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T.C. Numarasi: Basvuru Tarihi/Saat:
Dogum Tarihi (gin/ay/yil): Hastaligin Tanisy/On Tani:

BU FORM ve EKLERI iLE ILGILi BILGILER ASAGIDADIR, LUTFEN DiKKATLICE OKUYUNUZ...

Bu tedavi ile ilgili gerekli ve yeterli bilgiye sahip olmanizi istiyoruz. Bu bilgilere sahip olmak en dogal
hakkiniz olup, tedaviden en iist diuzeyde yararlanabilmeniz ve tedaviniz icin katilimci olabilmeniz igin
asagidaki bilgilendirmeleri mutlaka okuyunuz ve anlamadiginiz yerleri mutlaka hekiminize danisiniz.
Tedavinin size saglayacag: faydalari ve tedavi esnasinda az da olsa goriilebilecek olan riskler hakkinda bilgi
sahibi olduktan sonra bu tedaviye bilingli bir sekilde riza gostermek veya tedaviyi reddetmek tamamen sizin
karariniza baghdir. Vermis oldugunuz karar dogrultusunda tedaviniz yonlendirilecektir.

Onerilen tedavi icin onam (r1za) belgesini imzalasaniz bile; istediginiz zaman bu onaminizi geri cekme hakki
da sizde sakhdir. Fakat; unutmamalisiniz ki, “yasal agidan” onaminizi tedavi basladiktan sonra geri almaniz,
ancak tibbi yonden sakinca bulunmamasi sartina baghdir.

NOT: Hastanin bilinci kapali, yapilacak islemi anlayabilecek durumda degil ya da imza yetkisi yoksa onay
vekili tarafindan verilir ve onam alinan kisinin kimlik bilgileri ve imzas1 alinir

HASTALIK HAKKINDA BILGILENDIiRME

o Islemden beklenen faydalar:

Mevcut durumu nedeniyle, viicuda yiikk haline gelmis, fonksiyonlarini kétii yonde etkileyen ve enfeksiyon kaynagi haline
gelmis uzvunuzun uzaklastirilmasi sonrasinda, metabolik ve fonksiyonel durumunuzda iyi yonde degisiklikler olmasi
beklenmektedir.

Ameliyat nasil yapilir? Kan dolasim bozukluguna, enfeksiyona veya travmaya bagli olarak tedavi edilecek durumda
(kurtarabilecek durumda) olmayan bacagin, kolun ya da viicudun bagka boélimiiniin bir parcasinin ya da tamaminin
alinmasidir. Bu ameliyatlar genellikle planli olmasina ragmen acil travma sonrasi geri déniisii olmayan kopmalarda da
uygulanmaktadir. Uzvun alinma miktar1 miimkiin oldugunca az olmasina galisilacak yinede kesilen miktarin tam olarak ne
kadar olmasi gerektigi ameliyat sirasinda belli olacaktir.Kesilen kismin ucundaki damar uclar: uygun tekniklerle yakilacak
gudik dedigimiz yine size ait olan bir deri parcasiyla u¢ kisim kapatilacaktir.

ANESTEZ1

Ameliyat esnasinda genel anestezi (narkoz), spinal anestezi (omurgadan uyusturma), ve /veya bolgesel anestezi alacaginiz
icin anestezi ekibince degerlendirileceksiniz. Bu hastaneye yatmadan ayaktan veya yattiktan sonra olabilir. Anestezi, sizin
ameliyat siiresince uyku halinde ve agrisiz bir donem gecirmenizi saglar. Ginimiizde modern anestezi oldukca giivenli
olmakla birlikte yine de baz riskler tasimaktadir. Genel Riskler: Akcigerlerinizde kii¢ciik alanlarda kapanma goriilebilir. Bu

durum, akciger enfeksiyonu riskini artirir. Antibiyotik kullanimi ve solunum fizyoterapisi gerekebilir. Bacaklarda kan

pihtilasmasi sonucu sisme ve agri olabilir. Bu pihtilar nadiren bulundugu yerden ayrilip kan dolasimiyla cigerlerinize gidip
oliime varan sonuclara neden olabilir. Islem sirasinda kalp krizi/fel¢ goriilebilir. Islem sirasinda 6liim goriilebilir.

