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ENDOTRAKEAL ENTUBASYON iSLEMI iCiN BILGILENDIRILMiS ONAM FORMU

Hasta Adi Dosya No Tarih / Saat

Sayin Hasta, Sayin Veli/Vasi lutfen bu formu dikkatle okuyun. Bu form sizi islem hakkinda bilgilendirme
amaciyla olusturulmustur. Bilgilendirme sonucunda tamamen serbest iradenizle islemi yaptirma veya
reddetme hakkina sahipsiniz.

GIRiSIMIN TANIMI

Hastamiz su anda solunum islevini yeteri kadar yerine getirememektedir. Bir insanin viicudunun en ¢ok
gereksinim duydugu madde olan oksijen hastamiz tarafindan yeterli diizeyde alinip viicudunda
kullanilamamaktadir. Bu nedenle hastanin soluk borusuna, solunumunu diizeltecek bir tip
yerlestirilmesi zorunludur.

HASTALIK HAKKINDA BILGI

Solunum islevinin yapilamamasi cesitli nedenlerle olmaktadir. Hastanin beyin islevleri baskilanmasi
(yUksek tansiyona bagli beyin kanamasi, beyin damarlarinin tikanmasi, yiksek dozda ila¢ veya zehir
almis olmasi, beyinde bir iltihaplanma, apse olusmasi, yaralanma nedeniyle kafa travmasi olmasi,
herhangi bir nedenle koma halinin bulunmasi) nedeniyle solunum islevi yerine getirilemeyebilinir.
Ayrica hastanin akciger ve/veya solunum sistemindeki diger organlarin yetersiz ¢calismasi, solunum isini
yerine getiren kaslarda zafiyet olmasi (omurga yaralanmalari ve sinirleri tutan bazi hastaliklar) veya
hastada herhangi bir nedene bagh sok halinin olmasi (hemorajik, kardiyojenik, septik) gibi durumlarda
solunum islevinin yapilamamasina neden olabilir.

GIRiSIM YAPILMADIGI TAKDIRDE NELER OLABILIR?
Bu girisim yapilmazsa hastamiz solunum isini yeterli diizeyde devam ettiremeyecegi icin solunumu
durur ve arkasindan kaybedilir.

GIRiSIM NASIL YAPILACAK?

Hastanin durumuna gore girisimi kolaylastiracak ila¢ uygulanabilir ve arkasindan laringoskop denilen
alet agiz icine sokularak ses telleri gorulir ve bir hortum soluk borusuna yerlestirilir. Yerlestirme
isleminden sonra hastanin solunumunu yeterli diizeyde tutmak icin solunum destegi verilir.

YAN ETKILER

Nadir olarak islem esnasinda agiz ve bogazda (alete bagh olarak) kiguik yaralanmalar, kanamalar,
dis kirlmasi ve kopmasi olabilir. islem esnasinda tiip soluk borusu yerine, yemek borusuna
yerlestirilebilir. Cok nadir olarak da islem esnasinda soluk borusunda yaralanmalar meydana
gelebilir. Bu islemi uygulayacagimiz hastalarin genellikle mideleri dolu oldugu icin islem esnasinda
kusma ve akcigerlere mide materyalinin gegmesi s6z konusu alabilir.
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GIRISIMDEN ONCE HEKIME ACIKLANMASI GEREKEN DURUMLAR
Daha 6nce bu girisimin yapilip yapiimadigi, hastanin kullandigi ilaglar, eslik eden hastaliklar, kanama
bozuklugu veya alerjisi olup olmadigl hakkinda yeterli bilgi verilmelidir.

GIiRiSIMDEN SONRA HASTANIN DiKKAT ETMESiI GEREKEN DURUMLAR
Girisimden sonra belirli bir sire solunumun desteklenmesi gerekmektedir. Bu nedenle hastanin

yogun bakim sartlarinda takibi yapilacaktir.

Hasta, veli veya vasinin onam agiklamasi:
Doktorum bana saglk durumum ile ilgili gerekli agiklamalari yapti.
Planlanan tedavi/girisimin ne oldugu, gerekliligi, girisimin seyri ve diger tedavi secenekleri,
bunlarin riskleri, tedavi olmadigim taktirde ortaya c¢ikabilecek sonuclar, tedavinin basari
olasiligl ve yan etkileri hakkinda ayrintili bilgi edindim.
Tedavi/girisim’den dnce ve sonra dikkat etmem gereken hususlari anladim.
Tani/tedavi/girisim sirasinda benimle ilgili tim dokimanlarin ve alinan 6rneklerin egitim amach
kullanilabilecegi agiklandi.
Doktorum tiim sorularimi anlayabilecegim bir bicimde yanitladi.
Tedavi/girisim uygulayacak kisiler hakkinda bilgi edindim.
Aklim basimda ve kendimi karar verecek yeterlilikte gériiyorum.
istemedigim taktirde tedavi/girisime onam vermek zorunda olmadigimi ve/veya istedigim
asamada islemi durdurabilecegimi biliyorum.
Not: Litfen el yazinizla “2 sayfadan olusan bu onami okudum, anladim ve kabul ediyorum” yaziniz ve
imzalayiniz.

Hastanin ve-veya /Veli/Vasi/Yakininin(yakinhk derecesi) adi, soyadi ve imzasi:

Hekimin adi, soyadi ve imzasi:

Sahidin adi, soyadi ve imzasi: Yer/Tarih/Saat :




