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Hastanin; Adi - Soyadi

Dogum Tarihi (giin/ay/yil) :

T.C. Kimlik / Protokol No :

1. Yapilacak islemle ilgili Bilgiler:

Mevcut hastaliginizin tedavisi icin size anestezili elektrokonvulsif tedavi (anestezili EKT) islemi
onerilmektedir. EKT elektrik akimi ve elektrotlar yardimi ile kisiye sara nobeti gecirtilmesi temeline
dayanan bir tedavi yontemidir. EKT islemi genel anestezi altinda yapilmaktadir. Genel anestezi ile ilgili
aciklamalar ve komplikasyonlar size anestezi bolimi tarafindan aciklanacaktir. EKT 6ncesi
degerlendirilmeniz icin akciger, kalp grafileri gekilecek, kan degerleriniz tespit edilecektir. i¢ hastaliklari
ve noroloji bélimiince (gerekli oldugunda diger bélimlerce de) islem 6ncesi tetkik edileceksiniz. islem
genel anestezi altinda elektrotlar yardimiyla basinizin bir ya da iki tarafina uygulanarak yapilabilir

2.islemden Beklenen Faydalar

Tedavinin basari sansi yiksektir. Ancak belli bir slire sonunda hastaliginiz tekrarlayabilir. Bunun
onlenebilmesi icin size koruyucu EKT dnerilebilir. Uygulanacak EKT sayisi 6nceden belirlenemez. Her EKT
den sonra hastanin durumu tekrar degerlendirilerek tedavinin siirdirilmesine ya da sonlandiriimasina
karar verilir. Cogunluk 4-8 EKT ile diizelirken, kimi hastalarda 12 ya da daha ¢ok sayida EKT uygulanmasi
gerekebilir

3.islemin uygulanmamasi durumunda karsilasilabilecek sonuglar

Tedavi edilmeyen ... giderek artan oranda sosyal ve mesleki islevsellikte azalma, yeme

icmede azalma, genel tibbi durumun bozulmasi, 6limle sonuglanabilen kendisine ve ¢evresine ve

kendisine zarar verme davranislari ile sonuglanabilir.

4.Varsa islemin alternatifleri

Elektrokonvulzif Tedaviye alternatif olan asagidaki secenekleri biliyorum. Bunlar:
Medikal tedaviler (antipsikotikler, antidepresanlar vb.)
. Terapiler (Bilissel davranisci tedavi vs.)
Her tlrli riski goze alip elektrokonvulzif tedaviyi yaptirmamak.

Bu alternatif metodlarin avantaj ve dezavantajlari bana ayrintili bicimde agiklandi.
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5.islemin riskleri-komplikasyonlari

Kalp-damar_sisteminde; Kalp atiminda dizensizlikler, kalp atiminda hizlanma (tasikardi) kalp

atiminda yavaslama (bradikardi), kalp iletiminde bozulma (atriyal ve ventrikiler aritmiler) kalp

durmasi (asistol) ve hipertansiyon ve oksijenlenme bozuklugu (anoksi) goriilebilir.

Merkezi sinir sisteminde; Nobet olusmamasi, yetersiz ndbetler, uzamis nébetler, ge¢ ortaya ¢ikan

nobetler, nobet sonrasi biling bulanikligi (geri donisiimli), tedavi sonrasi yeni bilgilerin
animsanmasinin bozulmasi (anterograd amnezi-geri donlsimli), tedavi 6ncesi 6grenilen 0z
yasamsal bilgilerin animsanmamasi (retrograd amnezi-kalici olabilir) ve EKT ‘ye bagh manik nébet

(cosku donemi) olusabilir.

6.islemin tahmini siiresi ve basarisi:

Cogunluk 4-8 EKT ile dizelirken, kimi hastalarda 12 ya da daha ¢ok sayida EKT uygulanmasi
gerekebilir.

Tedaviye direncli olgularda biiyiik oranda klinik iyilesme saglanmaktadir. intihar riski,saldirganlk

riski ve yeme igme reddi olanlarda hizli iyilesme gorilmektedir.

7. Kullanilacak ilaglarin muhtemel istenmeyen etkileri ve dikkat edilecek hususlar

Doktoruma bilinen tiim alerjilerim hakkinda bilgi verdim. Ayrica doktorumu kullandigim receteli
ilaglar, recetesiz satilan ilaglar, bitkisel ilaglar, diyet katki maddeleri, kullanimi yasadisi ilaglar, alkol ve
uyutucu/uyusturucular konusunda bilgilendirdim. Doktorum tarafindan bu maddelerin ameliyat
oncesi ve sonrasi kullaniminin etkileri bana anlatildi ve 6neriler yapild.

8. Hastanin islem oncesi ve sonrasi dikkat etmesi gereken hususlar ile dikkat edilmemesi
durumunda yasanabilecek sorunlar

Genel anestezi ile ilgili aciklamalar ve komplikasyonlar size anestezi bolimi tarafindan
actklanacaktir.

Hasta EKT’ ye gitmeden Once 8 saat a¢ kalmasi istenir. Yemek yemesi durumunda solunum
aspirasyonu gibi durumlar olabilir.

EKT sonrasi hasta dinlenme odasina alinip vital bulgulari ve genel durumu degerlendirilir. Klinige
geldikten sonra ilk 1 saat 15 dakika araliklarla hastanin vital bulgulari ve genel durumu degerlendirilir.
Kalp atiminda dizensizlikler, kalp atiminda hizlanma (tasikardi) kalp atiminda yavaslama (bradikardi),
kalp iletiminde bozulma (atriyal ve ventrikiler aritmiler) kalp durmasi (asistol) ve hipertansiyon ve

oksijenlenme bozuklugu (anoksi) gorilebilir.
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Tedavi sonrasi yeni bilgilerin animsanmasinin bozulmasi (anterograd amnezi-geri dénisiimli), tedavi

Oncesi Ogrenilen 6zyasamsal bilgilerin animsanmamasi (retrograd amnezi-kalici olabilir) ve EKT ‘ye

bagh manik nébet (cosku dénemi) olusabilir.

9. islemi uygulayacak kisinin adi, soyadi, unvani, imzasi ve tarih bilgisi

(0 KABUL EDIYORUM

J KABUL ETMIYORUM

Onerilen islem konusunda aydinlatildiginizi, islemi kabul edip etmedidinizi yazarak belirtiniz.

‘Okudum,anladim, istisare ettim’ yazarak imzalayiniz

Adi-Soyadi

Tarih-Saat

imza

Hasta / Hasta

Valias INlocia: INLalia:

Doktor

Taniklik eden

isbu Form yukaridaki ve asagidaki bosluklar doldurulduktan sonra imzalanmustir.

HAZIRLAYAN

KONTROL EDEN

ONAYLAYAN

Kalite Direktoru

Bashekim




