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Hastanin Ad-Soyadi:

Acil Durumlarda Onam Alinacak Yasal Temsilcisinin veya Kanuni Yeterliligi Olmayan Hastalar igin Veli / Vasinin
AdI-SOYadl: e Tel. NO: e

SAYIN HASTA / VEKIL YASAL TEMSILCISi

» Sayin hastamiz litfen bu belgeyi dikkatlice okuyunuz.

» Tibbi durumunuz ve hastaliginizin tedavisi icin size dnerilen islem/ tedaviler hakkinda bilgi sahibi olmak en dogal
hakkinizdir.

» Buagiklamalarin amaci saghiginiz ile ilgili konularda sizi bilgilendirmek ve bu sirece sizi daha bilingli bir bicimde ortak
etmektir.

> Burada belirtilenlerden baska sorulariniz varsa bunlari cevaplamak gérevimizdir. Bizler size yardim icin buradayiz.

> Tanisal girisimlerin, tibbi ve cerrahi tedavilerin yararlarini ve olasi risklerini 6grendikten sonra yapilacak isleme riza
gostermek ya da gostermemek kendi karariniza baglidir.

> Arzu ettiginiz takdirde saghiginiz ile ilgili tiim bilgi ve dokiimanlar size veya uygun géreceginiz bir yakininiza
verilebilir.

» Okuma-yazma sorunu yaslyorsaniz ya da size yapilacak islemlere izin verme stirecine sizin belirleyeceginiz bir kisinin
daha katilmasini istiyorsaniz, gériisme tanigi olarak belirlediginiz kisinin katilmasina izin verebilirsiniz.

> Yasal ve tibbi zorunluluk tasiyan durumlar disinda bilgilendirmeyi reddedebilirsiniz.

> Istediginiz zaman verdiginiz izni geri cekme hakkina sahipsiniz. Bu durum sizin bundan sonraki tedavinizi higbir
sekilde aksatmayacaktir. Ancak, yasal agidan bu hakkiniz “tibbi yénden bir sakinca bulunmamasi” sartina baglidir. Bu
durum gergeklestiginde, Aydinlatilmis Onami Geri Cekme Tutanagi diizenlenerek bu belgenin arkasina eklenecektir.

> Bu formun HER SAYFASININ siz veya veli/vasi tarafindan imzalanmasi YASAL BiR ZORUNLULUKTUR.

HASTALIGIN MUHTEMEL SEBEPLERIi VE NASIL SEYREDECEGi, iSLEMDEN BEKLENEN FAYDALAR:

Burun yan duvarinda yer alan konkalar (burun eti) her insanda bulunan ancak degisik nedenlerden dolayi hacimleri

arttiginda burun tikanikhgi ve burundan nefes almada gtliglige neden olabilen yapilardir.

Alt konkarezeksiyonu/koterizasyonu hacmi artmis ve ila¢ tedavisi ile kiiclilmeyen alt konkanin (alt burun eti) hacminin

cerrahi midahale ile kiigUltilmesidir.

TIBBi MUDAHALENIN KiM TARAFINDAN, NEREDE, NE SEKILDE YAPILACAGI VE DIKKAT EDILMESi GEREKEN HUSUSLAR:

Ameliyat, hastanemizin Uzman doktorlari tarafindan gergeklestirilebilir. Tiim ameliyatlar, hastanemiz uzman

ameliyathanesinde, ameliyata ve hasta talebine bagli olarak bolgesel ya da genel (narkoz) anestezi altinda

yapilmaktadir. Genel anesteziye (narkoz) ait 6zel riskler ile ilgili olarak, anestezi uzmani ile gérisebilirsiniz.

Ameliyatin uygulanacagi ginden dnceki gece saat 24.00 'ten sonra hicbir sey yenilip icilmemeli ancak kronik hastalik

nedeniyle (seker hastalg, yiksek tansiyon, kalp yetmezligi) kullanilmakta olan ilaglar ameliyat giini sabahi erken saatte,

beraberinde az miktarda su ile icilmelidir.

Ameliyattan 6nceki 1 hafta boyunca aspirin gibi kanamayi arttirabilecek ilaglar kullaniimamalidir.