Diyabetliler, Sisman hastalarda ve/veya sigara icenlerde yara yeri ve solunum yollar1 enfeksiyonlari, kalp ve akciger
sorunlart ve damar ici pihtilasma goriilebilir. Anestezi doktoru size hangi yontemin uygulanacagi, bunlarin riskleri
konusunda buna benzer ayri bir form verecektir. Anestezi acisindan ameliyat Oncesi, ameliyat esnasinda ve hemen
ameliyat sonrasinda dikkat etmeniz gerekli noktalar size anestezi doktorlar: tarafindan anlatilacaktir.

o Islemin uygulanmamasi durumunda karsilasilabilecek sonuclar:

Reddedilmesi durumunda doku olimiu gerceklesen uzuv kismi cok biiylik olasilikla sagliginizi bozacaktir ve geg
kalindiginda daha iist seviyeden amputasyon gerekebilecektir.

o Varsa islemin alternatifler:

Amputasyon asamasina kadar gelen bir uzuvun tarafimizca alternatifi olmadig: diistiniilerek sizin igin cerrahi karari
alinmigtir.

o islemin riskleri-komplikasyonlar:

a) Amputasyondan sonra kalan dokuda yetersiz dolasim olabilir. Bu durumda amputasyon seviyesinin yukari ¢ikmasi
gerekebilir.

b) Yara iyilesmesi uzayabilir. Yara enfekte olabilir. Bu durumda uzun siireli yara bakimi ve antibiyotikoterapi gorebilir.

c) Ampute olan viicut kisminin var oldugunu zannedip agr: hissedebilirsiniz.

d) Bacagin veya kolun kalan kismi fonksiyon acgisindan yetersiz olabilir. Protez kullaniminda zorluklar cekilebilir. Fizik
tedavi ve egzersizler onerilebilir.

e) Olusan skar kalin, kirmizi ve agrili olabiliyor.

f) Protez kullanimina bagh cilt kaybi olusabilir. Bazi cerrahi girisimler gerekebilir.

g) Ameliyattan sonra normal gunlik aktivitelerini yerine getiremeyebilir.

o Islemin tahmini siiresi: Amputasyon seviyesine ve bireysel faktorlere gore degisebilmekle birlikte bu islemin
muhtemel stiresi 90-120 dakikadir.(Hekiminiz durumunuza gore ayrica bilgilendirme yapacaktir.)

o Kullanilacak ilaclarin muhtemel istenmeyen etkileri ve dikkat edilecek hususlar :
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Kullandiginiz ilaglar (6zellikle de aspirin gibi kanin pihtilasmasini engelleyici olanlar), mevcut ya da gecirilmis 6nemli
hastaliklariniz ve ilag alerji durumunuz hakkinda doktorunuza bilgi veriniz. Islem bittikten sonra anestezi ilaglar kesilecek
ve yavas ve sakin bir sekilde uyanmaniz saglanacaktir. islem sonras1 dénemde agrinizin olmamasi igin islem sirasinda agr
kesici ilaclar serum icine konularak verilecektir. Buna ragmen agriniz olursa yine serum icinden ya da intramiskiler
(kalgadan) veya intravenoz (damar icinden) agr kesici ila¢ verilecektir. Litfen doktor ve hemsirenizin verdikleri disinda
ila¢ kullanmayiniz.

o Hastanin islem oOncesi ve sonrasi1 dikkat etmesi gereken hususlar ile dikkat edilmemesi
durumunda yasanabilecek sorunlar :

Ameliyatin uygulanacagi ginden onceki gece saat 24.00 'ten sonra hicbir sey yenilip icilmemeli ancak kronik hastalik
nedeniyle (seker hastaligi, yliksek tansiyon, kalp yetmezligi) kullanilmakta olan ilaglar ameliyat glinii sabah1 erken saatte,
beraberinde az miktarda su ile igilmelidir. Ameliyattan onceki 1 hafta boyunca aspirin gibi kanamay: arttirabilecek ilaglar
kullanilmamaldir. Aktif iist solunum yolu enfeksiyonu halinde ameliyat yapilamaz.

