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Bana vyapilan muayene ve tetkikler sonucu ameliyat fiigina bagh barsak
dugumlenmesi tanisi koyan doktorlarim tedavim igin ameliyat onerdiler.

Ameliyat disinda tedavi segeneg@i olmadigini ve tedavi olmadigim takdirde
geligebilecek sorunlari bana anlattilar.

Yontem: Fitik Onarimi: cilt ciltalti dokular acilarak barsagin sikismis oldugu facia
defekti bulunur. Saglam facia bulunana kadar diseksiyona devam edilir. Eger facia
karsilikli yaklastirilabiliyorsa primer onarilir. Facia uglari birlesemeyecek kadar uzak ise
yamali onarim yapilir.

Alternatifler: ameliyat fitig1 sonrasi olusan barsak diiglimlenmesinde fitik
kendiliginden ya da maniiplasyonla rediikte olmuyorsa ameliyattan baska alternatif
yoktur. Ameliyatta rediiksiyon+ fitik onarimi yapilir. Eger sikisan barsak segmentinde
dolasim bozuklugu yada gangren olusmus ise barsak segmenti rezeke edilip anastomoz
ve /veya ostomi acilmasi islemi yapilabilir.

Komplikasyonlar: Her ameliyatta oldugu gibi genel anestezinin komplikasyonlari olabilir.
Ameliyat sirasinda hastaya narkoz verilecek ve soluk borusuna bir tiip yerlestirilerek
solunumu oradan saglanacaktir. Bu islem sonrasi tlipin ¢ikarilmasi gecikebilir ya da mimkin
olmayabilir. Bu durumda hasta yogun bakimda tedavi edilir. Yine anesteziye bagli
komplikasyonlar sonucu 1000 de 1’den daha diislik oranlarda 6liim riski s6z konusu olabilir.
Gereken tim 6nlemlerin alinmasina ragmen ameliyatta ya da ameliyat sonrasinda
damarlarda kan pihtilasmasi sonucu akciger embolisi goriilebilir. Bu ¢ok ciddi bir durum olup
oltim riski mevcuttur.

Ameliyat sonrasi igeriye ya da disariya kanama olabilir. Buna baglh olarak hastaya kan ve kan
drdnleri verilmesi gerekebilir. Bunlarin da kendilerine has komplikasyon ve 6lum riskleri
mevcuttur.

Ameliyat sonrasi karin icinde, akcigerler ve solunum yollarinda, idrar yollarinda, yarada
iltihaplar gelisebilir. Bunlar bazi durumlarda tekrar ameliyat ya da kii¢lik cerrahi miidahaleler
gerektirebilirler.

Ameliyatta karin igindeki organlar 6énceki girisimlere bagli olarak birlirlerine yapismis olarak
bulunabilirler. Bu durumda organlar birbirlerinden ayrilirken bazi bélgelerde yaralanmalar
olabilir ve bu durum ek girisimler (organlarin bir bolimi ya da tamaminin alinmasi gibi)
gerekebilir. Boyle bir durumda birbirine agizlastirilan ya da yaralanan bagirsak boliimleri
arasindaki baglanti kendiliginden acilabilir ve peritonit ve/veya fistlllere yol agabilir. Bu
durum hayati tehlike yaratabilir, tekrar ameliyat gerektirebilir, yogun bakim tedavisi
gerektirebilir ve 6limle sonuglanabilir. Ayrica boyle bir durum gergeklestiginde yapilacak
ameliyatta bagirsagin torbaya alinmasi da s6z konusudur.
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Ameliyat sirasinda olusabilecek komplikasyonlar nedeniyle bagirsagin torbaya baglanmasi
gerekebilir.

Ameliyat sonrasinda bagirsaklar geg ¢alisabilir ve hastanin agizdan beslenmeye baslamasi
gecikebilir.

Ameliyatta ince ve kalin bagirsak, dalak, pankreas, boébrek, tGreter, mesane gibi organ
yaralanmalari olabilir ve buna bagli ek girisimler gerekebilir.