Aktif Gst solunum yolu enfeksiyonu halinde ameliyat yapilamaz.

Bu hastaligin temel tedavisi cerrahidir. Konkaplasti, burnun deliklerinden girilerek, burun yan duvarindaki havali kemigin

icine girilerek bir duvarinin ¢ikarilmasidir. Ayrica her iki alt konka koterizasyonu (bipolar koter ya da diger burun etlerini

kiiglltlcu cihazlar yardimiyla alt konkalarin yakilarak kiiglltilmesi) operasyonu yapilacaktir.

Ameliyat sonrasinda bolgesel ve genel (narkoz) anestezi esnasinda kullanilan sakinlestirici, agri kesici ilaglara bagl olarak

refleksler gecici bir siire etkilenecektir. Bu nedenle girisimden sonra ilk 24 - 48 saat iginde istirahat edilmelidir.

Ameliyattan sonra 5-7 giin siire ile bedensel yorgunluklardan ve kan basincini yiikselten aktivitelerden (6rnegin, spor,

jimnastik, agir kaldirma) sakinilmaldir.

iSLEMIN UYGULANMAMASI DURUMUNDA KARSILASACAGINIZ SORUNLAR

“Yasam kalitesini arttirmaya yonelik” ya da “sadece estetik gorlinime katki amaci ile” yapilan ameliyatlarda, 6nerilen

tedaviyi/ameliyati reddetmeniz durumunda, bu karariniza bagl olarak bir sorun yasamaniz beklenmemektedir.

Tani amaci ile yapilan tedaviyi/ameliyati reddetmeniz durumunda, bu karariniza bagli olarak kesin taninin gecikmesi,

hastaliginizin ilerlemesi ve 6nerilen tedavi yontemlerinin bile etkisiz kalabilecegi gz dniinde tutulmahdir.
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Tedavi amaci ile yapilan tedaviyi/ameliyati reddetmeniz durumunda, bu karariniza bagh olarak hastaliginizin ilerlemesi
ve Onerilen tedavi yontemlerinin bile etkisiz kalabilecegi g6z 6niinde tutulmalidir.

ALTERNATIF TEDAVILER

Tarafiniza 6nerilmis olan tedavi/ameliyat, hekiminiz tarafindan giincel tip literatiliriine gore size en uygun segenek
oldugu icin tarafiniza 6nerilmistir. Diger tedavi segceneklerinin, en fazla fayda goreceginiz tedaviler olmayacagi, tarafiniza
onerilen alternatif tedavilerin cok genis bir yelpaze icerisinde risk ve sonuclari olabilecegi gz dniinde tutulmalidir.
Cerrahiyi istemeyen hastalarda burun spreyleri kullanilarak burun etlerinin bir miktar kiigilmesi saglanabilir, fakat bu
kiicilme her zaman tatminkar olmayabilir.

RiSK VE KOMPLIKASYONLAR

> Bolgesel ve genel (narkoz) anestezi esnasinda kullanilan ilaglara ve anestezi isleminin kendisine bagl olarak birgok
risk ortaya ¢ikabilir. Bu riskler:

» Akcigerin kicuk alanlarinda ortaya cikabilecek sénmelere/¢c6kmelere bagh olarak artmis akciger enfeksiyonu riski.
Bu durum antibiyotik tedavisi ve fizyoterapi gerektirebilir.

» Ameliyat pozisyonuna bagli olarak el ve ayakta hareket kisithhgi ve gii¢siizluk (dusuk el, dusik ayak) olusmasi.

> Agrive sismeyle birlikte bacaklarda pihti olusumu (derin ven trombozu). Bu pihti bulundugu yerden koparak
akcigerlere gidebilir ve 6limcil olabilir. Bu risk 6zellikle 50 yas tistl hastalarda daha fazladir.

> Kalpte zorlanmaya bagh kalp krizi veya felg.

» Anesteziden kaynaklanabilen 6lim.

> Kilolu hastalarda artmis yara yeri enfeksiyonu riski, gégus enfeksiyonu, kalp ve akciger komplikasyonlari, pihtilasma.

