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Hasta Adi /Dosya No Tarih / Saat
............................ Jooeeeeiieiiiiieeiiiinnees Lo,

Bu onam formu size/hastaniza anlatilan islemin “nasil?”, “neden?” gerceklestirilmek istendiginin, bu “islem
gerceklestirilmez ise hangi sonuglara yol acabilecegi”, “islemin gerceklestirilmesi sirasinda ya da
sonrasinda hangi yan etki ya da istenmeyen olaylar olabilecegi”, bu islemin “alternatifinin olup olmadig1”
konusunda sizi aydinlatmak icin hazirlanmistir. Bu formu okuyup, imzalayarak islem konusunda
aydinlatildiginizi ve islemin yapilmasina riza goOsterdiginizi beyan etmektesiniz. Form igerisinde
anlamadiginiz noktalar1 doktorunuza sorabilirsiniz. Bu formu okuyup anlayip imzaladiktan sonra rizanizi
geri cekmekte O0zglirsiiniiz. Yontem: Damar yolunun acgilmasi ve ilaglarin damar i¢inden hastaya verilmesi
islemidir.

1. Oncelikle, zerk edilecek ilacin verilmesine engel durumlar (6érnegin diyaliz fistiilleri, kolda 6dem,
verilecek ilaca karsi daha once alerji gelisimi gibi) sorgulanir. Eger sorgulanmadi ise bu durumu doktor ya
da hemsirenize bildiriniz.

2. Enjeksiyon yapilacak uygun damar belirlenir, iist kismindan turnike baglanarak damarin belirginlesmesi
saglanir.

3. Damara girilecek bolge alkolle temizlenir.

4. igne veya uygun numarali braniil ile damara girilir, islem enjektorle yapiliyorsa damarin iginde olup
olunmadigi ¢ok az miktarda kan cekilerek kontrol edilir.

5. Turnike acilir ve hekim tarafindan tedavi planina yazilmis olan ilag/ilaglar damara verilir.
6. Igne veya braniil damardan c¢ikarilir, kanama duruncaya kadar iizerine pamukla bastirilir.

Alternatifler: ilaglarin damardan verilisi, diger yontemlere gore daha hizli etki baslangici saglar.Bazi
ilaclar sadece damar icinden verilebilir. Sadece damar icinden verilebilen ilaglar icin bu islemin bir
alternatifi yoktur. Ancak birgok ilacin damar ici enjeksiyon yerine agizdan veya kas ici enjeksiyon seklinde
alinmasi da mimkindir. Doktorunuza bu ilacin baska bir yolla verilip verilemeyecegini
sorabilirsiniz.islemin Basar orani:islemin basar: orani damarlarin durumuna goére degisir. Genel riskler
ve komplikasyonlar: 1. islemin riskleri: ifnenin damar disina cikmasi, ilacin deri altinda ve damar
etrafindaki yapilarda birikmesi.2 . igne yeri etrafinda kan toplanabilir. (hematom)3 . Enfeksiyon (mikrop
kapma) sonucu damar boyunca agr, kizariklik, sislik gelisebilir.4 . Damarin icinde piht1 gelismesi,
toplardamar tikanikligi gelisimine neden olabilir. 5. Ignenin atardamara girebilir, ila¢ yanhslikla atardamara
verilebilir.6. Damar icine hava girebilir, buna bagl olarak hava tikaci olusabilir. Bu tikac kalici sakatliklara
neden olabilir.7 . Yapilan ilaca karsi alerji veya alerjik sok gelismesi.8 . Yapilan ilacin damar disina
verilmesi, bu durumda ilacin verildigi yerde agri, sislik ve enfeksiyon gelisebilir. Bu durumun diizelmesi
gunler alabilir.

Tedavi Olmazsamiz: {lacin uygulanmamasi durumunda tedaviniz yarim kalabilir, bu sizin/hastanizin
mevcut durumunu agirlastirabilir, hayati tehlikeye yol acabilir. Ozel Durumlar: zerk edilecek ilacin
verilmesine engel durumlar (6rnegin diyaliz fistilleri, kolda 6dem, verilecek ilaca karsi daha once alerji
gelisimi gibi) sorgulanir. Eger sorgulanmadi ise bu durumu doktor ya da hemsirenize bildiriniz.

Isbu Form yukaridaki ve asagidaki bosluklar doldurulduktan sonra imzalanmistir.

ADI SOYADI TARIH / SAAT iMZA

Hasta / Hasta Yakini

Doktor / Hemsire

Taniklik Eden
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Onerilen islem konusunda aydinlatildiginizi, islemi kabul edip etmediginizi yazarak belirtiniz ve
imzalayiniz:



