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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 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

Pes Planus nedir?

Ayagin goérevlerinden birisi de viicudun yik tasima yetenegine yardimci olmaktir. Ayak, her yere basma hareketi
esnasinda topuktan ayagin 6n bolimiine dogru bir esneme hareketi yaparak viicudun yaylanma mekanizmasina yardimci
olur. Bu yaylanma hareketini saglayan en 6nemli bolge, ayagin i¢ yaninda bulunan i¢ kavis (ark) tir. Bu i¢ kavisin
olmayisina Pes Planus denir. Bu hastalarda topuktan One dogru aktarilmasi gereken yik aktarilamadigi icin cgesitli
sorunlar olusur.

Pes Planus cesitleri:

Esnek (FLEXIBLE) Pes Planus: Genellikle cocukluk caginda tanisi konulur. Bu tabloda hastanin ayad yere temas
etmedigi zaman ayak i¢ kavisin var oldugu, ancak bu kavisin yere basma ile ortadan kayboldugu goriiliir.

Sert (RIGIiD) Pes Planus: Bu tabloda hastanin ayagi gerek yere basma esnasinda gerekse yere temas etmedigi zaman i¢
kavisinin olmadigi goriliir. Dliz tabanliga eslik eden en sik bulgu ice basmadir. Ayagin yiik tasima yeteneginin bozulmasi
ayak yapisinda i¢ tarafa yik binmesine ve bu sebeple ayakta ice basma sorunun olusmasina yol acgar. Ayrica beraber
gorilen diger bulgular ylirime ile artan agri, aksam saatlerinde olusan kaval kemigi agrisi, var olan bel problemlerinin
tetiklenmesi, erken yorulma, spor performansinda azalmadir.

o islemden beklenen faydalar:

Yukarida sayilan bulgularin azalmasi veya yok olmasi

Pes Planus Ameliyat yontemleri; Hastalik ileri diizeyde ise, hastada agr, ylirime gigliigli, ayakkabi problemi ve fonksiyon
kayiplarina neden oluyorsa cerrahi tedavisi mimkiindiir. Bu durumda siklikla; arthroeresis dedigimiz kemikler (talus ve
kalkaneus) arasina titanium bir implant yerlestirme yada artrodez dedigimiz kemikler arasinda birlestirme operasyonlar:
ile sonuclar alinir. Agriy1 hafifletmede ve kemik dizilimini gelistirmede yardimci olabilir.

o Islemin uygulanmamasi durumunda karsilasilabilecek sonuclar:

Topuktan 6ne dogru aktarilmasi gereken yiik aktarilamadigi igin ice basmaniz ve zamanla ayak yapis1 bozulmalarina eslik
eden agrilar, bel rahatsizliklar1 devam edecek veya siddetlenecektir.

o Varsa islemin alternatifler:

Ortopedistiniz, ameliyatin tipi hakkinda asagidaki durumlan tartisacaktir.

*Artrodez veya ayak ve ayak bilegindeki, bir veya daha fazla kemigin, beraber kaynastirilmasi (flizyon),

*QOsteotomi veya kemigin, dogru olarak dizilmesi igin, kesme ve yeniden bigimlendirme,

*Eksizyon veya kemigin veya kemik c¢ikintisinin ¢ikartilmasi

*Sinovektomi veya tendonu kaplayan kilifin temizlenmesi,

*Tendon transferi veya bir parca tendon kullanarak, bir baska tendonu uzatmak veya yerini degistirmek.

o Islemin riskleri-komplikasyonlar:

Genel riskler ve komplikasyonlar:

a) Akcigerin bir bolimi sonebilir (kollaps-collapse) ve buna bagh olarak da akciger enfeksiyonu gelismesi s6z konusu
olabilir. Bunlara baglh antibiyotik ve diger ileri tedavi islemleri gerekebilir.

b) Agr1 ve sismeyle seyreden bacak damarlari iginde kanin pihtilasmasi (derin ven trombozu) gerceklesebilir. Kiiglik bir
ihtimal de olsa olusan bu pihtinin bir kismi kopup bir baska organin atar damarini tikayabilir. Ozellikle Akciger tikanmalari
olumciil seyredebilmektedir.

c) Kalbin zorlanmasina bagh kalp krizi ve inme gelismesi

d) Oliim.

o Islemin tahmini siiresi: ..................c..cccooeoeeenn.. (Hekiminiz durumunuza gore ayrica bilgilendirme yapacaktir.)

o Kullanilacak ilaclarin muhtemel istenmeyen etkileri ve dikkat edilecek hususlar :



@\ ka“m ) Demo Hastanesi (Prokalite.Com)
ro DUZ TABAN_LIK (PES PLANUS) AMELIYATI HASTA
(Logonuz Burada) BILGILENDIRME VE ONAM FORMU

Dokiiman Kodu: HD.RB.134 Yayin Tarihi: 30.05.2018  Revizyon Tarihi: 29.03.2022 Revizyon No: 0 Sayfa: 2 /2

Ameliyat sirasinda verilen narkoz ilaglarinin akciger kalp beyin bobrek ve karaciger gibi organlar {izerinde toksik (zehirli)
etkileri / yan etkileri olabilir. Bu nedenle OLUM TEHLIKESI ortaya cikabilir. Ameliyat éncesinde ve sonrasinda, tedavi
gordiginiiz klinikte verilen ilaglarin, ilaca bagh olarak g¢ok cesitli toksik (zehirli) etkileri / yan etkileri olabilir. Bu nedenle
OLUM TEHLIKESI dahil olmak iizere bircok etki ortaya cikabilir.

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

Ameliyatin uygulanacagi giinden onceki gece saat 24.00 'ten sonra higbir sey yenilip i¢ilmemeli ancak kronik hastalik
nedeniyle (seker hastalig, yiiksek tansiyon, kalp yetmezligi) kullanilmakta olan ilacglar ameliyat giinii sabahi erken saatte,
beraberinde az miktarda su ile icilmelidir. Ameliyattan 6nceki 1 hafta boyunca aspirin gibi kanamay: arttirabilecek ilaglar
kullanilmamalidir. Aktif iist solunum yolu enfeksiyonu halinde ameliyat yapilamaz.

ONAM (RIZA GOSTERME)

Yapilacak tedavi konusunda yazili bilgi aldim. Anlamakta giiclik ¢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 saglhigimi 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 diistigiimde onay vermek ve tedavimle ilgili her tiirlii bilgiyi almak tizere
.................................................. 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): Tanik-Sahit (ihtiya(; Halinde Saglk Personeli):
Ad1 Soyadi: Ad1 Soyada: (Ad1 Soyadi:

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

Imza: imzas:: imzasu:

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 kii¢iik hastalarda (varsa)
hem anne hem de babasi tarafindan doldurulacaktir.)