> Sigaraicen hastalarda artmis yara yeri enfeksiyonu riski, gogus enfeksiyonu, kalp ve akciger komplikasyonlari,

pihtilasma.
Uygulanan ameliyata bagli olarak bircok risk ortaya cikabilir. Bu riskler:
> Kanama: Ameliyat esnasinda veya sonrasinda birkag hafta icinde olabilir. Ameliyat esnasindaki kanama nedeniyle
tamponlama yapilarak ameliyat sonlandirilabilir. Ameliyat sonrasinda olusan kanamalar durdurmak igin lokal
anestezi ile buruna tamponlama veya kanamanin sonlandirilmasi igin baska bir ameliyat gerekebilir. Kan kaybi
sebebiyle kan transflizyonu (damardan kan verilmesi) gerekebilir.
Enfeksiyon: Genellikle antibiyotiklerle tedavi edilebilir.
Burundan nefes alma zorlugu devam edebilir.
Distaki yaralarin anormal iyilesmesi (anormal skar olusumuna bagli)
Sinesi (burun bolmesi ile konka arasinda yapisiklik). Burun icindeki yapisikliklar veya skar dokusu olusumu
durumunda ileride baska bir ameliyat gerektirebilir. Bas agrisi sikayeti devam edebilir.
» Kabuklanma
>  Atrofik rinit (asiri kigultmeye bagli burun islevinde bozukluk)
» Konka nekrozu (islem sonrasi konkanin yapisinin bozulmasi)

YV VVYVYYVY

iSLEMIN TAHMINi SURESI
Planlanan Tedavi Siiresi: Tahmini ............

KULLANILACAK iLAGLARIN ONEMLI OZELLIKLERI:

Ameliyat sirasinda verilen narkoz ilaglarinin akciger kalp beyin bobrek ve karaciger gibi organlar tzerinde toksik (zehirli)
etkileri / yan etkileri olabilir. Bu nedenle OLUM TEHLIKESI ortaya cikabilir.

Ameliyat 6ncesinde ve sonrasinda, tedavi gordgiiniz klinikte verilen ilaglarin, ilaca bagl olarak ¢ok cesitli toksik (zehirli)
etkileri / yan etkileri olabilir. Bu nedenle OLUM TEHLIKESI dahil olmak lizere bircok etki ortaya ¢ikabilir.

SAGLIGINIZ iCiN KRiTiK OLAN YASAM TARZI ONERILERI:

Sigara, daha kisa ve daha dusuk kaliteli bir yasam stiresine neden olur. Sigara icmek, tedavinin/ameliyatin basarisini kot
yonde etkiler. Sigara icen hastalarda anestezi riskleri daha fazladir, anestezi nedeniyle 6lim daha sik gorulir. Sigara
iciyorsaniz, tedavi/ameliyat basarisinin genel basari ortalamasindan daha diisiik olacagini bilmelisiniz.

GEREKTiGINDE AYNI KONUDA TIBBi YARDIMA NASIL ULASILABILECEGI:
Tedavi/ameliyat uygulanmasini kabul etmemek serbest iradenizle vereceginiz bir karardir. Fikrinizi degistirdiginiz
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takdirde s6z konusu tedaviyi/ameliyati uygulayabilecek hastanemize/hastanelere kisisel olarak yeniden
basvurabilirsiniz.

HEKiIMIN HASTA HAKKINDA BiLMEK iSTEDIKLERI

Sizden asagidaki sorulari cevaplamanizi rica ediyoruz:

1. Yiiksek kanama egilimi (Ornegin kiiciik yaralanmalarda veya dis tedavisinde) var mi?
Hayir [] Evet [

2. Vicudunuzda giiriikler olusur mu veya akrabalarinizda bununla ilgili belirtiler var mi?
Hayir [] Evet [

3. Siz/hastaniz kan sulandirici ilag (Ornegin, aspirin) kullaniyor musunuz/kullaniyor mu?
Hayir [] Evet [

Siz/Cocugunuz baska bir ila¢ kullaniyor musunuz/kullaniyor mu?

Hayir [J Evet [] Kullaniyorsaniz/Kullaniyorsa hangiilaci? ........cccccveeneeneen.

