TC DOKUMAN KODU | GN.FR.2002
NECMETTIN ERBAKAN UNIVERSITESI YAYIN TARIH 11.12.2013
MERAM TIP FAKULTESI HASTANESI REVIZYON NO 01
] . REVIZYON TARIHI
GOZ HASTALIKLARI ANABILIM DALI 21.04.2014
SAYFA NO 172

KORNEA NAKLI (Keratoplasti) AMELIYATI iCIN AYDINLATILMIS ONAM

FORMU
Hasta Adi Dosya No Tarih
Tam Hakkinda Bilgi:
........................................................ G0z Hastaliklar1 Klinigine goziiniizdeki rahatsizligin tedavisi i¢in bagvurmus
bulunmaktasmiz. Sag ....... Sol....... GOZUNUZE  ...eieii i tanist
konulmus olup tedaviye gereksinim duyulmustur.
Tedavi Yontemi Hakkinda Bilgi:
Mevcut hastaligmizin tedavisi igin Sag........ Sol.......... goziinize KERATOPLASTI (KORNEA NAKLI)

ameliyat1 6nerilmektedir.

Keratoplastinin amac1 goziin saydam tabakasinda meydana gelen hastaliklardan dolay1 olusan gérme azalmasinin

tedavi edilmesidir. Ameliyatiniz lokal/genel anesteziyle yapilacaktir. Lokal anestezi yapilirken 6zel ignelerle

goziin arkasina ve etrafina anestezik madde verilecektir. Ameliyat kornea hastali§inizin tipine gore iki tiirli

yapilabilir. Birincisi tam kat kornea nakli (penetran keratoplasti), ikincisi ise hasta korneanin bir kisminin

birakilarak iizerine doku nakli uygulanmasi (lamellar keratoplasti) seklinde yapilmaktadir. Vericiden alinan

kornea steril sartlarda hazirlandiktan sonra alicinin korneasi kesilerek (tam kat ya da kismi) yukarida tariflenen

yontemlere uygun sekilde kornea tek tek ya da devamli olabilen dikislerle alici yataga tutturulur. Gerekli

durumlarda goz igi merceginizin alimmasina ihtiya¢ duyulabilir. Ameliyat sonrasinda uzun siire damla ya da

agizdan ilag tedavisi gereksinimi olabilmektedir. Ayrica dikislerin yenilenmesine ya da ilerleyen zamanlarda

alinmasina gerek olabilir.

Tedavi Basar1 Sansi ve Siiresi:

Ameliyat siiresi ortalama 60-120 dk arasinda degisebilmektedir. Tedavide bagar1 sansi 6nceki hastaligin tipine,

glokom varligina, géz tembelligine, ameliyat oncesinde kornea bulanikligindan dolay1 goriilemeyen retina, optik

sinir ve keskin gérme noktasi (makula) hastaliklarina ve hastanin bagisiklik sistemine gore degismektedir.

Tedavi Komplikasyonlar: ve Riskleri:

Lokal ve genel anestezi sirasinda olusabilecek komplikasyonlar: 1. G6z ve/veya arkasindaki damarlarda

retrobulber igne ile zedelenme, 2. Anestezik madde ile gorme sinirinde hasar olusumu, 3. Anestezik ilaca kars1

alerjik reaksiyon, 4. Goz arkasinda kanama, 5. Genel anesteziye bagli ya da anestezi uygulamasi sirasinda

gerekli olan durumlarda kan ve/veya kan {iriinlerinin transfiizyonuna bagli sorunlar

Ameliyat sirasinda olusabilecek komplikasyonlar: 1. Makas veya trepan gibi kesici aletlerle lens ya da iris

hasar1 2. Korneanin diizgiin sekilde ¢ikartilamamasi 3. Verici korneanin santralize edilememesi 4. Damarlanmis

alic1 kornealarinda yara yerinden fazla kanama 5. Koroidal kanama 6. Yara yerine iris yapismasi 7. Ameliyat

strasinda verici korneanin epitelinin hasarlanmasi
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Ameliyat sonrasinda olusabilecek komplikasyonlar: 1. Yara yeri sizintis1 2. S1§ 6n kamera veya yara yerine
iris stkismasi 3. G0z igi basing yiikselmesi 4. Endoftalmi 5. Korneanin endotel tabakasinin yetersizligi 6. Kalict
epitel defekti 7. Ilk hastaligin tekrar1 8. Dikislerle ilgili sorunlar (fazla sikilik ve astigmatizma, enfeksiydz apse,
toksik siitiir reaksiyonu, disar1 ¢ikan diigiimlere bagli papiller konjonktivit, dikisler boyunca damarlanma

gelisimi) 9. Korneal dokunun reddi

Tedavinin kabul edilmemesi durumunda karsilasilabilecek komplikasyonlar:
Size Onerilen cerrahi tedaviyi kabul etmemeniz durumunda karsilasacaginiz riskler ; 1- Korneada incelme varsa

delinme 2- Hasta gocuk ise goz tembelligi 3- Kornea yiizey tabakasi agiksa (epitel) enfeksiyon ve apse gelisimi

Hasta Onami:

Yukarida anlatilan bilgileri okudum ve asagida imzast olan doktor tarafindan bilgilendirildim. Yapilacak olan
miidahalelenin amaci, riskleri, komplikasyonlari ve ek tedavi girisimleri agisindan bilgi sahibi oldum.

Sag (....... ) Sol (....... ) goziime uygulanmasi planlanan KERATOPLASTI (KORNEA NAKLI) ameliyatinin
DL ve/veya onun gozetimi altinda c¢alisan asistanlari tarafindan

gerceklestirilmesine kendi rizamla izin veriyorum.

Ek acgiklamaya gerek duymadan, higbir baski altinda kalmadan ve bilingli olarak bu formu imzaltyorum:

Hastanin Adi-Soyadi P Imzast:.............. Tarih:
Hasta vasisi/yakinin Adi Soyadt:.............coooeiiiiiinnnn, Imzast:.............. Tarih
(Yakinhigt:.......oooooiviiiiinnnnn, )

Yukarida ismi yazili hasta/hasta yakinina tarafimdan hastaligi, yapilacak olan girisim, bu girisimin nedeni ve
faydalari, girisim sonrasi gereken bakim, beklenen riskler, girisim i¢in eger gerekli ise uygulanacak olan anestezi
tipi ve anesteziye ait risk ve komplikasyonlar konusunda yeterli ve tatmin edici agiklamalar yapilmistir.
Hasta/hasta yakini, girisime yonelik yeterince aydinlatildigina dair kendi rizasi ile bu formu imzalayarak

onaylamigtir.

Doktorun Ad1 Soyadi e s Imzast:.............. Tarih:




