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Sayin Hasta, Sayin Veli/Vasi

Yapilan muayene ve tetkikler sonucunda nefes borunuzdan nefes alamadiginiz / solunum destegine ihtiyaciniz
oldugu / akcigerlerinizin ve alt havayollarinizin etkin sekilde temizlenmesi gerekliligi saptandigindan, bu cerrahi
girisime karar verilmistir. Bu konuda biz, size/ gocugunuza, girisime 6zel baslica ayrintilari agiklamakla
yukumluytz. Bu yazil formdaki temel bilgiler, size yapilacak olan girigimi, bu girisimin gerekliligini, yapiimamasi
durumunda olusacak olumsuzluklari ve bu girisime bagli komplikasyonlari (girisim sirasinda veya sonrasinda
ortaya cikabilecek sorunlari) agiklamada yardimci olacaktir. Bundan sonra doktorunuz sizinle (veya gcocugunuzia)
bltln sorularin agiklanacagi 6zel bir gérisme yapacaktir. Bu gérisme sonrasinda bu girisimin yapilip
yapilmayacagina, kendi serbest iradeniz ile karar vereceksiniz.

Hastaliginiz Hakkinda Bilmeniz Gerekenler:

Yagsamaniz icin temel ihtiya¢ olan hava ve oksijen alabilmeniz igin, girtlaginizdaki veya ¢evre yapilardaki tikanikhigi
asmak / size solunum destegi verebilmek / akcigerlerinizi ve alt havayollarinin temizleyebilmek amaci ile bu
girisimin yapilmasi mutlaka gerekmektedir.

Bazen cok acil olarak hemen (yapilabilecek her yerde), bazen de planl olarak uygun kosullarda ameliyathanede
uygulanabilir. Bu girisim hastaliginizin kesin teshisi ve/veya tedavisi amaci ile degil, sadece mutlak ihtiyaciniz olan
havayi size saglamak igin yapilmaktadir. Hayatinizin devamliligi saglandiktan sonra temel hastaliginiza yonelik
diger tetkik ve tedaviler daha sonra size bahsedilecektir.

Ameliyat mimkiinse genel anestezi altinda (narkoz), degilse lokal anestezi (mevzi uyusturma) ile yapilacaktir.
islemden sonra boynunuzun orta kisminda bir delik ve buraya takilmig olan bir plastik veya metal (giimiis) kanl
(ortasi hava almak igin delik olan bir boru) takilacaktir. Sonradan yapilacak tetkik ve tedavi sonuglarina gére bu
delik kalici veya gegici olabilir.

Girisimin Yapilmamasi Durumunda Neler Olabilir?

Bu girisimi kabul etmemeniz durumunda yasam igin temel ihtiyag olan havayi alamadiginiz igin belli bir siire sonra
(bircok faktdre bagli olarak) hayatinizi kaybedersiniz. Bu durumda sizi tekrar yagatmak igin yapilacak olan ¢abalar
da sonug vermeyebilir. Yine girisimin gecikmesi durumunda vicudunuzun gesitli organlarinda (basta beyin olmak
Uzere) geri donllmez kalici hasarlar gelisebilir.

Girisimden Beklenen Faydalar: Nefes almada diizelme, 6lim riskinin azalmasi.

Nasil Bir Tedavi/Girisim Uygulanacak?

Lokal anestezi uygulamasinda veya narkoz sirasinda ek olarak kanamayi énleyici bir ilacin yapilmasi ile ender
olarak beklenmeyen yan etkiler ortaya cikabilir. Bunlar:

