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Cinsiyeti:
Sayin hasta /hasta yakini;

Bu onam formu size/hastaniza anlatilan islemin “nasil?”, “neden?” gerceklestirilmek istendiginin, bu “islem
gerceklestirilmez ise hangi sonuclara yol acabilecegi”, “islemin gerceklestirilmesi sirasinda ya da sonrasinda hangi yan
etki ya da istenmeyen olaylar olabileceg@i”, bu islemin “alternatifinin olup olmadigi” konusunda sizi aydinlatmak icin
hazirlanmigtir. Bu formu okuyup, imzalayarak islem konusunda aydinlatildiginizi ve islemin yapilmasina riza gésterdiginizi
beyan etmektesiniz. Form igerisin Bu formu okuyup anlayip imzaladiktan sonra rizanizi geri cekmekte 6zglrsiniz.

Kalbimizin tipki bir sehrin elektrik sebekesine benzer bir sistemi oldugunu biliyor muydunuz? Gercekte de sag kulakcikta
yer alan ana merkezden (sinus digumil) ¢ikan uyarilar kulakciklarla karinciklar arasinda yer alan bir ara istasyondan
(atriyoventrikiiler diigiim) kisa bir bekleme ile gectikten sonra yine 6zellesmis iletim yollar ile karinciklara yayilir ve
béylece ana merkezde iiretilen elektriksel uyar1 tiim kalp kasi hiicrelerine iletilerek kalbin kasilmasi saglanmis olur.
Anlamadiginiz noktalar1 doktorunuza sorabilirsiniz.

HASTALIGIN /iISLEMINTANIMI: islem genelde lokal anestezi ile, gégiiste kalbe giden biiyiik toplar damarlarin i¢ginden
elektrod denilen ince tellerin kalbin kulakcik ya da karinciklarindan birine veya her ikisine yerlestirilmesi ve bunlarin
gogis cildi altina yerlestirilen bir jeneratore baglanmasi seklinde yapilir.

1.ISLEMIN KiMiN TARAFINDAN YAPILACAGI: ............cccevveevnn...

2.ISLEMDEN BEKLENEN FAYDALAR: Uyari merkezinin (sinus diigiimii) yeterli hizda uyar1 olusturamamasi veya iletim
yollar1 lizerinde herhangi bir kesinti olmasi nedeniyle kalp atislarinin asir1 yavaslamasi halinde hastanin normal yasamini
siirdiirebilmesi icin gerekli kalp atis hizin1 saglamak {izere viicuda yerlestirilen kalp pillerine gereksinim duyulur.

Kalic1 kalp pilleri ileri derecede gelismis teknoloji tirtinleri olup kalbin ¢alismasini siirekli hissederek gereginde devreye
girerler. Baz: tirlerinde hastanin kalp hizinin artmasi gerektiginde buna hizlanarak yanit verirler. Béylece hastanin kalp
hiz1 yavaslamasindan dolayi bayilma, fenalik, bas dénmesi, nefes darligi gibi yakinmalar: ortadan kalkacagi gibi yasam
niteligi de duzelir.

3.ISLEMIN UYGULANMAMASI DURUMUNDA KARSILASILABILECEK SONUCLAR: Bu islemin yapilamamasi
durumunda hastanin gikayetleri gecmez, hastanin kaybi dahil bir ¢cok istenemeyen olay gelisebilir.

4.VARSA iSLEMIN ALTERNATIFLERI: (Aciklayimiz) Maalesef yoktur

5.ISLEMIN RiSKLERi/KOMPLIKASYONLARI: Kalic1 kalp pili uygulamas: kiiciik 6lcekli bir cerrahi islemdir. Dolayisiyla
uygulamada bazi komplikasyon dedigimiz istenmeyen durumlar ortaya cikabilir. Ancak bu islemlerde komplikasyon riski
oldukga diisiiktiir ve cogu kez hayati 6nem tasimaz.

