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KEMOTERAPI iCiN AYDINLATILMIS ONAM FORMU

Hasta Adi Dosya No Tarih / Saat

Yéntem: KEMOTERAPI

Hastaliginiz nedeniyle kemoterapi (ila¢ tedavisi) almaniz gerekmektedir.Kemoterapi hastaliginizi olusturan hicrelerin
oldurilmesi igin ilaglarin damar ve /veya agizdan verilmesiyle uygulanan tedavi yontemidir.

KEMOTERAPiI KURU: PERIFERIK KOK HUCRE MOBILIZASYON

SiKLOFOSFAMID(ENDOXAN):Miyelosupresyon doz kisitlayicidir,Mide bulantisi ve kusma yaygindir oral alimda kronik
olabilir.Uygulama sonrsinda I6kopeni goriliir,trombositopeni ve anemi nadirdir.Hastada idrar yollariyla ilgili bazi sorunlar
(sistit)gelisebilirSistit olusumunu 6nlemek igin uygulama sirasinda ve sonrasinda bol sivi alimi tavsiye edilir.Gerektiginde
idrar cikisini artirmak icin 6nlem alinmahidir

MESNA(UROMITEXAN):Agizda kotii tad, bulanti, kusma, kolik, diyare, bas agrisi, yorgunluk, kol, bacak ve eklem agrilari,
depresyon, iritasyon, enerji kaybi, dokiintl, hipotansiyon ve tasikardi gibi yan etkiler gérilmustir.Nadir olarak dokinti,
kasinti, cilt ve mukozada kabarcik, urtikerlerde gorilen 6dem, ani tansiyon diismesi, tasikardi ve karaciger transaminaz
diizeyinde gegcici ylkselme bildirilmistir. Bu gibi psddo alerjik reaksiyonlar, otoimmiin sistemi bozulmus hastalarda daha
sik goralir

G-CSF:Neupogen uygulamalarina, siklikla kas ve iskelet sisteminden kaynaklanan agrilar eslik eder. Daha seyrek
istenmeyen olaylar arasinda Uriner sorunlar yer almaktadir (daha ¢ok hafif ya da orta siddette diziiri). Nadiren, kan
basincinda, klinik tedavi gerektirmeyen gecici disulslerle karsilasildigi bildirilmistir. Genelde i.v. uygulama sonrasinda
alerjik semptom bildirimi daha fazladir. Bireysel olgularda, romatoid artritte alevlenmeler gozlenmistir. Neupogen
tedavisine baslandiktan kisa bir siire sonra bas agrisi ve diyare bildirilmistir. Neupogen'in gebelikteki givenilirligi hakkinda
bilgi bulunmamaktadir. Literatirde, filgrastimin gebe kadinlarda plasentadan gectigini gosteren raporlar bulunmaktadir.
Alternatifler: Her tiirlii riski goze alip kemoterapi uygulamasini yaptirmamak.Altta yatan hastaliga bagli olarak alternatif
degisebilir.Kemoterapi almadiginiz taktirde hastaliginiz ilerleyebilecek ve bu durum hayatinizi etkileyecektir.Kemoterapi
ile hastaliginiz gerileyebilir veya kontrol altina alinabilir.

islemin Basari Orani: Size verilen bu ilaglar tim diinyada bu hastaliklarda uygulanan ilaclar olup,kesinlikle deneme amagli
degildir.Tedavi ilaglari bu konuda uzman olan hekimler denetiminde doktorlar ve egitimli hemsireler tarafindan
verilecektir.Tedavi sizin icin planlanmis belirli sirede ve dozlarda verilecektir.Bu siire hastaliginizin verdigi cevaba goére
veya sizin tedaviye toleransiniza gére degisebilir.

islemin Riskleri: ilaclar hastalik hiicrelerine etkileri yaninda normal hiicreleri de etkilemektedir.Buna bagh yan etkiler
goriilmektedir.ilaglarin sag,kemik iligi ,sindirim sistemi ve diger sistemler {izerinde de yan etkileri mevcuttur.Buna bagli
,saclariniz dokilebilir,kan hiicrelerinde dismeye bagl kansizlik,enfeksiyonlar,kanamalar gorilebilir. Kemoterapi ile
hastaliginiz gerileyebilir veya kontrol altina alinabilir.Ancak bu tedaviye ragmen mevcut hastaliginiz ilerleyebilir veya bu
ilaclarin yan etkileri ile karsilasabilirsiniz.Ayrica tedavi ile gerilese bile bir siire sonra ayni hastaliginiz niks(tekrar)

edebilir,hatta ileriki yillarda ilaglara bagli ikincil hastaliklara da yakalanabilirsiniz.

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

ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALIi KONTROLSUZ KOPYADIR.