Alerjik reaksiyonlar; sislik, kasinti, hatta soka varabilen agir dolasim bozukluklari, Kan basinci ylikselmesi veya
dismesi, kalp ritim bozukluklari ve kalp atisinin yavaslamasi. Ayrica Merkezi sinir sistemine ait yan etkiler;
huzursuzluk, kasilmalar, solunum bozukluklari, Kan basinci yikselmesi veya dismesi, kalp ritim bozukluklar ve
kalp atisinin yavaglamasi. Ayrica genellikle gerekmemesine ragmen, olaganustu bir durumda lizumu halinde
kullanilabilecek kan veya kan UrUnlerinin nakli sirasinda olusabilecek hastalik bulagsma ihtimali de vardir. Bu islem
boyundan yapilacak bir kesi ile gerceklestirilir ve nefes borunuza acilacak olan deligin kapanamamasi i¢in buraya
bir kanul yerlestirilir. Bu girisim tedavi edici olmaktan ¢ok acilen hayatin devamhligini saglamak icin yapilir. Size
baska bir girisim veya tedavi gerekmeyebilecegi gibi, bagka tetkikler ve tedaviler (tibbi veya cerrahi) de blyuk bir
ihtimalle gerekli olacaktir. Kulak-burun-bodaz sahasinda en sik yapilan acil ameliyatlardan biridir. Esas
hastaliginiza bagl olarak ameliyattan sonra yogun bakima ve solunum aletine baglanma ihtiyaciniz olabilir.
Ameliyat sirasinda olagantistu bir gelisme olursa gogus kafesinize bir tip takilabilir. Yapilacak bu ameliyatin bazi
durumlarda ne yazik ki higbir alternatifi yoktur. Uygun durumlarda bu ameliyat yerine birkag gunligline adiz veya
burundan yerlestirilen bir hortum ile ayni amaca ulasilabilir. Ancak bu boruya da ihtiyacin uzamasi durumunda
(genellikle 1 haftadan daha uzun sire) yine bu ameliyat i¢in bagka alternatif kalmamaktadir.

Ortaya Cikabilecek Yan Etkiler ( Komplikasyonlar):

Sik Goriilebilen Yan Etkiler: Solunum sorunlari-nefes darligi, kanama, boyunda nedbe olugsmasi,

Nadir Goriilebilen Yan Etkiler: Solunum ve kalp durmasi, boyun ciltalti dokusuna hava kagmasi, yara
iyilesmesinde sorunlar ve yara iltihabi, akciger iltihabi, boynunuza konulmus olan kanalin tikanmasi, yerinden
¢cikmasi, akciger hasari ve akcigerlerin hava ile dolmasi (pndmotoraks) ve ses teli sinirinin zedelenmesi

Cok Nadir Goriilebilen Yan Etkiler: Yutma zorlugu, tim cerrahi girisimlerde gorulebilen damar iginde kan
pihtilagsmasi/tasinmasi (tromboz/emboli),yara iltihabi veya kalp-dolasim sistemi reaksiyonlari gibi genel tehlikeler,
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koldaki veya bacaktaki bir toplardamara serum takilmasi gibi her ameliyatta gerekli olan basit islemler de bile ¢gok
ender de olsa gelisebilen sorunlar (damar iltihabi gibi), yemek borusu zedelenmesi, girtlak ve nefes borusunda
darlik olusumu, suur kaybi, solunum aletine bagimlilik, 6lim

Girisimden Once Hastanin Dikkat Etmesi Gereken Hususlar:

Eger ameliyatiniz planh olarak yapilacaksa, litfen ameliyattan en az bir hafta 6nce, eger aliyorsaniz aspirin gibi
kani sulandiran ilaglari almayi ve igiyorsaniz sigara igmeyi birakiniz, ameliyat saatinden 5-6 saat éncesinden
itibaren hicbir sey yemeyiniz ve igmeyiniz. Ameliyata giderken takma dislerinizi, takilarinizi ve tzerinizdeki tim
metal malzemeleri gikariniz.

Girisimden Sonra Hastanin Dikkat Etmesi Gereken Hususlar:

Esas hastaliginiza bagl olarak en az 2-3 glin olmak Uzere bir sire hastanede kalmaniz gerekmektedir. Bu surede
yara ve kanllin bakimi hastane personeli tarafindan yapilacaktir. Bu islem sonrasi nefesinizi artik agziniz veya
burnunuzdan degil, boynunuza agiimis olan delikten alacaginizi ve akciderlerinizden gelen salgilarin bu delikten
disari ¢ikacagini unutmayiniz. Temel hastaliginiza bagl olarak, hastaneden gikmadan énce bu delik tekrar
kapatiimis olabilir. Ancak delik ihtiyacinin uzamasi durumunda evinize boynunuzda delik ve kanulle gitmek zorunda
kalabilirsiniz. Bu durumda yara ve kanul bakimi size ilgililer tarafindan agiklanacak ve belli araliklarla hastaneye
pansumana ve kontrole gelmeniz sdylenecektir.

