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"KRONiK TROMBOEMBOLIK PULMONER HIiPERTANSIYON (KTEPH) FARKINDALIK GUNU"
BASIN BILDIRISI

Nefes Darliginizin Nedeni KTEPH olabilir

Kronik Tromboembolik Pulmoner Hipertansiyon (KTEPH), akciger damarlarindaki
pihtilarin kalici tikaniklik olusturmasi sonucu gelisen, yasam kalitesini ve stresini etkileyen
ciddi ama tedavi edilebilir bir hastaliktir.

Her yil Kasim ayinin ikinci haftasi, KTEPH hakkinda farkindalik yaratmak amaciyla “KTEPH
Farkindalik GUni{” olarak anilmaktadir. Bu giin, hem hekimleri hem de toplumu hastaligin
erken tanisinin 6nemine dikkat cekmeye ¢agirmaktadir.

KTEPH, genellikle gecirilmis akciger embolisi sonrasi gelisir. Pihtinin damar duvarina
yapisarak kalici tikaniklik olusturmasi sonucunda akciger damar basinci artar, kalp yetmezligi
gelisir ve zamanla ciddi nefes darligi, yorgunluk, ¢carpinti, bacaklarda sislik ve egzersiz
kapasitesinde azalma gibi belirtiler ortaya c¢ikar.

KTEPH, farkindalikla tedavi edilebilir

Ne yazik ki KTEPH hastalarinin biyuk bir kismi, tani almadan yillarca nefes darligiyla
yasamak zorunda kalmaktadir. Cogu hasta, belirtilerini “yas ilerlemesi” veya “kondisyon
eksikligi” ile iliskilendirir. Pulmoner emboli gegiren hastalarin yaklasik %3’iinde KTEPH
gelisebilir. Tedaviye ragmen nefes darligi diizelmiyorsa KTEPH akla gelmeli ve
ekokardiyografi ile kalbin degerlendirilmesi 6nerilmelidir.

KTEPH Tedavi Edilebilir Bir Hastaliktir

KTEPH tedavisinde amag, tikanan damarlari acarak kalbin ylikind azaltmak ve akciger
dolagimini normale dondirmektir.

. Pulmoner Endarterektomi (PEA), hastaligin tam iyilestirici cerrahi tedavisidir.
Deneyimli merkezlerde uygulandiginda hastalarin yasam siiresini ve kalitesini dramatik
bicimde artirir.

. Cerrahiye uygun olmayan hastalarda, damar ici tikanikliklari genisleten Balon
Pulmoner Anjiyoplasti (BPA) islemi etkili bir alternatiftir.

. Avyrica ilag tedavileri ile damar basinci dusiiriilerek sikayetlerde rahatlama
saglanabilir.

. KTEPH tedavisinde pihtilarin yerlesim yeri ve hastanin tibbi durumuna goére

secilecek bu tedavi yaklasimlarina ek olarak 6mir boyu antikogilan (kan sulandici) tedavi
almaya devam etmelidir.

Tim bu tedavilerle, KTEPH artik yasamla bagdasmayan bir hastalik degil, kontrol
altina alinabilen ve hatta tamamen iyilesebilen bir durum haline gelmistir.



KTEPH tanisi ¢ogu zaman ge¢ konuldugunda hastalar yillarca yanls ve sonugsuz
tedaviler ile takip edilmekte ve devam eden sikayetleri nedeni ile hayat kaliteleri giderek
azalmaktadir. Bu nedenle her hekim, 6zellikle uzun siiren nefes darligi veya agiklanamayan
pulmoner hipertansiyon bulgusu olan hastalarda KTEPH olasiligini diislinmelidir.

Erken tani ve dogru merkezlere yonlendirme, hastaligin gidisatini tamamen degistirebilir.

KTEPH Farkindalik Giinii’nde Cagrimiz

KTEPH, erken tani ve uygun tedaviyle tamamen tedavi edilebilen nadir hastaliklardan
biridir. Bu nedenle hekimleri, hastalari ve toplumu KTEPH farkindaligini artirmaya, nefesin
degerini hatirlamaya davet ediyoruz.

Unutmayin: “Nefes darligi kader degildir.”

KTEPH’in farkinda olun, nefes alin.
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