YAKIN DOGU UNIVERSITESI
HASTANESI

NAZAL FRAKTUR REDUKSIYONU (BURUN KIRIGI DUZELTILMESI) IGIN AYDINLATILMIS

ONAM FORMU
Hasta Adi - Soyadi: Cinsiyet: tc K ©E
Hasta ID No: Dogum Tarihi:
Baba Adi: Kimlik No:

Sayin Hastamiz / Hasta Yakinimiz,

Tibbi durumunuz ve hastaliginizin tedavisi igin size 6nerilen tibbi / cerrahi tedavi ve taniya yonelik tim
igslemler hakkinda bilgi sahibi olmak en dogal hakkinizdir. Tibbi tedavi ve cerrahi girisimlerin yararlarini
ve olasi risklerini 6grendikten sonra yapilacak igsleme riza gostermek ya da gostermemek yine kendi
karariniza baghdir.

Bu aciklamanin amaci sizi korkutmak ya da endiselendirmek dedil, saghgdiniz ile ilgili konularda
alinacak kararlara sizi daha bilingli bir bicimde ortak etmektir. Arzu ettiginiz takdirde sagliginiz ile ilgili
tum bilgi ve dokiimanlar size veya uygun goreceginiz bir yakininiza verilebilir.

Bu form, sizi takip eden hekimin size uygulanmasi planlanan tedavi / girisimin riskleri ve alternatif tedavi
yontemleri hakkinda bilgilendirmesine yardimci olarak hazirlanmigtir. Lutfen bu formu tamamen ve
dikkatle okuyunuz ve formu okuduktan, ilgili islem hakkinda tiim teredduitleriniz hekim tarafindan

giderildikten sonra bu onam formunu imzalayiniz.

1.ON TANI / TANI ve HASTALIGINIZ HAKKINDA GENEL BILGI: Burun bélmesinin egriligi, hem yiiz
kemiklerindeki gelisim bozukluklarina bagh ¢ekilmeler, hem de dogum sirasinda bile olabilen burun
kemigi kiriklari sonucu ortaya cikar. Eger egrilik, asagidaki sorunlara neden oluyorsa ameliyatla
diuzeltilmesi gereklidir:

e Burundan nefes alma guglugu

¢ Devamli agizdan nefes almaya bagli bogazda kuruma, yanma, yabanci cisim hissi

e Horlama, bazen uykuda nefes kesilmeleri

e Bas/ylz agrisi,

e Tekrarlayan sinus iltihaplari,

e Girtlak ve brons iltihaplart,

e Orta kulag! havalandiran dstaki borusu nezlesi ve orta kulak iltihaplarina egilim.
Bazi sinuslerin ameliyatlarinda ve belli tip burun kanamalarinda da burun bodlmesi egriliginin

dizeltilmesi gerekli olabilir.

2. ONERILEN TEDAVi: Girisim lokal veya genel anestezi (narkoz) altinda yapilir. Narkoz girigimine ait
Ozel riskler ile ilgili olarak, anestezi (narkoz) uzmani doktor ile goérisebilirsiniz. Lokal anestezi
uygulamasi nedeniyle ortaya ¢ikabilecek sorunlarla ilgili asagdida bilgi sunulmustur. Ameliyat burun
icinden yapilir. Anesteziyi takiben burun bdélmesi Uzerindeki 6rtl tabakasi (mukoza) kesilir ve burun
bdlmesinin Uzerinden ayrilir. Kikirdak ve kemikteki egri ve fazla olan kisimlar ¢ikartilarak, burun
bdlmesi dizeltilir. Eger burun icindeki etler de (konkalar) ¢ok buyik ve solunumu zorlastiriyorsa, ayni
zamanda burun etlerinin de fazla olan kismi ¢ikarilarak veya yakilarak (koterize edilerek) kigultltr.

Ameliyatin sonunda burun igine genellikle tamponlar yerlestirilir ve bunlar 48-72 saat sonra alinir.
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3. TARAF UYGULAMASI iSE;
Sag U Sol [ iki Taraf [ Seviye: ....cooiiii e
4. ANESTEZI UYGULAMASI: Yok [ Var []

Yapilacak igslem i¢in anestezi uygulamasi yapilacagi, anestezi uygulamasi hakkinda Anestezi Uzmani

tarafindan bilgilendirilerek onam alinacagdi konusunda bilgi verildi.
5.KAN VE KAN URUNLERI KULLANIMI: Yok [] Var []

Yapilacak islem igin kan ve kan Urlnleri kullanimi yapilacak ise bu konuda da bilgilendirilme yapilarak

onam alinacagi konusunda bilgi verildi.

