YAKIN DOGU UNIVERSITESI
HASTANESI
PIHTI ER ITICI (TROMBOL iTIK TEDAV 1) ICIN
HASTA BILGILENDiIRME VE ONAM FORMU

Unite adi Tarih
Hasta adi soyadi Protokol no
Dogum tarihi On tani

Sayin hasta/vekili yasal temsilcisi,

Saslik durumunuz/hastanizin @& durumu, size/hastaniza onerilen tibbi, cerrgai da
teshise yonelik her tirlislem ve bunlarin alternatifleri, faydalari, risklehatta olabilecel
zararlari hakkinda bilgi sahibi olmak ve bunlarbibetmek, reddetmek veya yapilagak
islemleri herhangi birgamada durdurmak hakkina sahipsiniz.

Okumanizi istedgimiz bu belge sizi Urkitmek ya da yapilacak tibbi ygulamalardan
uzak tutmak icin degil, yapilacak her turli isleme riza goOsterip gostermeye@mizi
belirlemede sizi bilgilendirmek ve onayinizi almakizere hazirlanmstir.

TROMBOL iTiK TEDAV I NEDIR VE NEDEN YAPILIR?

Pulmoner emboli, akgerleri besleyen damarlardan en az birisinin tikaniasolusan bir
hastaliktir. Bu tikanikfia bali sok veya ciddi tansiyon gukligii meydana gelirse bunlara
yuksek riskli pulmoner emboli denip, ciddi hayahdlit eden ve acilen tedavi uygulanmasi
gereken bir durumdur. Trombolitik tedavi gér adiyla fibrinolitik tedavi), damar iginde
olusan ve damari tikayan pihtinin eritimesi amaciy& iverilmesi glemidir. Pulmoner
emboli gegiren hastalarda pihti eritici tedaviallpulmoner damarlarin agilmasi icin yapilir.
BU i§LEM K iM TARAFINDAN, NEREDE VE NASIL YAPILIR, TAHM iNi SURES
NEDIR?

Tedaviniz fibrinolitik tedavi konusunda deneyimir bekim veya hekim gdzetiminde hegine
tarafindan acil servis iginde monitorli gézlem rMinde veya ydun bakim icerisinde
uygulanacaktir. Uygulamanin siresi kullanilan ilag@re 15 dakika ile 24 saat iginde
degismektedir. Hastada pihti eritici tedaviye engel duiar doktorunuz tarafindan sorgulanir,
eger engel bir durum yoksa ila¢ olabiithce cabuk uygulanmalidir. Hastaninsgmasal
fonksiyonlari tibbi monitore @ sekilde izlenir, damar yolu acilir, ihtiya¢ halinadésijen
destgi uygulanir. Pihti eritici ila¢ koldaki toplardanan verilir.

BU ISLEM IN BEKLENEN FAYDALARI NELERD 1IR?

flag ne kadar kisa siirede veriimeyssldairsa (ilk 48 saat icinde) kalp ve akeilerde
olusacak hasar daha az olacak ve hastanin hayatta kainsa o kadar artacaktir. Ayrica
gogls ariniz, nefes dafiniz veya hastaneye ¢$arma sikayetinizde azalma
beklenmektedir.

BU ISLEM IN RISKLERT NELERDIR?

1. Trombolitik tedaviye bgl gelisebilen balica riskler 6lim, inme (felg), kanama ve
alerjik reaksiyonlardir.
2. En ciddi risk tedavi sirasinda veya sonrasineigrbkanamasina Bh olarak hastanin

felg (inme) gecirmesi veya bu kanamayalb@limduir. Bu riskler %1’in altindadiinme
riski hastanin ygna, mevcut dier hastaliklarina (tansiyon yuksekli daha ©6nce inme
gecirmi olmasi gibi) bah olarak deisir.

3. Kullanilan ilag guglu bir pihti eritici oldtundan hastada kanamalar glbilir. Hafif
miktarda ciltte ve gne girs yerlerinde kanamalar siktir. Ciddi, kan verilmeésgarektirecek
kanamalar daha nadirdir. Ciddi kanamalar mide, ridrallarindan veya vicudun e
bolgelerinden (karin icine, Basaklara, ak@erlere, kalbe, yara veya varsa dikierlerine
kanamalar, burun, giti kanamalari gibi) olabilir. Bu kanamalarin tegaicin baka ilaglara,
kan nakline ve cerrahglemlere ihtiyag olabilir.