T.C. DOKUMAN KODU | GN.FR.2107
NECMETTIN ERBAKAN UNiVERSITESI YAYIN TARiHi 27.11.2014
MERAM TIP FAKULTESI HASTANESI REViZYON NO 00
HEMATOLO!i BiLiM DALI REViZYON TARIiHi -
KOK HUCRE MOBILIZASYON (PERIFERIK) AYDINLATILMIS ONAM
FORMU SAYFA NO 2/4

Genel riskler ve komplikasyonlar:

1- Kan hiicrelerinde disiikliik:Kemoterapi uygulamasi agisindan (¢ tip kan hiicresi énem tasimaktadir.Bunlar
eritrosit,|6kosit,trombosittir. Kemoterapi sonrasi eritrositlerin dismesiyle kansizlik,|6kositlerin  diismesiyle
enfeksiyon riski, trombositlerin diismesiyle kanamaya yatkinlik gérilebilir.

2- Bulanti ve Kusma:Kemoterapi ilaglarinin ¢ogu az veya ¢ok bulanti ve kusmaya neden olur.Ancak giiniimizde
kullanilan etkin bulanti giderici ilaglar sayesinde hastalarda goriilen bu yan etki en aza indirilmistir.

3- Sag¢ Dokiilmesi:Saclarda seyrelme dokilme olabilir.Bu yan etki genelde gegici olup, kemoterapinin kesilmesinden
sonra saglar tekrar gikmaktadir.

4- Cilt ve Tirnak Sorunlari:Tekrarlayan kemoterapi uygulamalariyla tirnaklarda enine beyaz cizgiler
olusabilir,tirnaklarda kolay kirilma,catlama, viicudun diger tiylerinde dékiilme ,cilt kurulugu,renk degisikligi olabilir.

5- Sindirim Sistemi:Kemoterapi bu sistemdeki hicrelerin yenilenmesini bozabilir ve bunun sonucunda
aft,pamukcuk,yaralar,ishal,yutma giigligi,karin agrisi gibi sorunlara yol agabilir.Bu sorunlar genelde gegicidir ve
destek tedavisiyle diizelirler.

6- Ureme Sistemi:Kemoterapi ilaglarinin énemli bir kisminin gebe veya emziren kadinlara uygulanmasi,bebeklerinde
¢ok ciddi olabilecek sorunlar gelismesine neden olabilir.Boyle bir durumunuz varsa bunu doktorunuza bildirmeli,en
ufak sliphede bir gebelik testi yaptirarak gebe olmadiginizdan emin olmalisiniz.

7- Bobrekler ve idrar Yollari:Kemoterapi uygulamasi sirasinda yeterli sivi alimina dikkat edilmelidir.Bu sekilde
kemoterapi ilaglarinin fazlasi ve 6len hiicrelerin artiklarinin viicuttan uzaklastirilmasi mimkin olmaktadir.Bazi ilaglar
bobrege dogrudan zarar verebilmekte veya idrar yollarinda kanamaya yol agabilmektedir,bunun 6nlenmesi igin
yeterli sivi alimi yaninda bazi koruyucu ilaglarda uygulanmaktadir.

8- Alerjik Reaksiyonlar:Bitiin ilaglar dolayisiyla da kemoterapi ilaglari alerjik reaksiyonlara neden olabilirler,bunlar
genelde kasinti veya dokiinti seklinde olmaktadir.

9- Kalp Uzerine Etkiler:Bilinen kalp hastaliginiz varsa veya tedavi sirasinda kalbinizle ilgili bir sikayetiniz olursa bunu
mutlaka doktorunuzla paylasmalisiniz.Bazi kemoterapi ilaglarinin kalp tzerinde 6nemli yan etkileri olabilir,bu
ilaglarla tedavi oncesinde kalp saglgi degerlendirilmelidir.

10- Sinir Sistemi:Kemoterapi ilaglarinin uygulanmasi sirasinda her zaman ilacin kendisine bagl olmamakla birlikte
huzursuzluk,sinirlilik,uykusuzluk veya uyku hali gérilebilmektedir.

Tedavi Olmazsaniz: Kemoterapi almadiginiz taktirde hastaliginiz ilerleyebilecek ve bu durum hayatinizi
etkileyecektir.Kemoterapi ile hastaliginiz gerileyebilir veya kontrol altina alinabilir.

Ozel Durumlar:Doktoruma bilinen tiim alerjilerim hakkinda bilgi verdim.Ayrica doktorumu kullandigim ilaglar,recetesiz
satilan ilaglar,bitkisel ilaglar,diyet,katki maddeleri, kullanimi yasa disi ilaglar,alkol ve uyusturucu /uyusturucular konusunda
bilgilendirdim.

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

ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALIi KONTROLSUZ KOPYADIR.
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KEMOTERAPIYE BAGLI OLUM RiSKi BULUNMAKTADIR!

*KEMOTERAPIYE BAGLI OLARAK YAKIN VEYA UZAK VADEDE iKiNCiL KANSERLER GELiISME RiSKi VARDIR.

