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KEMIiK GREFTi AMELiYATI AYDINLATILMIS ONAM FORMU

Hasta Adi Dosya No Tarih / Saat

Tani: Kemik grefti, iskelet sisteminin bir yerinden alinarak hastalikli bélgenin iyilesmesi veya gliclenmesi

icin kullanilan kemik parcasina verilen isimdir.

Yontem:Kemik greft olarak kullanilan materyaller kisinin kendi kemiklerinden alinabilecegi gibi, kadavra

kaynakli veya sentetik olarak Uretilen materyaller olabilir.

Bu materyallerin timi,omurga patolojilerinden (enfeksiyon travma, tiimér, dejenerasyon, deformite gibi)

olusan bosluklari doldurmak ve flizyon saglamak icin kullanilir

Omurgaya flizyon amagli konulmak icin hastanin kendi kemik sisteminden alinan kemik pargasina

otogreft denir. Greft kaynagi olarak en sik kullanilan bolge kalca kemigidir.

Alinmasi gereken greftin boyutuna veya patolojiye baglh olarak, kaburga veya bacak kemikleri de kaynak

olarak kullanilabilir.

Doku uyumu problemi ve insandan insana hastalik tasima riski olmadigi icin en glvenilir greft tiri

otogreftir. Hastanin kendi kemik hicrelerini ve proteinlerini tasidigi icin doku reddi olasiligi distktir.
Ayrica kendi hiicrelerini igerdigi igin flizyon icin milkemmel bir potansiyel tasir.

Otogreftlerin en 6nemli dezavantaji, ayni hastada ikinci bir cerrahi acilima ihtiyac duyulmasidir. Kemik
alhimi igin ikinci kesi yapilmasi ameliyat siresini uzattigi gibi ameliyata bagli enfeksiyon, kan kaybi riski

gibi, komplikasyonlarin artmasina yol acabilir.

Kemik greftin alindigi bolgede cerrahi sonrasi uzun donem olusabilecek agri bir diger dezavantajdir.
Bagka bir insandan alinan grefte allogreft denir. Allogreftler genellikle kadavradan elde edilir. insandan
insana hastalik gecisini engellemek i¢in degisik yontemler iyice temizlenir ve mikroorganizmalardan
arindirtlir.Buna ragmen cok diisiik oranda olsa da insandan insana bulasabilecek hastalilari tasima olasilig
vardir.

Gelisen teknolojik olanaklarla, 6rnegin HIV tasima olasiligi bir milyonda bir oranina inmisgtir.

Kalite Yonetim Sistemi” Klasoriinde bulunan belge giincel ve kontrolli olup, baski alinmis KONTROLSUZ belgedir.

ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALi KONTROLSUZ KOPYADIR.
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Allogreftler, otogreftler gibi yeni kemik olusumu igin iyi bir kemik ¢ati olusturmasina ragmen ,hastanin

kendi hiicrelerini ve proteinlerini allogreftlerde flizyon olusma orani, otogreftler kadar yiksektir.

Allogreft kullanmanin en 6nemli avantaji, ikinci bir kesiye ihtiya¢ duyulmamasi ve buna bagl
gelisebilecek komplikasyonlardan korunma o6zelligidir. Ancak allogreftlerin Uretimi belli bir maliyet

gerektirdigi icin ameliyat maliyetini artirdigini unutmamak gerekir..

Bu ameliyatlar lokal ya da genel anestezi altinda uygulanir.

Doku alinacak bélge hazirlandiktan sonra; doku pargalari 6zel bigaklar yardimiyla, gerekirse atardamarlari
ve toplardamarlari ile birlikte alinir. Alinan dokular doku kaybi olan bélgeye tasinir ve uygun yontemlerle
dikilir.

Kemik greftleri siklikla bacak veya legen kemiginden alinir.

Dokularin alindiklari yerler genellikle dogrudan kapatilabilir ya da gerekliliginde deri yamasi yapilabilir..

Alternatifler:

Mikrocerrahi yapilmaksizin doku aktarimi, yarali, hasarli bélgeyi Kendiliginden iyilesmeye birakma tercih
edilebilir. Bu durumlarda yara iyilesmesi hi¢ olmayabilir ya da ¢ok uzun zaman alabilir. Doku iyilesmesi,
granilasyon dokusu denilen fakh bir doku ile olusur. Granilasyon dokusu, normal dokudan cok farkh
yapidadir. Dis etkenlerden kolay etkilenir, goriinim iyi degildir.

Ameliyat Basari orani: Vakadan vakaya degismek tizere %50- 90 basari orani mevcuttur.