Fitigin orariminda sentetik yama kullanilacaktir. Bu yama yabanci cisim reaksiyonuna ve
iltihaplara yol agabilir. Tekrar ameliyat, yamanin gikarilmasi ve fitigin tekrarlamasi riskleri
mevcut oldugu gibi ameliyattan sonraki uzun dénemde yamanen bagirsaklari yaralama,
delme ve fistillere yol agma riski mevcuttur.

Ozel Durumlar:

Alerji/Kullanilan Ilaglar: Doktoruma bilinen tiim alerjilerim hakkinda bilgi
verdim.Ayrica doktorumu kullandigim recgeteli ilaglar, regetesiz satilan ilaglar, bitkisel
ilaclar, diyet katki maddeleri, kullanimi yasadisi ilaclar, alkol ve uyutucu/uyusturucular
konusunda bilgilendirdim. Doktorum tarafindan bu maddelerin ameliyat 6ncesi ve
sonrasl kullaniminin etkileri bana anlatildi ve 6neriler yapildi.

Tiitiin ve Tiitiin Mamiilleri: Ameliyatimin 6ncesinde veya sonrasinda tiitiin ve tiitiin
mamiilleri (sigara, nargile, puro, pipo vs.) icmemin iyilesme siirecimin uzamasina neden
olabilecegi bana anlatildi. Eger bu maddelerden herhangi birini kullanirsam yara
iyilesme sorunlariyla daha biiytik bir oranda karsilasma riskim oldugunu biliyorum.
Dokunun kullanimi: Benim durumumu tedavi etmek i¢in tibbi tanida gerekli olmayan
herhangi bir doku etik kurallar ¢ercevesinde etik komite tarafindan incelenmis ve
arastirma onaylanmis olmak sartiyla tibbi arastirma igin kullanilabilir. Arastirma
sonuglarinin hasta kimliginin saklandig1 siirece medikal literatiirde yayinlanmasina
onam veriyorum. Bdyle bir calismaya katilmayir reddedebileceg§imi ve bu reddin
herhangi bir sekilde benim tedavimi olumsuz yonde etkilemeyeceginin bilincindeyim.
Cerrahi islem sirasinda ¢ikarilmis olabilen herhangi bir doku, tibbi aygit ya da viicut
kisimlarinin kullanimina onam veriyorum.

Tibbi arastirma: Tibbi ¢alisma, tibbi arastirma ve doktor egitiminin ilerletilmesi icin
medikal kayitlarimdan Kklinik bilgilerin goézden gegirilmesine; hasta haklarn
yonetmeligindeki hasta gizliligi kurallarina bagh kalinmasi sartiyla onam veriyorum.
Arastirma sonuclarinin hasta gizliligini korudugu silirece medikal literatiirde
yayinlanmasina onam veriyorum. Boyle bir calismaya katilmay1 reddedebilecegimi ve bu
reddin herhangi bir sekilde benim tedavimi olumsuz ydnde etkilemeyeceginin
bilincindeyim.

Fotograf/izleyiciler: Yapilacak ameliyatin, viicudumun uygun kisimlari dahil olmak
lizere bilimsel, tibbi ya da egitim amaciyla fotograflanmasina ya da videoya kaydina
resimlerin kimligimi ortaya koymamasi sartiyla onam veriyorum. Ayni1 zamanda, tibbi
egitimi gelistirmek yararina ameliyat esnasinda ameliyat odasina nitelikli gézlemcilerin
alinmasini onayliyorum.
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Onam Dogrulama :

Aydinlatilmis onam formunun igerigini okudum ve anladim. Doktorum tiim sorularimi
cevapladi. Kendi 6zgiir irademle karar veriyorum. Bu miidahaleyi kabul etmeme ya da
istedigim zaman vazge¢cme hakkimin oldugunu biliyorum.

Adi-Soyadi

Tarih-Saat

imza

Hasta / Hasta Yakini

Doktor

Tanikhk eden
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