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HASTA Adi ve Soyadi: Telefon Numarasi:
T.C. Numarasi: Basvuru Tarihi/Saat:
Dogum Tarihi (gin/ay/yil): Hastaligin Tanisy/On Tani:

Bu tedavi ile ilgili gerekli ve yeterli bilgiye sahip olmanizi istiyoruz. Bu bilgilere sahip olmak en dogal
hakkiniz olup, tedaviden en tiist dizeyde yararlanabilmeniz ve tedaviniz icin katilimci olabilmeniz icin
asagidaki bilgilendirmeleri mutlaka okuyunuz ve anlamadigimiz 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 acidan” onaminiz1 tedavi basladiktan sonra geri almaniz,
ancak tibbi yénden sakinca bulunmamasi sartina baghdir.

HASTALIK HAKKINDA BILGILENDIiRME
o Islemden beklenen faydalar:

Diafram adi verilen kas yapisinda ve bir kubbe seklindeki bolme akcigerlerimizi karin bolgesinden ayirir.
Kisi derin bir nefes aldiginda diafram kasilir ve diz bir hal alir. Bunu yaparak akcigerlerin hava ile
dolmasini saglar. Diaframin sol tarafindaki kiiciik bir aciklik (hiatus /yarik) yemek borusunun gogiis
boslugundan gelerek karin bosluguna gesmesine ve mide ile birlesmesine olanak verir. Hiatus olarak
adlandirilan bu acgiklik kiigiktiur ve yemek borusunu ¢cepecevre sarar.

Mide diaframin altinda yerlesmistir. Hiatal Hernilerin Sebepleri Nelerdir?

Baz1 insanlarda diaframda yemek borusunun gectigi bu acikligi olusturan kas ve bag dokusu zayiftir ve
genislemeye miisaittir. Yarik yeterli genislige ulastiginda midenin bir boliimii diaframin tstiine gikar. Kabul
edilen risk faktorleri arasinda sismanlik, asir1 agir kaldirma egzersizleri ve ikinma sayilabilir. Her ne
sebeple olursa olsun sonuc¢ta midenin bir bélimi genislemis ve zayiflamis hiatustan yukar: dogru hareket
ederek gogis kafesine fitiklasir ve boylece hiatus hernisi (mide fitigi) olusur.

Hiatal Herninin Belirtileri Nelerdir?

Hiatal herni ¢ogunlukla bir belirti vermez. Ozellikle yatma veya 6ne egilme ile mide igeriginin yemek
borusu icine geri kacmasi sonucunda hastalar yediklerinin agizlarina gelmesinden veya gogls kemigi
arkasinda hissettikleri yanma ve eksime duyusundan yakinirlar (bkz. gastroozofagial reflii hastaligi). Daha
nadir olarak 6gurme ve sonrasinda kusma olabilir. Bazi hastalarda gece gelen oksiiriik, nefes darhg: ve
astma benzeri solunum problemleri gorilebilir. Uzun sureli asit reflusi yemek borusunda erezyonlarin
olusmasina ve kanamaya neden olabilir. Bunun sonucu olarak hastalarda demir eksikligi anemisine bagh
yorgunluk, halsizlik gibi belirtiler ortaya cikabilirr Uzun sliren ve tedavi edilmeyen refli hastalign
sonrasinda yemek borusunun alt ucunda daralma (peptik striktiir) ve buna bagh yutma giigligtu gelisebilir.
Hiatal herniler karin agrisi ve hazimsizliga neden olmaz. Nadiren biiyik hiatal hernisi olan hastalarda
gogus kemigi arkasinda sikinti hissi, agri, sirt agrisi veya garpinti gibi belirtiler ortaya cikabilir.

Yontem: Laparoskopik Nissen Fundoplikayonu: cilt iizerinden yerlestirilen portlar yardimiyla kamera
esliginde mide fundusunun 6zofagus etrafindan tespit islemi yapilir.

o Islemin uygulanmamasi durumunda karsilasilabilecek sonuclar:

Sikayetleriniz devam edecektir. Hastaliinizin artmasi niitks etmesi ve daha olumsuz sonuglar goirlmesi
mumkunduir. (Hekiminizden durumunuza gére ayrica bilgilendirme isteyebilirsiniz.)