Bazi durumlarda ameliyat sonrasi bir slire yogun bakimda kalabilirsiniz. Ameliyattan sonra 2-3 saat i¢inde adizdan
beslenmeye baslayabileceginiz gibi, yine temel hastaliginiza bagl olarak uzun sire agizdan beslenemeyip, burun
veya midenize takilan hortum ile de beslenmeniz gerekebilir.

Hekimin Hasta Hakkinda Bilmek istedikleri:

Litfen ameliyat 6ncesi var olan teshis edilmis tim hastaliklarinizi, aldiginiz tim ilaglarinizi, varsa ailesel
hastaliklarinizi, alerjik durumunuzu bildiriniz.

Hasta, Veli Veya Vasinin Onam Aciklamasi:

Doktorum bana saglik durumum ile ilgili gerekli agiklamalar yapti.

Planlanan tedavi/girisimin ne oldugu, gerekliligi, girisimin seyri ve diger tedavi se¢enekleri, bunlarin riskleri, tedavi
olmadi§im taktirde ortaya gikabilecek sonuglar, tedavinin basari olasiligi ve yan etkileri hakkinda ayrintili bilgi
edindim.

Tedavi/girisim'den dnce ve sonra dikkat etmem gereken hususlari anladim.

Tani/tedavi/girisim sirasinda benimle ilgili tim dokimanlarin ve alinan érneklerin egitim amacli kullanilabilecegi
aciklandi.

Doktorum tim sorularimi anlayabilecegim bir bicimde yanitladi. Tedavi/girisim uygulayacak kisiler hakkinda bilgi
edindim. Aklim basimda ve kendimi karar verecek yeterlilikte goériiyorum. istemedigim takdirde tedavi/girisime
onam vermek zorunda olmadigimi ve/veya istedigim asamada islemi durdurabilecegimi biliyorum.

islemin Tahmini Siiresi : 30 — 90 dakikadir (herhangi bir komplikasyon durumunda islemin siiresi degisebilir)
Kullanilacak ilaglarin Onemli Ozellikleri: Hastanede bulundugum siire igerisinde tani ve tedavi icin
kullanilacak ilaglarla ilgili 6nemli &zellikler (ne icin kullanildi§i, faydalari, yan etkileri, nasil kullanilacagr)
konusunda bilgi aldim.

Hastanin Saghgi igin Kritik Olan Yasam Tarzi Onerileri: Tedavim/Ameliyatim sonrasinda yasam tarzim

icin yapmam gerekenleri (Diyet, banyo, ila¢ kullanimi, hareket durumu ve/veya kisittama durumu) ile ilgili

bilgi aldim.

Gerektiginde Ayni Konuda Tibbi Yardima Nasil Ulasabilecegi: Gerektiginde ayni konuda tibbi yardima
(Kendi hekimine, farkl bir hekime, tedavi gérdugu klinige ve acil durumlarda da 112’ye) nasil ulasacagim
konusunda bilgi aldim.

Bize Ulasabileceginiz Telefon Numaralari: Hastane Tel: 0212 274 69 25 — 444 25 93

Yapilacak islemlerle ilgili daha detayl bilgi almak i¢in hekiminize danisabilirsiniz.

Latfen; hastaliginiz, tedavi sureciniz, cerrahi islem, olusabilecek yan etkiler ve olasi tim riskler ile ilgili size
anlatilanlari ve okuduklarinizi anladiginizi kendi el yazinizla beyan ediniz:
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HASTANIN BILINCI AGIK ISE HASTANIN BILINCI KAPALI VE YANINDA
YASAL TEMSILCISI VAR ISE;
Hastanin Yasal Temsilci *( Vasi) veya Veli
Hasta Adi Soyadi:..........oooiiiiiiiiiiiieece Hasta Adi Soyadi:........c.cooeviiiiinnns
AIEST v Adresi. oo
TELNO et TelNO ...
Imza: Imza:
Doktor Doktor
Adi Soyadii....oiiiiii AdiSoyadii....ccoiiii
imza: imza:
Sahit** Sahit**
Adi Soyadii....ooiiiii Adi Soyadii....cooiiiiiii
imza: imza:




