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Saymm Hasta, Saym Veli/Vasi litfen bu formu dikkatle okuyun. Bu form sizi islem hakkinda bilgilendirme amaciyla

olusturulmustur. Bilgilendirme sonucunda tamamen serbest iradenizle islemi yaptirma veya reddetme hakkina sahipsiniz.

ONERILEN iSLEM VE YONTEMLER:
Asagidaki sekillerde goriilecegi gibi, hava yolu ; agiz ve burunun arkasinda yutaktan (farinks) baslar, ses
telleri arasindan gegerek girtlak (larinks) ile devam eder. Girtlak boyunun 6n kisminda Adem elmasi
seklinde hissedilir.
Soluk borusu girtlagimn alt kismindan baglayan gogiis iginde asagiya dogru uzanan bir boru seklinde olup, iki
akcigere giden iki pargaya ayrilir.
Soluk borusunun 6niinde kalkan bezi (tiroit), arkasinda yemek borusu (6zofagus)yer alir.
Innominat (isimsiz ) arter, soluk borusunun alttaki halkalarinin éniinden gecer. Bu arter kalpten ¢ikan ana
atar damarin ( aort ) dalidir. Beynin sag tarafini ve sag kolu besleyen arterler bu damardan ¢ikarlar.
Soluk borusu yapisinda yer alan kikirdaktan yapilmis sert halkalar sayesinde korunur ve siirekli agik kalir.
Soluk borusunda yer alan mukus bezleri ise; solunan havay1 nemlendirmeye ve i¢indeki kiigiik parcaciklari
tutarak akcigerlere ulasmasina engel olur.
Siliya olarak isimlendirilen soluk borusuna 6zgii tityler ise, ritmik olarak hareket ederek mukus ve
partikiilleri girtlaga dogru iter. Soluk borusunda ayrica, igine giren yabanci organizmalar1 6ldiiren ¢ok ¢esitli
koruyucu hiicreler vardir.
Soluk borusu, irritanlara karst korunmasini saglayan, 6ksiiriik refleksini uyaran sinirlerin

bir dali tarafindan uyarilir ( Sekil.1-2 ).

“Kalite Yénetirr} Sistemi” Klasoriinde bulunan belg_e giincel ve kontrollii olup, baski alinmis KONTROLSUZ belgedir.
ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALI KONTROLSUZ KOPYADIR.
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Trakeostomi, hastanin uzun siire solunum cihazi (ventilatér) ile solutulmasi gerektiginde, suuru tam olarak
acik olmayan hastalarda hava yolunu giivenceye almak, agiz bakimini daha rahat yapabilmek, tiiplerin uzun siireli
kalmalarina bagli ortaya ¢ikacak olumsuzluklari engellemek igin, tiiplerin agizdan veya burundan takilmasindaki
giicliik / imkansizlik durumunda ise acil olarak uygulanir. Bu islem cerrahi olarak veya bizim uygulayacagimiz 6zel
bir set yardimiyla ciltten (perkiitan) girilerek de yapilabilmektedir ( Sekil.3-4 ).

Sekil.3-4

Alternatifler: Yapilacak olan islemin alternatifi yoktur.

Islemin Basar1 oram: islemin basari oran1, yapilan islem ve hasta durumuna gére degisiklik gostermektedir.
Tahmini Siire: Islemin tahmini siiresi 30dk ile 1 saat arasinda degismektedir.

Genel Risk Ve Komplikasyonlar: Bu islemin yapilmasi sirasinda ve tiiplin kaldigi siire i¢inde birtakim sorunlar

olabilmektedir. islem sirasinda damar yirtilmalarina bagh kanama, akciger zarinim yirtilmasima

“Kalite Yonetim Sistemi” Klasoriinde bulunan belge giincel ve kontrollii olup, baski alinmig KONTROLSUZ belgedir.
ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALI KONTROLSUZ KOPYADIR.
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bagl akciger zarlar arasinda hava toplanmasi ( pndmotoraks ), cilt altinda hava toplanmasi (cilt alt1 amfizemi), sinir
yaralanmasi ve hastanin mevcut diger sorunlarinin birlikteliginde nadirde olsa 6liim meydana gelebilir. Tiipiin kalis
siiresi i¢inde; tikanmasi, yerinden ¢ikmasi olasidir. Ge¢ donemde ise; giris yerinde enfeksiyon ( stoma
enfeksiyonu ), tiipiin soluk borusu ve yemek borusuna yaptig1 baskiya bagl olarak fistiil ( trakeo-6zofajiyal fistiil )
geligebilir. Tip tikanabilir, gidalar soluk borusuna kagabilir. Sayilan biitiin bu sorunlar gerekli tedbirler alinarak
onlenmekte ve hastanin giivenligi saglanmaktadir.

Yukaridaki agiklamalari okudum, formda yazili olan bilgiler ayrica anlatildi. Bana / hastamiza uygulanacak
olan bu girisimin yapilmasmna izin veriyorum. Bu formda yazilanlarin iglemi yapacak olan hekimlerin

sorumlulugunu ortadan kaldirmadigini, sadece bilgilendirme amaciyla verildigini anladim-kabul ediyorum.

Onerilen islem konusunda aydmlatildigiizy, islemi kabul edip etmediginizi yazarak belirtiniz ve imzalayiniz:

Is bu form yukaridaki ve asagidaki bosluklar doldurulduktan sonra imzalanmistir.

Adi-Soyadi Tarih-Saat imza

Hasta / Hasta Yakim

Doktor/Hemsgire

Taniklik eden

Notlar:

1. Hasta 18 yasindan kiigiik, bilinci kapali, yapilacak islemi anlayabilecek durumda degil ya da imza yetkisi yoksa

onay vekili tarafindan verilir.

“Kalite Yénetirr} Sistemi” Klasoriinde bulunan belg_e giincel ve kontrollii olup, baski alinmis KONTROLSUZ belgedir.
ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALI KONTROLSUZ KOPYADIR.