ONM_341_RV00 1/3 26.08.2024



@YAKIN DOGU UNIVERSITES]

HASTANESI
Yukarida bahsedilen tim risklere graen, doktorunuz bu giimin sizin/hastanizin
yararin(iz)a olagani bu yizden gisimin yapilmasi gerekdi disinmektedir.
BU ISLEM IN YAPILMAMASI DURUMUNDA NELER GEL ISEBILIR?
Zamaninda uygulanan pihti eritici tedagik@yetlerin balamasindan sonraki ilk 48 saat
icinde) pulmoner emboliden 6lum riskini ciddi orandzaltir. Bu tedavinin uygulanmamasi
halinde 6lim ve gunluk aktivitesini yapamayacak edigle kalici nefes dagh, kalp
yetmezlgi gelismesi s6z konusu olabilir.
BU ISLEM IN ALTERNAT IFLERIT VAR MIDIR?
Ilk tercih tedavi trombolitik tedavi olup karisiz olursa veya kontrendike ise cerrahi
embolektomi (ameliyat ile pthtinin alinmasi), pegu kateterizasyon (anjiyografi yaparak
damarin mekanik olarak balonla veya trombolitilcidgaagiimasi) gibi tedaviler mimkundar.
Ancak ameliyatin 6lum riski daha fazladir. Anjiyadrislemini gergeklgtirecek ekibin her
zaman hastanede hazir bulunmamasi nedeniyle, ekibigiurulmasi icin gereken sire
tedavide gecikmeye ve @i sansinda azalmaya yol acgabilir.
KULLANILACAK ILACLARIN ONEML i OZELL iKLER i NELERDIR?
Pihti eritmek amaciyla kullanilan trombolitik ilag] streptokinaz, urokinaz ve doku
plazminojen aktivatortdur.
Asagidaki durumlarda bu i slem ve ilaglar kesinlikle uygulanamaz:
- Daha 6nce herhangi bir zamanda beyin kanamasi selgebi bilinmeyen fel¢ geciren
hastalar
- Son 6 ayda beyin damar tikangtha b&li felg geciren hastalar
- Merkezi sinir sistemi hasari ya da timori olastakar
- Son 3 hafta icinde ciddi travma, cerrahi giri veya kafa yaralanmasi geciren hastalar
- Son 1 ay icinde sindirim sistemi kanamasi gecirastalar
- Bilinen kanama riski olan hastalar

Asagidaki durumlarda islem ancak kritik hastalarda doktorunuzun tavsiyesi ile
uygulanabilir;

- Son 6 ay iginde gecici beyin damari tikarikhtas geciren hastalar

- Agizdan kan sulandirici ilag kullanan hastalar

- Gebelik veya gebelik sonrasi birinci hafta iciradanlar

- Baskiyla kanama durdurulmasi mimkin olmayan pgokgar

- Travmatik kalp masaji yapilan hastalar

- Tedaviye direngli yiksek tansiyonu olan hastalailyik tansiyonu 180 mmHg
Uzerinde)

- Ilerlemis karacger hastafii olanlar

- Infektif endokardit (kalp kasinin iltihabi) olan telar

- Aktif mide lseri olan hastalar

Yukarida anlatilan bilgileri okudum/yakinim banaudk ve aagida imzasi olan doktgr
tarafindan bilgilendirildim. Yapilacak olan tedawiradi, amaci, riskleri, komplikasyonlari ve
ek tedavi gereksinimleri ile ilgili bilgi sahibi dum. Bu tibbi tedavi konusunda sqru
sorabilmem ve karar verebilmem icin yeterli surendi ve banasi bu hasta onam
formundan bir nidsha verildi. Bu tedavinin sonuglar bgarili olamayabilecg bana
anlatildi. Ek bir bgka agiklamaya gerek duymadan, hicbir baski altkedaadan ve bilingl
olarak bu glemi onayliyorum.

Teshis ve tedavim sirasindaiur kaybim olmasi ya da onay veremeyecek durumaegel
halinde onay vermek ve tedavim ile ilgili her tadrlibilgiyi almak Uzere
.......................................................... isimli Kkisiyi yetkili kilyorum (Hastanin
yetkili kildigi kisi hastanin vekili/lyasal temsilcisi olarak imzalardal).
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ANLADIM KABUL EDIYORUM yazini3.

(El yazinizile OKUDUGUMU

Hasta Adi-Soyad (el yazisi ile) Imza Tarih/Saat
Hastanin vekili/yasal temsilcisinin Adi-Soyadi imza Tarih/Saat
(el yazisi ile)

NOT: Hasta onay veremeyecek durumda ise imzasr al{n

Doktorun Adi-Soyad (el yazisi ile) imza Tarih/Saat

Notlar:

1- Hasta 18 yaindan kiglkse, bilinci kapaliysa ya da imza yetkgisa onay vekili tarafindan verilir.
2- Bu form 2 niisha doldurulur, bir nisha hastada kalir
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