Uygulama sirasinda ortaya cikabilecek istenmeyen durumlar arasinda damara girerken akciger zarinin yirtilmasi,
toplardamar yerine ignenin atar damara girmesine bagl kanamalar ve ritim bozukluklar sayilabilir. islemden sonra yara
yerinin mikrop kapmasi da olasiliklar arasinda olmakla birlikte bu seyrek goriillen bir durumdur. Bunu 6nlemek tzere
koruyucu antibiyotik tedavisi verilecektir. Uzun slirede bazen elektrod tellerin uygulandig: toplar damarlarda tikanma ve
buna bagh sorunlar (yiizde, kollarda sisme; go6giis 6n kisminda toplar damar aglarinin goriiniir hale gelmesi gibi)
olusabilir. Yine nadiren kalp pili takildiktan bir siire sonra, pil jeneratori veya kablolar kendiliginden cilt disina ¢ikabilir.
Bu durumda kalic1 kalp pili cebinin yeniden acilarak onarimi gerekebilir.

Uygulamadan sonra 24 saat yataktan kalkmadan yatmaniz gerekebilir. islemden 6-10 giin sonra dikisler alinacaktir. Kalici
kalp pili yerlestirildikten sonra genelde yasaminizda 6nemli bir degisiklik olmayacaktir. Ancak kalp pilinizi olumsuz
etkileyebilecek davranislar ve gevre kosullar ile ilgili olarak hekiminiz sizi bilgilendirecektir.

Yasamsal onemi olabilecek kalici kalp pili uygulamas: gereken hastalarda bu tedavinin yerine gecebilecek bir tedavi
yontemi yoktur. Ortalama 5-6 yil sonra pil 6mri tikendiginde bu kez pilin sadece jeneratori degistirilecek, tellere
dokunulmayacaktir. Pil takildiktan sonra belli aralarla hekiminiz tarafindan kontrol edilmeniz gerekecektir.

6.ISLEMIN TAHMINI SURESI: Bu, genelde 30-60 dakika siiren bir islemdir. Hastanede yatis siiresi 2-5 giin olabilir

7.KALP PiLi TAKILMASI SONRASI ERKEN DONEMDE YAPILMASI VE DIKKAT EDILMESiI GEREKEN
DURUMLAR NELERDIR?
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Pilin takildign bolgedeki yara iyilesmesi ilk 7-10 giinde biiylik oranda tamamlanir ancak tam iyilesme igin siklikla 1.5-2 ay
bir siire gereklidir. Operasyonu yapan hekimin onerisine gore ginlik pansuman veya sadece ilk 2-3 giin pansuman
yapilabilir. Pansuman yapilirken dikis bolgesinin antiseptik bir soliisyonla silinmesi ve sonrada steril bezle kapatilmasi
yeterlidir. Dikigler 7-10 giin sonra alinir. Dikisler alinincaya kadar dikis bolgesi 1slatilmamak kaydiyla, dikisler alindiktan
sonrada pil bolgesi sadece elle sabunla yikanarak banyo yapilabilir.

Kalp pilinin takildigi bolgedeki kol hareketlerinde takilma islemi sonrasi ilk 1-2 ayda bazi kisitlanmalar istenir ve bu
kisitlanmalara 2 aydan sonrasinda gerek yoktur.

Pil takilmis olan taraftaki kol 90 dereceden fazla yana acilmamali,

Pil takilmis olan taraftaki kol ile agirlik tasinmamals,

Pil takilmis olan tarafin uizerine yatilmamalidir.

Diger kol kullanimlarla ilgili herhangi bir kisitlanmaya gidilmesine genellikle gerek yoktur.

8.KALP PiLI OLAN HASTA NE ZAMAN KONTROLE GITMELI VEYA HANGi DURUMLARDA DOKTORUNA
BASVURMALIDIR?

Rutin takip protokolii: Kalp pili olan hastalarin rutin takip sikhign pilin takilma zamani, pilin 6zelligi ve hastadan hastaya
degismektedir. Genellikle ilk takilma sonrasi 1-2 ayda ilk kontrol yapilir. Sonraki takipler siklikla 6 ayda bir olup hasta ve
pilin 6zelligine gore de 3-12 ay arasi da degisebilir. Pil 6mrinin azaldigi donemlerde takip sikhig: arttirilir ve 1-3 ayda bir
yapilabilir.