Bu operasyonlar genellikle acil ameliyatlardir. Operasyon sirasinda izerinizde herhangi bir taki bulunmamasi
gerekmektedir. Ayrica takma disleriniz varsa ameliyathaneye giderken cikarmaniz gerekmektedir. Sizden beklenen
ozellikle kullandiginiz ilaglar (6zellikle de aspirin gibi kanin pihtilasmasini engelleyici olanlar), mevcut ya da gecirilmis
onemli hastaliklarimiz ve alerji durumunuz hakkinda doktorunuza bilgi vermeniz, ve ameliyathaneye gitmeden once
tuvaletinizi yapmaniz, ameliyata giderken iizerinizdeki tiim metal ve diger taki ve malzemeleri gikarmanizdir. Girisimden
sonra hastanin dikkat etmesi gereken hususlar: Ameliyattan duruma gore 2-6 saat sonra yemek yemeye baslayabilirsiniz.
Agr ve diger gereksinimleriniz igin doktorlariniz tarafindan uygun ilaglar verilecektir. Litfen doktor ve hemsirenizin
verdikleri disinda ila¢ kullanmayiniz. Taburculuk guniniz genel olarak 2-5 giindur.Ancak doktorunuz gerekli gorurse
slireyi uzatabilir. Ameliyat yerinizde bir miiddet agr1 ve kanama olacaktir ancak agr giderek artarsa, sisme ve akinti eslik
ederse, 38° C'i gecen ates ve titreme, bulanti-kusma olursa hi¢ beklemeden hastanemize basvurunuz.

ONAM (RIZA GOSTERME)

Yapilacak tedavi konusunda yazili bilgi aldim. Anlamakta giicliikk ¢cektigim konularla ilgili olarak sorumlu
hekime sorular sordum ve sorularima yeterli ve anlayabilecegim kadar agik ve net cevaplar aldim. Tedavi
sirasinda ve sonrasinda ortaya gikabilecek reaksiyon riskleri konusunda bilgilendirildim. Bu yontemi
reddettigim zaman sagligimi tehdit edici baska hangi risklerin olusabilecegi, bu tedavinin yerine
uygulanabilecek baska bir tibbi yontemin bulunup bulunmadig: konusunda bilgilendirildim. Uygulama
asamalarinda bana diisen sorumluluklar: 6grendim ve kabul ettim. Bu “bilgilendirilmis hasta onam formu”
nda tanimlananlar disinda yapilacak her hangi bir ilave girisimin, yalnizca saghigima yonelik ciddi zararlarin
onlenmesi i¢in uygulanabileceg@ini anliyor ve kabul ediyorum.

Tedavimle ilgili olarak tarafima yapilacak girisimlerde herhangi bir sekilde suurum kayboldugunda veya
onay veremeyecek duruma distigimde onay vermek ve tedavimle ilgili her tiirli bilgiyi almak tizere
.................................................. isimli kisiyi yetkili kiliyorum.

OKUDUM, ANLADIM, ONAY VERIYORUM.

(Litfen SON cumleyi, adiniz ve soyadinizi el yaziniz ile yazarak imzalayiniz)

Hastanin onami (Miimkiinse): Terciimanin (Ihtiya¢ Halinde): Tanik-Sahit (ihtiyac Halinde Saglik Personeli):
Ad! Soyadi: Ad1 Soyada: (Ad1 Soyadi:

Tarih/Saat: Tarih/Saat: Tarih/Saat:

Imza: imzasi: imzasi:

Hasta Velisi/ Vasisi (Yakinlik Derecesi): Hasta Velisi/ Vasisi (Yakinlik Derecesi): Bilgilendirmeyi Yapan Hekim:

Ad1 Soyada: Ad1 Soyada: Ad1 Soyadi/Unvani:

Tarih/Saat: Tarih/Saat: Tarih/Saat:

imza: imza: imza:

(Kanuni yeterliligi olmayan hastalar igin Hastanin Velisi / Yasal Vasisi tarafindan, 18 yasindan kiiciik hastalarda (varsa)
hem anne hem de babasi tarafindan doldurulacaktir.)



