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Hastanin Mevcut Yasam Kosullan Yalniz yasiyor [] Esiyle Yasiyor [] Diger|]

Evde Bakimina Yardimci Kimse Var M1? Hayir [] Evet[]..ccoooooeeirinieenees (evet ise kim)

Hastalig1 ve Tedavisi Hakkinda Bilgisi 'Var [] Yok []

Hastanin Taburculuktan Sonra Gidecegi Yer:

Hasta/Yakinina Taburcu Olacaginin Bildirilmesi Tarih/ Saat Hemsire /imza

& Hastanin hazirlanmasina yardim edilmesi <> Varsa esyasinin teslimi & Gerekli ise hastanede yaptirilan egzersizlereevdede

&> Gerekirse dolasim bozuklugu belirtilerinin 6gretilmesi. Bu belirtiler devametmesinin sOylenmesi

gorulirse hekimi ile iletisim kurmasinin sdylenmesi < Enfeksiyon belirtilerinin 6gretilmesi. Bu belirtilerin gorilmesi

halinde hekimi ile iletisim kurmasinin sdylenmesi

DIYET: islem genel anestezi ile uygulanacaksa hastanin islemden 4-5 saat éncesinden itibaren ac¢ ve susuz olmasi istenir. Bunun amaci
midenin bos olmasini saglamak ve genel anesteziye bagl olusabilecek bulant1 sonras: kusmugun akcigerlere kagip yutulmasini
engellemektir.Lokal anestezi ile girisim hasta tok iken de yapilabilir.(Lokal anestezili girisim, hastanin rahim agz bélgesine yapilan
uyusturucu ilaglarla islemin yapilmasidir.) Genel anestezi ile yapilmigsa islemden yaklasik bir saat sonra yemek yenilebilir. Yenilen ilkogin
hafif, az yagl, tuzlu ve siv1 gidalardan zengin olmalidir. Corba tiiri veya kahvalt: tarzi gidalar ideal olabilir. Zaman icinde 3-4 saat sonra eger
bulant1 yoksa normal gidalarla beslenmeye gegcilebilir.

KISITLAMALAR:

BANYO YAPMA: islemden hemen sonra dus seklinde ayakta banyo yapabilirsiniz. Fakat enfeksiyon riski nedeniyle haznenin i¢inin yikanmasi
Onerilmez.

MERDIVEN CIKMA :

ARABA KULLANMA:

CINSEL YASAM :Genel olarak enfeksiyon olusmamasi igin 10-15 giin siireyle cinsel iliski énerilmez.

DIiGER :Kiirtaj islemi mikroptan arindirilmis ortamlarda (steril ortamda), genel (uyutularak) ve lokal (uyusturularak) anesteziyle
uygulanabilir Kiirtaj eger genel anesteziyle yapilmigsa ilk giin i¢in biraz sersemlik hissi, bulanti, halsizlik, hafif kasik agrisi ve hafif kanama
olmas1 normal kabul edilir. Sikayetler genellikle birkac saatten sonra azalacaktir. islem lokal anestezi ile yapilmis ise hasta 5-10 dakika
dinlendikten sonra kalkabilir ve gidebilir. Genel anestezi uygulanmis ise hasta uyandirilir. Uyanma siiresi genelde kullanilan ilaca bagh
olarak 5-10 dakika kadar siirer. Hasta 1-2 saat kadar dinlendikten sonra evine gidebilir.Kiirtajdan sonra belli siireyle 3-4 giin arasinda hafif,
pihtisiz vajinal kanamalar normaldir. Bazen islemden sonra hi¢ kanama goriilmez, bazen de belli siirelerle ara ara kanama sikayetleri olabilir.
Genel olarak beklenen kanamanin gittikce azalarak devam etmesinden sonra kesilmesidir.

KONTROL: Doktorunuz daha erken belirtmedigi siirece 1 ay sonra aile planlamas: poliklinigine gelmeniz uygundur.

'YARA BAKIMI :

'YARDIMCI ARAC GERECLER :

OZEL UYARILAR: Eger ki bir diisiik veya 6lii bebek nedeniyle kiirtaj yapilmissa en az 3 ay siireyle bir aile planlamasi yontemiyle korunma
Onerilir. Bu siire sonunda rahim kendini tam olarak toplayabilir. Kanamaniz devam ettigi siirece havuza, denize, jakuziye girmek sakincalidir.
Kiirtaj sonrasi ilk adet genelde 4 hafta sonra goriiliir. Kiirtajin yapildigi giin adet kanamasinin ilk giinii olarak kabuledilir ve normalde kag
giinde bir adet gériiliiyor ise o kadar siire sonra ilk adetin olmas1 beklenir. ilk 1-2 giin adet sancis1 benzeri agrilarimizin olmasi normaldir.Bu
durumda doktorunuzun size 6nerecegi agri kesicileri alabilirsiniz. Kanamaniz adet kanamasindan fazla miktarda olursa ya da atesiniz 38
derecenin lizerine gikarsa doktorunuza haber veriniz. Yapilan patoloji sonucunu takip edip, sonucu doktorunuza danisiniz.

TABURCU OZETi :

ACIL DURUMLARDA BASVURULACAK TELEFON NUMARASI: Herhangi bir probleminiz oldugu zaman 112 yi genel durumlarda bizi
0123 456 78 90 no’lu telefondan arayabilirsiniz.

HASTANIN ADI SOYADI iMZASI HEMSIRENIN ADI SOYADI iMZASI

iki niisha hazirlanarak biri hasta/yakinina verilecek, digeri ise hasta dosyasinda saklanacaktir.