o Varsa islemin alternatifler:

e Laparatomi ile Nissen Fundoplikasyonu: Ayni islemin laparatomi ile yapilmasi
e Touppet fundoplikasyonu
e Meshli onarim

o islemin risklerikomplikasyonlar:

e Anestezik ilaglara bagh alerjik reaksiyon, sok ve 6liim olabilecegdi

e Kanama olursa kan transfiizyonlar: yapilabilecegi ve buna bagh reaksiyonlarin gelisebilecedi,

e Ameliyat esnasinda barsak yaralanmasi olabilecegi, bu nedenle primer onarim veya rezeksiyon
anastomoz yapilabilecedi,

e Anastomoz kacag

e Fistiil (karin igine akinti),

e Yara acilmasi olabilecedi,
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e Her buyuk ameliyatta(bu ve benzeri ameliyatlarda) gorilebilen istenmeyen beklenmeyen
komplikasyonlar(yanzararl etkiler) olabilecegi

e Ameliyat esnasinda mide yaralanmasi halinde gerekli rezeksiyon vb yapilabilecegi, Kapali olarak
baslanacag: ancak bagarili olunamazsa agik ameliyata gecilebilecegi

e Ameliyat sonrasinda mide tikanikligi olabilecegdi ve buna bagh 2.veya 3.kez ameliyat olabilecegi

e Akciger ve diyafragma kaslarina yakinligi nedeniyle bu yapilarin yaralanabilecegi ve buna baglh
solunum sikintis1 gelisebilecegi hatta buna baghh ameliyattan sonra makineye baglanabilecegi yada
hastanede yatisin uzayabilecegi

¢ Yara yerinde enfeksiyon, seroma, yag nekrozu gelisebilecegi, bu nedenle hastanede kalis siliresinin
uzayabilecegi tarafima anlatildi ve okundu.

o islemin tahmini stiresi: ............coocoovvviiiiiinninn (Hekiminiz durumunuza gore ayrica bilgilendirme yapacaktir.)

o Kullanilacak ilaclarin muhtemel istenmeyen etkileri ve dikkat edilecek hususlar :

Ameliyat sirasinda verilen narkoz ilaglarinin akciger kalp beyin bobrek ve karaciger gibi organlar tizerinde
toksik (zehirli) etkileri / yan etkileri olabilir. Bu nedenle OLUM TEHLIKESI ortaya cikabilir. Ameliyat
oncesinde ve sonrasinda, tedavi gorduginiiz klinikte verilen ilaglarin, ilaca bagli olarak cok cgesitli toksik
(zehirli) etkileri / yan etkileri olabilir. Bu nedenle OLUM TEHLIKESI dahil olmak {izere birgok etki ortaya
cikabilir.

o Hastanin islem oncesi ve sonrasi dikkat etmesi gereken hususlar ile dikkat edilmemesi
durumunda yasanabilecek sorunlar :

Ameliyatin uygulanacagi giinden o6nceki gece saat 24.00 'ten sonra higbir sey yenilip icilmemeli ancak
kronik hastalik nedeniyle (seker hastaligi, yiiksek tansiyon, kalp yetmezligi) kullanilmakta olan ilaglar
ameliyat giini sabah1 erken saatte, beraberinde az miktarda su ile igilmelidir. Ameliyattan 6nceki 1 hafta
boyunca aspirin gibi kanamay1 arttirabilecek ilaglar kullanilmamalidir. Aktif Gist solunum yolu enfeksiyonu
halinde ameliyat yapilamaz.

ONAM (RIZA GOSTERME)

Yapilacak tedavi konusunda yazili bilgi aldim. Anlamakta giicliik ¢cektigim konularla ilgili olarak sorumlu
hekime sorular sordum ve sorularima yeterli ve anlayabilecegim kadar acik ve net cevaplar aldim. Tedavi
sirasinda ve sonrasinda ortaya ¢ikabilecek reaksiyon riskleri konusunda bilgilendirildim. Bu yontemi
reddettigim zaman sagligimi tehdit edici baska hangi risklerin olusabilecegi, bu tedavinin yerine
uygulanabilecek baska bir tibbi yontemin bulunup bulunmadigi konusunda bilgilendirildim. Uygulama
asamalarinda bana diisen sorumluluklari 6grendim ve kabul ettim. Bu “bilgilendirilmis hasta onam formu”
nda tanimlananlar disinda yapilacak her hangi bir ilave girisimin, yalnizca saghgima 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 diistiigiimde onay vermek ve tedavimle ilgili her tirli bilgiyi almak iizere
.................................................. isimli kisiyi yetkili kiliyorum.

OKUDUM, ANLADIM, ONAY VERIYORUM.

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

Hastanin onami (Miimkiinse): Terciimanin (ihtiya(; Halinde): TanikSahit (1htiya(; Halinde Saglik Personeli):
Ad1 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 icin Hastanin Velisi / Yasal Vasisi tarafindan, 18 yasindan kiiciik hastalarda (varsa)
hem anne hem de babasi tarafindan doldurulacaktir.)