Ameliyatin Riskleri:

Genel riskler asagidaki ihtimalleri icerir:

0 Akcigerin bir bolimi soénebilir (kollaps-collapse) ve buna bagl olarak da akciger-gogis
enfeksiyonu gelismesi s6z konusu olabilir. Bunlara bagh antibiyotik ve diger ileri tedavi
islemleri gerekebilir.

0 Agn ve sismeyle seyreden bacak damarlari icinde kanin pihtilasmasi (Derin ven trombozu)
Kiguk bir ihtimal de olsa olusan bu pihtinin bir kismi kopup bir baska organi tikayabilir.
Ozellikle Akciger tikanmalari 6liimciil seyredebilmektedir.

0 Kalbin zorlanmasina bagl kalp krizi ve inme gelismesi.

0 Ameliyat esnasinda 6liim riski vardir. Bu tiim ameliyatlarda olabilecek bir risktir.

Lokal Anestezi Riskleri: Uygulanan maddelere bagh alerjik reaksiyonlar gorilebilir ve bu durum

hayati tehlike olusturabilir. Ancak gelisme ihtimali cok disuktdr.
Sinir blogu uygulanan durumlarda o bdlgede gecici felg, duyu kaybi, uyusukluk gelisebilir. Bu
durumlar ¢ok nadir olarak uzun sireli olabilir.

Kemik Grefti Ameliyat: ‘nin Ozel Riskleri, Komplikasyonlari:
Asagdida anlatilanlar bu operasyonda gériilebilecek Olasi riskler, komplikasyonlardir.

Kalite Yonetim Sistemi” Klasoriinde bulunan belge giincel ve kontrolli olup, baski alinmis KONTROLSUZ belgedir.

ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALi KONTROLSUZ KOPYADIR.
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Yamanin yapildigi ve yamanin alindigi bolgelerde; Kanama, Enfeksiyon, Deri ylizeyinde dizensizlik
gelisebilir. Kasinti olusabilir. Bu gecici bir durumdur. lyilesmeden sonra deride, renk degisikligi, renk
uyumsuzlugu olabilir. Dolasim sorunlari 6n planda ise yara iyilesmesi gecikebilir.

Greft uygulanan bolgeler erken donemlerde cok kolay yara alabilir ve acilabilirler. Greft boélgesinin
Carpma, sirtinme, darbelere maruz kalmasi veya hareket etmesi ( kol, bacak, vb.) sonucunda greft
ayrisabilir.

Nedbe dokusu olusabilir, bazen dokularda kasilmalar gelisebilir. Duyu problemleri ( uyusukluk,
hissetmeme ) gelisebilir.

Greftin alindig1 alanda uzun slire pansuman ihtiyaci olabilir, ek cerrahi girisim uygulanmasi gerekebilir.

Doku aktariminin yapildigi alanda yeniden ameliyat gereksinimi olusabilir

Tedavi Olmazsaniz:

Bozulmus dokunun diizelmesi ¢cok uzun ve zahmetli olur ve bu durumda kolaylikla yeniden yararlar
acilabilir. Hastalik ilerledik¢e uygulanacak tedaviler daha karmasik hale gelir ve basari sanslari diser.
Normal yasam icerisindeki hareketliliginizin kisitlanmasi gittikce artabilir ve yasam kaliteniz daha da

azalabilir.

Ozel Durumlar:

Allerjilerim (Hasta tarafindan doldurulacak):

Kalite Yonetim Sistemi” Klasoriinde bulunan belge giincel ve kontrolli olup, baski alinmig KONTROLSUZ belgedir.

ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALi KONTROLSUZ KOPYADIR.
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Onam Dogrulama:

Aydinlatilmis onam formunun igerigini okudum ve anladim. Doktorum tim sorularimi cevapladi.

Kendi 6zglr irademle karar veriyorum. Bu muidahaleyi kabul etmeme ya da istedigim zaman

vazge¢me hakkimin oldugunu biliyorum.

*(Hasta tarafindan tekrar yazilacak)

Cerrahi Alan:
X Sag XSol X Bilateral
Sigara Kullanimu:

X Yok X Birakali Ne Kadar Oldu?

X Var X Kag yildir: X Gunde Kag Paket:

Tarih / Saat : /

Hastanin ve / veya yasal temsilcisinin adi soyadi :

imzasi:

islemi yapacak olanin Adi-Soyadh :

Calistigl Kurum:

imza :

Kalite Yonetim Sistemi” Klasoriinde bulunan belge giincel ve kontrolli olup, baski alinmig KONTROLSUZ belgedir.

ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALi KONTROLSUZ KOPYADIR.