*KEMOTERAPIYE BASLANDIGI ANDA DEVAM EDEN GEBELIK BULUNMAMALI, KEMOTERAPi SURESINCE GEBE
KALINMAMALI , KEMOTERAPIDEN SONRAKi SURECTE DE GEBELIK PLANLANMADAN MUTLAKA HEMATOLOJ
DOKTORLARININ BiLGiSINE BASVURULMALIDIR

Onam Dogrulama:Aydinlatilmis onam formunun igerigini okudum ve anladim. Kemoterapi yarar,risk ve yan etkilerini
o0grendigimi Dr ile kemoterapi konusunda aydinlatici ve tatminkar gorliisme yaptim,tiim sorularima acgik ve net cevaplar
aldim. Bu miidahaleyi kabul etmeme ya da istedigim zaman vazgegme hakkimin oldugunu biliyorum.

Kemoterapi uygulamasi icin bolim doktorlarinin uygun ve gerekli gérdigiu her tirli karari uygulamalarinda,serbest
iradem ile tam izin ve yetki verdigimi beyan ederim.

*Hasta 18 yasindan kiiciikse,bilinci kapali ise veya imza yetkisi yoksa,onay icin vekile gerek vardir.

Hastanin Adi ve Soyadi : imzasi:
Hasta yakininin Adi ve Soyadi: : imzast:
Doktor Adi-Soyadi : imzasi:

KEMOTERAPI UYGULAMASINDA ONEMLI NOKTALAR

Sayin Hastamiz ;Kemoterapi uygulamasindan sonraki giinler icinde 38°C veya lizerine gikan atesiniz olursa olasi
enfeksiyon riski nedeniyle Konya’da oturuyor iseniz hastanemize (mesai saatleri igcinde poliklinigimize, mesai saatleri
disinda ise Acil Servisimize), Konya disinda oturuyor iseniz size en yakin gerekli donanima sahip saglik kurulusuna
giderek bu yaziy1 orada gorevli hekime gosteriniz.

Sayin Meslektasim,

Hastamiz bu kagidin arkasinda yazili olan kemoterapiyi kullanmakta ve muhtemel febril nétropeni nedeniyle size
basvurmaktadir. Tani i¢in hastaya “TAM KAN SAYIMI” (veya lokosit/n6trofil sayimi) yapilmasi gerekir. Fizik muayene ile
enfeksiyon odagi aranmalidir. Cild, Orofaringeal, akciger, alt Uriner sistem ve anal bolge enfeksiyonlari sik goriliir,
ancak bazi hastalarda nétropeni olmasina ragmen fizik muayene bulgulari belirgin olmayabilir ve ciddi enfeksiyona
ragmen hastanin atesi yiikselmeyebilir veya hasta hipotermik de olabilir.

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

ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALIi KONTROLSUZ KOPYADIR.
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Lokosit sayimi
> 2000 1000 - 2000 <1000
(Notrofil sayisi (N6trofil sayisi 1000 (Bin)’nin stiinde (notrofil sayisi 1000 (Bin)'nin altinda ise)
>1000) ise) ve hastanin genel durumu iyi ise
Muayene Hastanin genel durumu iyi, enfeksiyon Hastanin genel durumu kétii (6zellikle hipotermi ve/veya
ve/veya odagi yoksa ikili antibiyotik: hipotansiyonu) veya fizik muayenede enfeksiyon odagi
laboratuar varsa hastaya agagidaki parenteral antibiyotik tedavisine,
bulgularina - Levofloksasin 1 x 500 mg PO veya miimkiinse hastaneye yatirilarak baglanmalidir.
gore Moxifloksasin 1x400 mg PO
enfeksiyon e birlik - Maksipim 3x1 gr, agir erjfeksiyonlarda 3x2 gr veya
tedavisi tle birfikte Meropenem 3x1 gr veya imipenem 4x500 mgile birlikte
yapiniz. - Amoksisilin+Klavulonat (Augmentin vb)

3x625 mg veya 2x1 gr PO baslanmasi
uygundur.

- Bébrek fonksiyonlari uygun ise Amikasin 15 mg/kg (1
gr/gtin) giinde tek doz

***. Hastaya antibiyotik diizenlenmesi gerekiyorsa, MUTLAKA daha dnceki antibiyotik kullanimi éykiisu ve de 6zellikle

ilac allerjisi 6ykiisii ayrintili olarak sorgulanmali, tedavi diizenlenmesinde hastanin karaciger ve bébrek fonksiyonlari

dikkate alinmalidir.

***. Hastanin tedavisi diizenlendikten sonra, hastanin takipli oldugu hematoloji merkezi ile irtibata gecilmeli, takibi

merkezinizde yapilamayacaksa tibbi veya herhangi baska bir engel yoksa hastanin ilgili merkeze nakli

gerceklestirilmelidir.

ACiL DURUMLARDA ARANACAK TELEFONLAR :

Giindiiz: 03322237778 - 03322236239 — 03322237891

Gece:03322237038 - 03322236543 ‘den nobetgi dahiliye doktoru istenecek veya acil sevisimize bas vurulacaktir.

Kemoterapi uygulamasi i¢in hastanin ve labaratuvar degerlerinin tedavi 6ncesi degerlendirilmesi gereklidir.

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

ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALIi KONTROLSUZ KOPYADIR.




