN
BILGILENDIRME BILGILENDIRME FORMU”NU
OKUDUM VE ANLADIM.

Tarin:

Bilgilendirmeyi yapan hekimin
AdI-Soyad: ...

IMNZASE ©. oo

Hastanin
Adi-Soyad: ..o

IMNZASI oo
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lil- ONERILEN GIRIiSiMi / TEDAViYi REDDETME:

[ ] BU FORMDA TANIMLANAN GiRiSIiMiN / TEDAVININ UYGULANMASINI KABUL ETMIYORUM.

Hastanin Adi-Soyadi: Hastanin imzast:

HASTANIN BILGILENDIRILDIGINE VE/VEYA OKUMA-YAZMASI OLMAYAN HASTALAR iGiN iSLEMIN
SOZLU OLARAK GERGEKLESTIRILDIGINE SAHITLIK EDENIN:

Adi-Soyadi: imzas!:
Telefonu ....o.veveeee
AATESI: e

KANUNIi YETERLILIGi OLMAYAN HASTALAR iCIN
Hastanin Velisi / Yasal Vasisi tarafindan doldurulacaktir.
Adi-Soyadi: imzas!:

HASTADAN SORUMLU HEKIM

Adi-Soyadi: .......ocooveeiiiiiiiiins e imzast:
KUurum Sicil NO: wovvveeiiiies

SAHIT (KURUMDA GOREVLI BiR SAGLIK PERSONELi OLMASI SARTTIR)

AdI-Soyadi: ..o imzasi:
KUrum SiCil NO: wvvvvviviiiiiiees
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IV- GIRiSiM / TEDAVI iGiN VERILEN ONAMI GERi GEKME:

BU FORMDA TANIMLANAN GiRiSiMiN / TEDAVININ UYGULANMASI iGiN VERDIGIM ONAMI, SAGLIGIM
AGISINDAN OLUSABILECEK TUM OLUMSUZ ETKILER VE RISKLERIN FARKINDA VE BILINCINDE
OLARAK KEND RIZAMLA GERi GEKiYORUM.

Hastanin Adi-Soyadi: Hastanin imzast:

HASTANIN BILGILENDIRILDIGINE VE/VEYA OKUMA-YAZMASI OLMAYAN HASTALAR iGiN iSLEMIN
$0ZLU OLARAK GERGEKLESTIRILDIGINE SAHITLIK EDENIN:

Adi-Soyadi: imzas!:

KANUNIi YETERLILIGI OLMAYAN HASTALAR iCIN
Hastanin Velisi / Yasal Vasisi tarafindan doldurulacaktir.
Adi-Soyadt: imzas!:

HASTADAN SORUMLU HEKIM
AdI-Soyadi: ..o e imzasi:
KUrum SiCil NO: wvvvvviviiiiiies

SAHIT (KURUMDA GOREVLI BIR SAGLIK PERSONELI OLMASI SARTTIR)

AdI-Soyadr: ..o, imza:
KUrUM SICIl NO: v i,
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