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Sayin hasta /hasta yakini;

Bu belge ve aciklayici konusma ile size 6nerilen cerrahi girisimin tanimi, gerekliligi, riskleri, tedavi secenekleri, tedavi
uygulanmazsa kargilasabileceginiz sonuclar hakkinda bilgi verilmektedir. Girisim hakkinda bilgilendirildikten sonra
girisimi kendi isteginiz ile kabul ya da reddedebilirsiniz. Size sunulan bilgilerden herhangi birini anlamakta giiclik
cekerseniz hekiminize agiklamasi i¢in litfen danisiniz.

ISLEM/TANI TANIMI: Burnun dis kisminin sekli diizeltilerek ve burnu iceriden ikiye ayiran septum denilen parca
diizeltilerek hastanin daha rahat nefes almasi hedeflenir.

. JISLEMIN KiMiN TARAFINDAN YAPILACAGI: Opr. Dr.........ccceeovnne..

. .ISLEMDEN BEKLENEN FAYDALAR: Burnun dis kisminin sekli diizeltilerek ve burnu iceriden ikiye ayiran septum

denilen parca dizeltilerek hastanin daha rahat nefes almasi hedeflenir.

3. .ISLEMIN UYGULANMAMASI DURUMUNDA KARSILASILABILECEK SONUCLAR: Burnun dis kismindaki
sekil bozuklugu ve burundan nefes alma problemi devam edecektir.

4. VARSA ISLEMIN ALTERNATIFLERI: Burun tikanikligini gidermeye yonelik sprey tedavileri kullanilabilir. Ancak
bu ilaglar mukozal problemleri gidermesine ragmen anatomik olarak burun tikanikligina neden olan,burnun dis ve ic
kismindaki egriligi gidermeyeceginden ¢6ziim olmayabilir.

5. ISLEMIN RiSKLERI/KOMPLIKASYONLARI: Anestezi: Anestezi bilgilendirme formunda anestezi ve olabilecek

riskler konusunda bilgiler goreceksiniz. Herhangi bir endiseniz olursa anestezi doktorunuz ile goriisiiniiz.

Bilgilendirme formu verilmediyse liitfen isteyiniz. Uygulanacak islemlerin Genel Riskleri:Artmis gégiis enfeksiyonu

riski, akcigerin kiiciik alanlarinda sénmeler/¢cokmeler olabilir. Bu durum antibiyotik tedavisi ve fizyoterapi

gerektirebilir.

N =

e Agr ve sismeyle birlikte bacaklarda pihti olusumu (derin ven trombozu veya DVT). Cok nadir olarak bu pihti
bulundugu yerden koparak akcigerlere gidebilir ve 6liimciil olabilir.

e Kalpte zorlanmaya bagh kalp krizi veya felg.

e islemden kaynaklanabilen &liim.

e Obez (kilolu) hastalarda artmis yara yeri enfeksiyonu riski, gogiis enfeksiyonu, kalp ve akciger
komplikasyonlari, pihtilasma.

e Sigara icen hastalarda artmis yara yeri enfeksiyonu riski, gogis enfeksiyonu, kalp ve akciger
komplikasyonlari, pihtilasma.

Ameliyatin Riskleri

¢ Kanama: Ameliyat esnasinda veya sonrasinda birka¢ hafta iginde olabilir. Ameliyat esnasindaki kanama nedeniyle
tamponlama yapilarak ameliyat sonlandirilabilir. Ameliyat sonrasinda olusan kanamalar durdurmak icin lokal
anestezi ile burna tamponlama veya kanamanin sonlandirilmas: i¢in baska bir ameliyat gerekebilir. Kan kaybi
sebebiyle kan transfiizyonu (damardan kan verilmesi) gerekebilir.
e infeksiyon: Genellikle antibiyotiklerle tedavi edilebilir.
e Siireklilik gosteren veya tekrarlayan problemler (Tatminkar olmayan kozmetik goériiniis veya burnun yeni
goriniisiindeki tatmin eksikligi)
e Distaki yaralarin anormal iyilesmesi (anormal skar olusumuna bagli)
¢ Burun icindeki yapisikliklar veya skar dokusu olusumu ileride bagka bir ameliyat gerektirebilir.
e Dudagn iist kisminda ve/veya st 6n dislerde his kaybi

Burun icindeki ortadaki ince duvarda (septum) delik olusabilir. Bu genellikle biiyiik sorun yaratmaz. Bazen 1slik sesi,
kabuklanma, kanama yapabilir. fleri ameliyat gerekebilir.

6.ISLEMIN TAHMINI SURESI: Yapilacak islem ortalama 3-4 saat siirebilmektedir. Ancak hastanin burun yapisina ve
yapilacak ameliyatin 6zelligine gore ameliyat daha erken veya geg¢ sonlanabilir.

7.KULLANILACAK ILACLARIN MUHTEMEL ISTENMFEYEN ETKILERI VFE DIKKAT EDILECEK HUSUSLAR:
8.HASTANIN SAGLIGI ICIN KRITIK OLAN YASAM TARZI ONERILERI:

9.GEREKTIGINDE AYNI KONUDA TIBBI YARDIMA NASIL ULASABILDIGI:
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10. HASTA ONAM (RIZA, iZiN)

¢ Doktorumdan tibbi durumumun tani ve tedavisi ile ilgili yapilacak tibbi / cerrahi tedavi veya tan1 amagh
girisimler konusunda bilgi aldim.

e Tedavi sirasinda olusabilecek olumsuzluklar ve olasi riskleri ayrintilar: ile anlatildi.

¢ Bana onerilen tani ve tedavi yontemlerini reddettigim zaman saghigimi tehdit edici baska hangi risklerin
olabilecegi, bu tedavi yerine uygulanabilecek bir baska tedavi yonteminin bulunup bulunmadigi konusunda
bilgilendirildim.

e Doktorlarimin planladiklari girisim ve/veya tedavilerde, planladiklarina ek girisim ve tedaviler
gerektirebilecek durum ya da durumlar ile karsilasabilecegimi biliyorum.

¢ Bu formda tanimlananlar disinda yapilacak herhangi bir ek girisimin, yalnizca sagligima yonelik ciddi zararlarin
Onlenmesi ve yagsamimin kurtarilmasi i¢in uygulanabilinecedi bana anlatildi.

¢ Anestezi alacak hastalar i¢cin: Durumum aciliyet gostermedigi siirece, islemden 6nce anestezinin ayrintilarini
bir anestezi uzmani ile tartisma firsatim oldugu ve bunun i¢in ayr1 bir belge diizenlenecegi bana anlatildi.

Bu belgede tanimlanan girisimin / tedavinin

uygulanmasini: = KABUL EDIYORUM. = KABUL ETMIYORUM.
HASTANIN ADI-SOYADI : HASTA YAKINININ ADI-SOYADI :

IMZASTI: IMZASI:

11.DOKTORUN ADI-SOYADI-UNVANI:  ..uuuvurereeeeeeirrrnrereeeeesssssssserseseessssssssssseseesesssssssssesesssssnss IMZASL......
12 .RIZANIN ALINDIGI TARTH/SAATY/: «.uuuvurereeeieeererrnrereeeessessssseseesessessssssenne

Not: Liitfen el yazinizla "2 sayfadan olusan bu onami okudum, anladim ve kabul ediyorum" yaziniz ve
imzalayiniz. (Bu onam formu iki niisha olarak doldurulup bir niishasi hastaya verilecek bir niishasi da hasta
dosyasina konulacaktir)



