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Bu form; sizi komplikasyon dedigimiz hastaliginizin bazi beklenmedik sonuglari ile ilgili bilgilendirmek igin
dizenlenmistir.
Bu serviste;
1. Tim hastalara uygulanan genel tani ve tedavi girisimleri,
2. Kesin veya olasi taniya yonelik ek tani ve tedavi girisimleri,
3. Baslangigta ongorilmeyen fakat izlem sirasinda ortaya ¢ikan acil veya diger durumlarda ilave girisimlerin gerekli
olabilecegi,
4. Bu uygulamalar nedeniyle tip dilinde komplikasyon denilen istenmeyen bazi sonuglarin dogabilecegi, Bazi konularda
aileleri bilgilendirmek ve hastanemizde takip ve tedaviniz sirasinda vermis oldugunuz tahlil, tetkik ve sonuglarinizin
bilimsel amacl c¢alismalarda kullanilabilecegine dair bilgilendirilmis bir sekilde riza gosterdiginizi belgelemek igin
hazirlanmistir. Asagidaki islemlerden genel tani ve tedavi igin olanlari hemen hemen biitiin hastalara uygulanir. Ek tani
ve tedavi islemleri, hastaligin 6zelligine bagl olarak biri veya birkagi birlikte uygulanir. Acil olmadik¢a hastaniza/size
uygulanacak ek girisimlerden bilgilendirilmeye ¢alisacaksiniz.
BIiILGILENDIRMENIN ZAMANI VE KiM TARAFINDAN YAPILACAGI:
ilgili serviste veya poliklinikte girisimi yapacak kisi tarafindan yapilacaktir. Bilgilendirme genel olarak her tiirli isleme
baslamadan 6nce yapilacaktir.
GENEL TANI VE TEDAVI GIiRiSIMLERI;
1. Damar yolu agilarak serum takilmasi (Bazen igne bazen kateter ile) 2. Kan 6rnegi alinmasi 3. idrar rnegi
(idrar torbasindan veya direkt olarak) 4. Akciger filmi ¢cekilmesi 5. Kalp grafigi (EKG) ¢ekilmesi
EK TANI, TEDAVi VE ALTERNATIF GiRiSIMLERI;
1. Beslenme ve takip amaci ile burundan mideye sonda takilmasi 2. Kan ve kan Griinlerinin verilmesi
3. Degisik bolgelere Tomografi, MR, Sintigrafi ¢cekimleri ve gerekirse damardan ilag verilmesi. 4. idrar sondasi takilmasi
5.Diyaliz yapilmasi icin kateter konulup, A-V fistll (damar ameliyati) agilmasi. 6.Gogls tiipl takilmasi 7. Hava yollarinda
biriken salgilarin aspiratdr denilen emici bir cihazla disari alinmasi 8. Soluk borusuna tip takilarak ventilatér denilen
cihaza baglanmasi 9. Burundan oksijen verilmesi 10. Yeniden canlandirma isleminin uygulanmasi 11.
Karindan(parasentez) ve goglisten (thorasentez) sivi alinmasi
12. Mideye ve kalin bagirsaga isikli alet (Gastroskopi-Kolonoskopi) ile bakilip parga (biyopsi) alinmasi 13.Kemik iliginden
kan alinmasi 14.Eforlu EKG g¢ekilmesi
iSLEMDEN BEKLENEN FAYDALAR
1-Yapilan islemler cercevesinde saglik durumunuz ortaya cikar. 2-Teshisinizin konulmasi saglanir.3-En kisa sirede
tedaviniz yapilarak sifa bulmaniz saglanir.
iSLEMLERIN YAPILMAMASI DURUMUNDA KARSILASILABILECEK SONUGLAR
1-Tedaviniz yarim kalir. 2-Tedavi olmadiginizdan dolayi riskler artabilir. 3-Tedavi olmadiginizdan dolayl 6lim durumu
olusabilir.
iSLEMLERIN TAHMIiINi SURESI
1-Yapilan islemlere gore tahmini siireler degisiklik géstermektedir.
OLASI RiSK VE KOMPLIKASYONLAR;
Higbir tibbi islemin sonucu dnceden bilinmez. Dolayisiyla hastanizin servise yatirilmis olmasi hastaliginin veya mevcut
durumunun iyileseceginin garantisi degildir. Ayrica hastanizin bilinmeyen veya mevcut baska bir hastaliginin varhg
tedaviyi gliclestirebilecegi gibi sonucu da olumsuz etkileyebilir. Mevcut hastaligindan ve tedaviden bagimsiz ani 6limler
gorilebilir. Hastaniza uygulanan girisimlerde veya tedavi de kullanilan ilaglara bagli olarak nadir de olsa tip dilinde
komplikasyon denilen arzu edilmeyen bazi sorunlar olusabilir. Muhtemel risk ve komplikasyonlar sunlardir.
1-Damar yolunun acilmasi ve damardan kan alinmasi esnasinda cilde giris yerinde iltihaplanma (flebit), damar disina
kan sizmasi (hematom), damar disina serum veya ilag kagmasi neticesi doku ve organ hasari (nekroz), hava veya pihti
parcalarinin dolasima kagmasi neticesi doku ve organ (emboli) hasari olusabilir. Kalcadan enjeksiyonlarda bacaktaki
sinir yapisinin seyir degisikligi gostermesine bagh olarak bu sinirlerde zedelenme olabilir.
2-Damar yolundan verilen ilaglarda daha sik olmak (izere, kalgadan yapilan igne ve agizdan verilen tiim ilaglarda daha
onceden tahmin edilemeyen alerjik reaksiyon sonucu sok ve éliimler gorilebilir.
3-Tomografi, MR ve Sintigrafi ¢cekilmesi esnasinda verilebilen kontrast madde veya uyutmak ve sakinlestirmek igin

