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GİRİŞ

Kalp insanın yaşaması için son derece önem-
li organ olup, kalpte yaşanan herhangi bir sağlık 
problemi insanın genel sağlık durumunu önemli 
derecede etkilemektedir. Kalp hastalıkları; kalp-
ten çıkan damarlar, kalbe desatüre kanı taşıyan 
damarlar, kalbi besleyen damarlar, kalp ritmi ya 
da kalp kapaklarında yaşanan problemler şek-
linde ortaya çıkabilmektedir. Tedavi edilmeyen 
bu problemler gerek uzun vadede hastanın ya-
şam kalitesini düşürebilmekte gerekse de ani 
ölümlere yol açabilmektedir. Kalp hastalıkları 
çeşitli cerrahi ve cerrahi dışı yöntemler ile tedavi 
edilebilmektedir.

Bilimsel çalışmalar ve teknolojinin ilerleme-
si ile son 70 yılda oldukça gelişen ve günümüz-
de konforlu bir şekilde gerçekleştirilen açık kalp 
ameliyatları öncesinde hasta ayrıntılı bir tanı ve 
tedavi sürecinden geçmektedir. Hastanın genel 
sağlık durumunun korunması için gerekli ha-
zırlıklar tamamlandıktan sonra ameliyat süreci 
gerçekleşmektedir. Vücutta gerekli dezenfeksiyon 
sağlandıktan sonra hasta ameliyathaneye alın-
maktadır. Kalp ameliyatı genellikle 3 ila 4 saat 
arası sürmektedir.

Açık kalp ameliyatında kalp ve akciğerler dev-
re dışı bırakılabileceği gibi kalp çalışır durumday-
ken de ameliyat gerçekleştirilebilmektedir.

Açık kalp ameliyatı sürecinde tüm risk faktör-
leri değerlendirilmekte ve gerekli önlemler alın-
maktadır. Ameliyat sonrasında solunum cihazına 

bağlanan hastalar yaklaşık 4–6 saat sonra uyan-
maktadır. Açık kalp ameliyatlarında yoğun bakım 
süresi ise minimum 24 saat civarında olmaktadır.

Açık kalp ameliyatlarının çoğunluğunda, kal-
bin durdurularak operasyonun güvenli bir şekil-
de yapılmasını sağlayan kalp akciğer makinası ve 
yine operasyon sırasında miyokard koruması en 
önemli etkenlerdendir.

Günümüzde erişkinlerde kalp cerrahisi uygu-
lanan durumlar:

i. Koroner arter hastalıkları
ii. Kalp kapak hastalıkları
iii. Kalp tümörleri
iv. Kalp ritim bozuklukları
i. Perikard hastalıkları
ii. Kalp yaralanmaları, olarak sıralanabilir.

Kalp Cerrahisinde Kullanılan 
İnsizyonlar
Teknolojinin ilerlemesi ile birlikte bütün bilim 

dallarında olduğu gibi tıp bilimindeki modern-
leşme ile cerrahi tekniklerde daha ilerlemekte ve 
bununla beraber yeni insizyon yöntemleri geliş-
mektedir. Bu teknolojik ilerlemeye paralel olarak 
gelişen laparoskopik ve torakoskopik ekipmanlar 
sayesinde Robotik kardiyak cerrahi ileri cerrahi 
merkezlerde kullanılan bir yöntem olmaya baş-
lamıştır. Böylelikle gelişen, kalp cerrahisindeki 
minimal invaziv tekniklerle birlikte, hastaların 
cerrahi insizyon oranına bağlı ağrıları azalmak-
ta, postoperatif enfeksiyon görülme oranı daha 
az olmakta, hastane kalış süresi kısalmasıyla be-
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yaralanmalarıdır. İyatrojenik yaralanmalarla, en 
sık olarak kateterizasyon işlemleri veya önceki 
operasyona bağlı olarak yoğun yapışıklıklar ge-
lişmiş olan reoperasyon vakalarında karşılaşılır. 
Künt kalp yaralanmalarının en sık nedeni trafik 
kazalarıdır. Geçmişte kesici delici aletlere bağlı 
kalp yaralanmaları sık görülürken, günümüzde 
endüstriyel gelişme ve toplumsal şiddet eğilimi-
nin artışı gibi sebeplerle ateşli silah yaralanma-
ları ve yüksek hızlı trafik kazalarına bağlı kalp 
travmalarının insidansında belirgin bir artış söz 
konusudur.

Kalp yaralanmaları kalbin herhangi bir yerin-
de görülebilir. Acil servise kabul edilen kardiyak 
yaralanmalarda klinik tablo miyokard kontüzyo-
nundan kardiyak rüptüre kadar giden geniş bir 
yelpazede karşımıza çıkabilir. Kalp yaralanmala-
rın da genellikle hastaneye ulaşmadan mortalite 
gelişir. Kalp yaralanmalarında, hastanın travma 
bölgesinden müdahale edileceği merkeze en hızlı 
şekilde sevk edilmesi bu hastalar için hayatta ka-
lımı etkileyen en önemli faktördür. Kalp travmalı 
hastaların tanı ve tedavisinde acil ve multidisipli-
ner yaklaşım gereklidir (50).
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