Hangi durumlarda hasta hemen doktoruna veya saglhk merkezine basvurmalidir?

e Doktorunun 6nerdigi diizenli takip zamanlarinda,

e Kalp pili takilan bolge tuzerinde kizariklik, 1s1 artisi, akint1 olmasi veya pil jenaratoriniin cilt Gizerinde goruniir hale
gelmesi durumunda,

e Hastada kaynagi agiklanamayan enfeksiyon bulgular (Ates, iisime tireme, kilo kaybi, gece terlemeleri, vs,)

¢ Pil takilmasi 6ncesi sikayetlerin ayni sekilde tekrarlamasi,

e Pil takilmasi sonrasi ciddi nefes darhigi, bacaklarda sislik ve gégiis agrisi olmasi,

¢ Pil takilmis olan taraftaki kolda veya yiizde sislik olmasi,

¢ Bayilma olmasi,

e Uzun siiren veya aralikli olarak belli viicut pozisyonlarinda (Sola yatinca gibi) gelen hickirik olmasi gibi durumlarda
doktorunuza veya bir saglik merkezine bagvurmalisiniz.

9.KALP PiLi OLAN HASTALAR NELERE DiKKAT ETMELIDiR?

e Kalp pilleri teorik olarak tim elektronik cihazlarla potansiyel etkilesme riski tasir ancak bunlar siklikla 6nemsiz
etkilesimlerdir ve ciddi kisitlamalar gerektirmez.

Cep telefonu kullanabilir mi? Cep telefonlarinin kalp pilinden 15 cm uzakta tasindigi ve kullanildigi durumlarda
etkilesim riskinin ¢ok diisiik oldugu bildirilmektedir. Ancak yine de kalp pili olan hastalarin cep telefonlarini uzun
konusmalar igin kullanmamalari ve pilden miimkiin oldugu kadar uzakta tasimalari 6nerilmektedir

e Cep telefonu baz istasyonlar1 bir sikinti olusturur mu? Kalp pili olan hastanin yasadigi yerle cep telefonu
arasinda 15 metre ve iizeri mesafe olmasinin olasi etkilesme riskini belirgin azalttig1 sdylenmektedir. Yolda yiiriirken
veya aracgla seyahat ederken baz istasyonuna daha yakin mesafeden gegmenin belirgin bir risk artisina neden
olduguna dair bir bilgi de yoktur.

Araba kullanabilir mi? Pil takilma islemi sonrasi ilk 15 giinde araba kullanimindan kaginilmalidir. Sonrasinda pil
cebiyle ilgili hastanin bir sikayeti yoksa araba kullanmasinda sakinca yoktur. Sok veren cihazlar olan ICD’lerin (Kalp
ici elektriki sok verme ozelligi olan kalp pillleri-ICD) oldugu hastalarda cihaz tarafindan bir sok tedavisi
uygulanmissa 15 giin siire ile araba kullanmaktan kacginilmas: iyi olacaktir.

Metal detektorleri veya X-Ray tarama cihazlar1 kalp pilini etkiler mi? Elle kontrol amacli kullanilan metal
detektorleri kalp pilinin bulundugu alana 15 cm'den daha fazlar yaklastirildigi zaman ve bugiin icin havaalanlari,
aligveris merkezleri, giivenlik birimleri gibi bir ¢ok yerde kullanilan X-Ray tarama cihazlarindan gecildigi zaman kalp
pili programinda degisiklikler olabilmektedir. Yeni jenerasyon pillerde bu durum c¢ok nadir olsa da hastalarin X-Ray
cihazindan gegmemesi ve pillerinin bulundugu bélgenin metal detektori ile taranmamasi 6nerilmektedir

e Magaza girislerindeki hirsizlik alarmlari ve ev bina giivenlik detektorleri kalp pilini etkiler mi? Teorik
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olarak olmakla birlikte pratikte bu cihazlarla belirgin bir etkilesme riski bulunmamaktadir.
¢ Ucaga binebilir mi? Ucaga binmekte ve seyahat etmekte bir sakinca yoktur.
Elektronik cihazlardan etkilenir mi? Mikrodalga firinlar, sa¢ kurutma makineleri, elektrikli tiras makineleri
elektrikli dis fircalari, elektrikli ocak ve firinlar, prizler, kablosuz internet baglantilari, bilgisayarlar, bulasik-camasir
makineleri gibi cihazlarla etkilesim riski degerlendirildiginde teorik olarak olmakla birlikte pratikte bu cihazlarla
belirgin bir etkilesme riski bulunmamaktadir.
Tibbi tetkllder yapilabilir mﬂ Kalp pili olan hastalarln 0zel bu amagla takllmls koruma ozelhklerl olan piller

ad j ] Diger

t1bb1 goruntuleme tetklklerlnden Rontgen (;eklml ultrasonograﬁ ve Doppler 1nceleme1er1 mamograﬁ kan tetkikleri,
sintigrafi, anjiyografi ve vb. tetkiklerin yapilmasinda bir sakinca yoktur.