4. Alerji, astim veya agsiri duyarhilik (Orn. flaster, lateks, gida maddeleri, ilaglar) var mi?
Hayir [J Evet [J

5. Kalp veya akciger hastaliginiz var mi veya kalp pili tasiyor musunuz?

Hayir [J Evet [J

6. Mizmin (kronik) bir hastaliginiz var mi?

Hayir [J Evet [J

7. Tiroit beziniz ¢ok ¢alisilyor mu?

Hayir [J Evet [J

8. Yapay disiniz var mi? / Sallanan disleriniz var mi?

Hayir [J Evet [J

9. Son alt1 hafta igcinde koruyucu asi yapildi mi?

Hayir [] Evet []

10. Akut (yeni baglamis) veya kronik (miizmin) bir enfeksiyon hastahigi (Ornegin, karaciger
iltihabi, AIDS, verem) var mi?

Hayir [] Evet []

11. Bayanlar igin: Hamile olabilir misiniz?

Hayir [] Evet []

ONAY

» Doktorumdan tibbi durumumun tani ve tedavisi ile ilgili yapilacak tibbi / cerrahi tedavi veya tani amagl girisimler
konusunda bilgi aldim.

» Tedavi sirasinda olusabilecek olumsuzluklar ve olasi riskleri ayrintilari ile anlatildi.

> Bana Onerilen tani ve tedavi yontemlerini reddettigim zaman saghgimi tehdit edici baska hangi risklerin olabilecegi,
bu tedavi yerine uygulanabilecek bir baska tedavi yénteminin bulunup bulunmadigi konusunda bilgilendirildim.

> Doktorlarimin planladiklari girisim ve/veya tedavilerde, planladiklarina ek girisim ve tedaviler gerektirebilecek
durum ya da durumlar ile karsilasabilecegimi biliyorum.

» Hastaligim nedeni ile hastanede uygulanacak tiim tani ve tedavi yontemlerinin olasi maliyeti konusunda gerekli
bilgiler bana anlatildi.

» Buformda tanimlananlar disinda yapilacak herhangi bir ek girisimin, yalnizca sagligima yonelik ciddi zararlarin
onlenmesi ve yasamimin kurtarilmasi icin uygulanabilinecegi bana anlatildi.

> Anestezi alacak hastalar igin: Durumum aciliyet gostermedigi slirece, islemden 6nce anestezinin ayrintilarini bir
anestezi uzmani ile tartisma firsatim oldugu ve bunun icin ayri bir belge diizenlenecegi bana anlatild.

Bu Belgede Tanimlanan Girisimin / Tedavinin Uygulanmasini:

.................................................................................................... (El yaziniz ile okudugumu anladim kabul ediyorum yaziniz.)

[1 KABUL EDiYORUM [1 KABUL ETMiYORUM.

¢ Kimligimin gizli tutulmasi ve yalnizca egitim ve aragtirma amaclh kullanilmasi kosulu ile bana uygulanacak




S ozeL cany
HASTANESI %

ALT KONKA KOTERIZASYONU REZEKSIiYONU AMELIYATI

ONAM FORMU o
DOKUMAN KODU YAYIN TARiHi REViZYON NO REViZYON TARiHi SAYFA /NO
HD.RB.33 01.01.2019 0 - Sayfa4 /4

girisim/tedavi sirasinda fotograf ¢ekilmesine ya da kayit yapilmasina:

0 iziN VERIYORUM

0 iziN VERMiYORUM

e Kimligimin gizli tutulmasi ve yalnizca egitim, arastirma ve bilimsel amagh kullaniimasi kosulu ile tibbi
kayitlarimdaki bilgiler ile tani/tedavi amaciyla viicudumdan alinan hiicre, doku ya da sivi 6rneklerinin
kullanilmasina, bilimsel toplanti ve dergilerde sunulmasina:

0 iziN VERIYORUM

O iziN VERMiIYORUM

HASTANIN Adi-Soyadi imza Tarih
HASTANIN VELISi / YASAL Tarih
VASISINiN Adi-Soyadi imza
HASTA BiLGILENDIRMESINi YAPAN | .

Imza Tarih

HEKiIMIN Kasesi (Adi Soyad):

Adi Soyadi