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

ELEKTRONiIK NUSHA. BASILMIS HALi KONTROLSUZ KOPYADIR.



T.C. DOKUMAN KODU GN.FR.1151

NECMETTIN ERBAKAN UNIVERSITESI YAYIN TARIiHi 22.10.2012
MERAM TIP FAKULTESI HASTANESI REVIZYON NO 02
REViZYON TARIiHi 18.08.2017

GENEL AYDINLATILMIS ONAM FORMU
SAYFA NO Sayfa2/2

verilen ilaglara bagli olarak oliimcul alerjik reaksiyonlar,

4-Mide ve kalin bagirsaklara isikh alet ile bakilmasi esnasinda solunum yavaslamasi veya durmasi (apne), kalbin
yavaslamasi (bradikardi), yemek borusu, yutak, mide, bagirsaklarin zedelenmesi, yirtilmasi veya kanamasi.

5-Mideye beslenme veya tani amaglh sonda takilmasi sirasinda yemek borusu ve midede zedelenme, kanama ya da
besinlerin akcigere kagmasi olabilir.

6-Mesaneye sonda takilmasi esnasinda idrar yolu veya idrar torbasi iltihabi, idrar yollarinda zedelenme ve buna bagli
olarak kanli idrar yapma (hematiiri) veya idrar yolu darlgi,

7-Soluk borusuna tlp takilarak solunum cihazina baglanma esnasinda damakta zedelenme, girtlakta sisme ve
daralma, soluk borusunda veya yemek borusunda delinme ve buna bagli akciger iltihaplanmasi veya akciger zarlari
arasinda hava birikmesi (pnémotoraks) ya da ani kalp durmasi.

8-Kan verilmesi esnasinda enfeksiyon ve bagisiklik sisteme bagl ge¢ donem komplikasyonlar, damar zedelenmesi,
pihti olusumu ve buna bagli doku ve organ hasari, pihtilasma sisteminde bozulma neticesinde kanamalar, kan
biyokimyasinda bozulmalar ve buna bagl olarak kalp-beyin-solunum ve bdbrek fonksiyonlarinin bozukluklari
gorilebilir. Sok ve dlime gidilebilen yan etkiler olabilir. Kan Griinleri ile gegebilen bazi enfeksiyonlar olabilir.
9-Karindan sivi alinirken bagirsak delinmesi, karin icine kanama ve karin zari iltihaplanmasi gelisebilir.

Akcigerden sivi alinirken akciger zarinda delinme ve hava kacgagi (pnomothorax) ile birlikte kanama ve enfeksiyon
riski olabilir. Her iki durumda da ani tansiyon diismesi ve buna bagli organ hasarlari gérulebilir.

10-Diyaliz ve baska amacgh damara kateter konulmasi sirasinda damar yirtilmasina bagli kanama veya akcigerde
delinme olabilir.

11-Eforlu EKG cekilmesi sirasinda ani kalp ritmi bozukluklari ve kalp krizi gelisebilir. Bu formda belirtilen bitiin
hususlari okuyup tam olarak anladim Yapilacak tedavi ve

girisimlerin yararlari ve yapilamadigi taktirde olabilecekler konusunda bilgilendirildim.

Onerilen islemler konusunda aydinlatildiginizi, islemi kabul edip etmediginizi yazarak belirtiniz.

‘Okudum,anladim, istisare ettim’ yazarak imzalayiniz

isbu Form yukaridaki ve asagidaki bosluklar doldurulduktan sonra imzalanmustir.

Adi-Soyadi Tarih-Saat imza

Hasta / Hasta Yakini

Doktor

Taniklik Eden

Notlar: Hasta 18 yasindan kiiclik, bilinci kapali, yapilacak islemi anlayabilecek durumda degil ya da imza yetkisi yoksa
onay vekili tarafindan verilir.
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