e Ameliyat olabilir mi? Elektro-koter kullanimini gerektiren cerrahi islemler 6ncesi siklikla kalp pili ayarlarinin
degistirilmesi gerekir ve bu ayarlamalar yapildig: takdirde hastalara her tiirlii ameliyat altta yatan kalp hastaligi
engel teskil etmedigi slirece yapilabilir.

e Cocuk dogurabilir mi? Hastalarin gebe kalmasinda, cocuk dogurmasinda altta yatan kalp hastaligi engel tegkil
etmedigi stirece kalp pilleri bir sorun olusturmaz.

e Kalp pili ayarlar1 degistirilebilir mi? Kalp pili ayarlar1 programlayicit dedigimiz bir cihaz yardimi ile istenildigi

sekilde degistirilebilir. Bu islem igin hastanin kalp pilinin oldugu bélge lizerine bir pille iletisim kuran alet konularak

kontrol ve ayarlamalar yapilir. Hastaya herhangi bir cerrahi miidahaleye gerek yoktur.

Kalp pili biter mi? Omrii ne kadardir? Bittigi nasil anlasilir? Degistirilebilir mi? Kalp pillerinin hastanin

ihtiyacina ve pilin 6zelligine gére degismekle birlikte ortalama 5-6 yil (genellikle 4-10 yil arasi) bir émri vardir.

Diizenli takip edilen hastalarda kalp pili 6mrii azaldigi donemde uyari verir ve piller bitmeden elektrodlar: yerinde

birakilarak basit bir operasyonla sadece jenarator degistirilmek iizere degistirilir.

10.KULLANILACAK ILACLARIN ONEMLI OZELLIKLERI:

11.HASTANIN SAGLIGI ICIN KRITIK OLAN YASAM TARZI ONERILERI:

12.GEREKTIGINDE AYNI KONUDA TIBBI YARDIMA NASIL ULASABILDIGI:

HASTA ONAM (RIZA, iZiN)

e Doktorumdan tibbi durumumun tani ve tedavisi ile ilgili yapilacak tibbi / cerrahi tedavi veya tan1 amach
girisimler konusunda bilgi aldim.

e Tedavi sirasinda olusabilecek olumsuzluklar ve olasi riskleri ayrintilar: ile anlatilda.

e Bana onerilen tani ve tedavi yontemlerini reddettigim zaman saglhigimi tehdit edici baska hangi risklerin
olabilecedi, bu tedavi yerine uygulanabilecek bir baska tedavi yonteminin bulunup bulunmadigi konusunda
bilgilendirildim.

e Doktorlarimin planladiklari girisim ve/veya tedavilerde, planladiklarina ek girisim ve tedaviler

gerektirebilecek durum ya da durumlar ile karsilasabilecegimi biliyorum.

¢ Bu formda tanimlananlar disinda yapilacak herhangi bir ek girisimin, yalnizca sagligima yonelik ciddi zararlarin
Onlenmesi ve yasamimin kurtarilmasi i¢in uygulanabilinecegdi bana anlatildi.

e Anestezi alacak hastalar i¢in: Durumum aciliyet gostermedigi siirece, islemden 6nce anestezinin ayrintilarini
bir anestezi uzman ile tartisma firsatim oldugu ve bunun icin ayr1 bir belge diizenlenecegdi bana anlatildi.

Bu belgede tanimlanan girisimin / tedavinin

uygulanmasini: = KABUL EDIYORUM. = KABUL ETMIYORUM.
HASTANIN ADI-SOYADI : HASTA YAKINININ ADI-SOYADI :

IMZASI: IMZASI:

DOKTORUN ADI-SOYADI-UNVANI  cocovvevurreeereeiesessrereeeeessssssssssseesssssssssssssssssssssssssssssssssens IMZASI......
RIZANIN ALINDIGI TARIH/SAATY/: ceoovevrrrereeeeeessrrnrereeesesssssssseseecssssssnane

Not: Litfen el yazinizla "3 sayfadan olusan bu onami okudum, anladim ve kabul ediyorum " yaziniz ve
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imzalayimniz. (Bu onam formu iki niisha olarak doldurulup bir niishasi hastaya verilecek bir niishas1 da hasta

dosyasina konulacaktir)




