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IMAEH

STENT ISLEMI ONCESI HAZIRLIK

* Hasta bir giin 6nce banyo yapmalidir ve kasik bolgesindeki tiyleri
temizlemelidir.

* Hasta sabah kahvalti yapmadan ag olarak hastaneye gelmelidir.

* Islem sonrasi icilmek (izere icin hastanin yaninda en az 2-3 litre su
bulundurulmalidir.

* Daha 6nce yapilan tetkik sonuglan &zellikle varsa eski anjiyo ve
stent islemine ait CD’ ler hastanin yaninda getirilmelidir.

ONEMLI BILGI: islem oncesi ila¢ hazirhgi cok 6nemli oldugu
icin hekim talimatlarina uyulmalidir. Bu nedenle ilag
kutusunun lizerinde yazili olan, etken maddesi klopidogrel,
tikagrelor ve prasugrel iceren ilaglar stent islemine
gelinceye kadar kullanilmahdir. Eger kullanilmazsa islemin
basarisi olumsuz yonde etkilenebilir.

*Sodyum warfarin (coumadin v.b) kullanan hastalarda bu
ilaclarin birkac giin o©nceden kesilmesi gerekmektedir.
Bunun igin bu ilaci kullanan hastalarin hekimine bilgi
vermesi gerekmektedir ve verilen talimati uygulamasi
onemlidir.

*Sodyum warfarin (coumadin vb.) disinda onunla aym
etkilere sahip Dabigatran (Pradaxa vb.), Rivaroxaban
(Xarelto vb.) Apiksaban (Eliquise vb.) ve Edoksaban (Lixiana
vb.) etken maddeli ilaglarinda islemden once kesilerek
kullanimina ara verilmesi gerekmektedir. Bu nedenlerle
ilaglari kullanan hastalarin stent karari verilmesi sirasinda
hekimlere bilgi vermesi uygun olacaktir. Bu ilaglarin stent
isleminden ne kadar once kesilmesi gerektigi, kesilmesi
durumunda ise yerine baska bir ilag (igne) verilip
verilmeyecegi hasta ve hastaligina gore degiskenlik
gosterebilir.
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ISLEM GUNU

n
Kalp
Atardamarlari
Sonik balon - R
R Balon sisiyor, Balon sondiiriilip
darlik agihyor ve cekiliyor ve stent
stent damara damarda kaliyor

yerlesiyor

Stent islemi anjio salonunda hasta uyanikken yapilir. Islem éncesinde
hastaya bir sakinlestirici ve adri kesici ilag verilir. Stent islemi
Oncesinde veya beraberinde ilk olarak kasik veya bilek bdlgesine
takilan 6zel bir kateter (uzun, ince, ici bos bir tiip) ile anjiyografi
yapilarak tikali damarlar tespit edilir. Kateterin ucunda minik bir
balon vardir. Kateter yerlestirildikten sonra, balon koroner arterin
daralmis bélgesinde sisirilir. Daha sonra damarin durumuna gore
stent (damarin acik kalmasini saglayan tel orgliden vyapilmis
genisletilebilir metal boru) yerlestirilir. Stent tamamen genislendikten
sonra balon cikarilir ve stent kalici olarak damarda birakilir. Farkl
ihtivaglara gore cok degisik boyutlarda Uretilmis olmakla beraber,
genellikle 2-4 mm c¢ap ve 10-30 mm civan uzunluklarda olurlar.
Stentler, agilip kullaniimadan 6énce, 1-2 mm geniglikteki sénlk bir
balonun (izerine blziilmis vaziyette yer alirlar. Bu balon da, gok ince
ve uzun bir tiibe baglidir.

ISLEM SONRASI DIKKAT EDILECEKLER

Stent islem tamamlanan hasta yatagina alinir. Takip ve tedavisine
baglanir. En az bir giin yattiktan sonra hasta genel durumuna gore
taburcu edilir. Bazi hastalarda yatis siiresi uzayabilir.

1. Islem Bolgesi Bakimi:

Islem bdlgesine uygulanan gazli bez bir sonraki gin cikarilir.

Islemden 1 giin sonra ilik banyo (asin sicak banyo sakincali olabilir)

yapilabilir. Banyo esnasinda islem yerine su ve sabun temas edebilir
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ancak ovalama yapilmamalidir. Banyodan sonra bu bdlge temiz ve
kuru tutulmaldir. Gevsek giysiler ve gevsek ic gamagiri giyilmelidir.
Oksiirme, hapsirma esnasinda islem bolgesi el ile desteklenmelidir.
Islemden sonra bir hafta boyunca havuza, jakuziye, kiivete veya
denize girmek onerilmemektedir.

2. Aktivite:

o Islem sonrasi 6-8 saat yatak istirahati yapilir. Islem yapildiktan
sonraki ilk 6 -12 saat boyunca islem yapilan bacagin diiz tutulmasi
ve biikme hareketi yapilmamasi ¢ok énemlidir. Kum torbasi servis
hemsiresi alincaya kadar(ortalama 4-6 saat) kasik bdlgesinde
kalmalidir. Islem bolgesi kolda ise hemsirenin ayarladigi
yukseklikte tutulmalidir.

e Yatak istirahati bittikten sonra oda icinde yiriyusler yapiimahdir.

o Kateter giris yerinden kanamay dnlemek icin islem sonrasi ilk 3- 4
giin badirsak hareketleri igin ikinma yapilmamalidir.

o Islemden sonraki ilk 2-3 giin 10 kg'dan fazla yiik kaldirmaktan
kacinilmahdir. Agir nesneler itilmemeli veya cekilmemelidir.

o Islemden sonra 5 giin boyunca yorucu etkinlikler yapilmamalidir.
(kosu gibi)

e Merdivenler kullanilacaksa ilk 2-3 giin yavas hareketlerle inip
gtkmak onerilir.

e Ik 2-3 giinden sonra araba kullanmaya baslanabilir.1-2 hafta
sonra ugakla yolculuk yapilabilir.

e 1lk 2 giin cinsel aktiviteden uzak durulmalidir.

3. Ise DOniis:

Codu insan girisimsel islem sonrasi 1 - 2 hafta iginde ise geri
donebilir ve normal yasantisina devam edebilir. Eger bir kalp krizi
gegcirilmisse bu siire daha uzun olabilir. Hasta adir bir iste calisiyorsa
hekimine bu durumu bildirmelidir.

4. Sivi alimi ve beslenme:

Islem esnasinda kullanilan kontrast maddenin viicuttan atiimasi icin
24 saat icinde 8-10 bardak su icmek énerilmektedir. Idrar miktarinda
azalma fark edilmesi durumunda hekime bilgi verilmelidir. Kati
yadlardan, un, tuz ve seker kullanimindan kaginilmalidir. Dizenli
olarak meyve ve sebze tiiketilmelidir. Beslenmede kirmizi et yerine
balk tercih edilmelidir. Kizartmadan uzak durulmaldir. Sivi yad
olarak dzellikle zeytinyadi kullaniimalidir.
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5. Islem Sonrasi Ila¢ Kullanimi:

Balon ve stent uygulamasinda basari orani % 65-99
arasindadir. Ortalama 1 yil icinde yalin metal stent takilan
hastalarin yaklasik %20-30'unda, ila¢ saliniml stent takilan
hastalarin ise 9%5-10'unda yeniden daralma (restenoz)
gelisebilir. Bu durumda tekrar balon uygulanabilir veya stent
icine yeni bir stent yerlestirilebilir. Bu riski en diisiik
seviyeye cekmek amaciyla stent takilan kisilerde, hekim
onerisi olmadan kan sulandirici ilaglarin erken kesilmemesi
HAYATI ONEM ARZ ETMEKTEDIR. Bu nedenle ila¢c kutusunun
lizerinde yazili olan etken maddesi klopidogrel, tikagrelor ve
prasugrel iceren ilaglara hekim talimatiyla devam
edilmelidir. Takilan stentlerin acik kalmasi igin aksi
soylenmedikce bu ilacglarin bir giin dahi ara verilmeden
diizenli kullanilmasi ¢ok ©6nemlidir. Bu ilaclari kullanirken
hastanin ameliyat olmasi gerekirse hekimine bilgi
vermelidir.

*Hasta asetil salisilik asit iceren ilaglari (aspirin) 6miir boyu
kullanmahidir.

Ilaclarin diizenli kullanilmasina ek olarak;
Hastanin agadidaki kurallara dikkat etmesi stent ile saglikli yasam igin
cok onemlidir.

e Diyabeti olan hastalarin dahiliye hekiminin Onerileri ile kan
sekerlerini normal seviyede tutmak,

Kesinlikle sigara icmemek,

Tansiyonu normal sinirlarda (140/90 mmHg asadisinda)tutmak
Koétl kolesterolu (LDL) normal sinirlarda tutmak,

Stresten uzak durmak,

Kilo almamak ve fazla kilolardan kurtulmak,

Diizenli egzersiz yapmak,(gtinde 30 dakika ytiriimek vb.)

(Cok soguk ve cok sicak havalarda ve ozellikle yemekten sonra
kuvvetli egzersiz yapmak gogis agrisina neden olabilir.)
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Saghk kurulusuna basvurulmasi gereken durumlar

Islem yapilan yerde kizariklik, akinti

Islem yapilan yerde sertlik, sislik, morarma
Islem yapilan yerde kanama

Islem yapilan yerde sogukluk, agri, uyusma
Ates

Gogus agrisi

Nefes darlidi

Garpinti

Idrar miktarinda belirgin azalma

Kaynaklar:
1.https://www.tkd.org.tr/kardiyobil/html/file/KalptenDestek_Kitap.pdf
2. www.kalbinizdegerlidir.com/.../

3. https://www.uptodate.com/.../stenting-for-the-heart-beyond-.

4. www.hopkinsmedicine.org/.../percutaneous_transluminal_c
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