6. ONERILEN TEDAVININ RiSKLERI:

Sik goriilebilen yan etkiler:

e Narkozdan uyanma sirasinda; huzursuzluk veya uyku hali,

e Burunda tampon oldugu stirece; agizdan solunum,

e Tamponun cikartimasindan sonra; burun ortistinin sismesi ve kabuklanma (bu dénemde
gegcici burun tikanikligi yasanabilir)

e Koku alma yeteneginin gegcici olarak azalmasi.

Nadir goriilebilen yan etkiler:

e Gec¢ kanamalar; ¢ogunlukla yeni bir tampon ile durdurulur, ender olarak yeni bir ameliyat
gerekir.

e Burun 6rtisu altinda kan toplanmasi (septum hematomu); yaranin tekrar acilmasi ile bosaltilir
ve tekrar tampon konur.

e Burun bdélmesinde apse; yeni bir ameliyat ve gerektiginde iceriye kikirdak vyerlestiriimesi
gerekebilir.

e Her iki Ust kesici digte ve damak 6n bélimunde hafif his kaybi; gogunlukla kisa surede geger,

e Burun boélmesinde delik olusumu; gerekli durumlarda yeni bir ameliyatla kapatilir.

Cok nadir goriilebilen yan etkiler:

e Koku alma yeteneginin kalici olarak bozulmasi,

e Burunun dis gérinistndeki degisiklikler; kikirdak destegin kaybi sonucu burun sirti gdkmesine,
apse gelisimine, nedbe olusumuna (¢ok ender gorilir) bagh goérulebilir ve ikinci bir ameliyatla
dizeltilebilir.

e Beyin zari iltihabi tehlikesi yaratan kafa tabani yaralanmalari,

o Korlige kadar varabilen gérme bozukluklari; kanamayi azaltmak igin yapilan ilaca bagh olabilir,
ancak son derece ender bir durumdur.

o Kan nakli, ge¢ kanamalarda ¢ok ender durumlarda gerekli olur.
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Lokal anestezi i¢in kullanilan veya narkoz sirasinda burun igine enjekte edilen ilaglara bagh
olarak ender olarak beklenmeyen yan etkiler ortaya cikabilir. Bunlar:

o Alerjik reaksiyonlar; sislik, kasinti, hatta soka varabilen adir dolasim bozukluklart,
Merkezi sinir sistemine ait yan etkiler;

e Huzursuzluk, kasiimalar, solunum bozukluklart,

e Kan basinci yikselmesi veya dismesi, kalp ritim bozukluklari ve kalp atisinin yavaglamasi.

7. ONERILEN TEDAVININ BASARI OLASILIGI:

Basari olasiligi altta yatan sebebe, hastaligin agirigina ve tedaviye verdigi cevaba goére

degismektedir.

8.0LASI ALTERNATIF TEDAVI -(LER):

Burun bélmesinin egriligi tedavisi icin bugunin sartlarinda baska bir yontem yoktur.

9. AMELIYAT ONCESi VE NEKAHAT DONEMINDE HASTANIN YAPMASI / DIKKAT ETMESI
GEREKENLER:

Girigsimden once hastanin dikkat etmesi gereken hususlar:
Girisimin uygulanacagi ginden 6nceki gece saat 24.00’ten sonra higbir sey yiyip igmememiz
gerekir. Ancak, kullanmakta oldugunuz ilaglari ameliyat gunu sabahi erken saatte, ¢ok az su ile
icebilirsiniz. Aktif tst solunum yolu enfeksiyonu halinde bu ameliyat yapilamaz. Bu nedenle ameliyat
oncesindeki birka¢ hafta boyunca hasta kigilerle temas etmemeye, Usutmemeye dikkat ediniz.
Girisimden sonra hastanin dikkat etmesi gereken hususlar:
e Narkoza veya kullanilan sakinlestirici, agri kesici ilaglara bagl olarak refleksleriniz gegici bir
sure etkilenecektir. Bu nedenle girisimden sonra ilk 24 - 48 saat icinde evde istirahat edilmelidir.
e Ayrica bu sire iginde araba kullanilmamali, tehlikeli makinelerde c¢alisilmamali ve énemli
kararlar ainmamalidir.
Lutfen asagidaki durumlarda hemen doktorunuzu veya hastaneyi arayin ve acil olarak durum
hakkinda bilgi verin:
e Ameliyattan gunler sonra ortaya ¢ikan ge¢ kanamalar (bunlar kendini agiz veya burundan
kanama veya Oksuriukle kan gelmesi seklinde belli eder).
e Ameliyattan sonra iyilesme tamamlanana kadar kuvvetli simkirmeyiniz.
Ameliyattan sonra 10 (on) giin siire ile;
e Tansiyonu ylkseltecek her seyden kagininiz.
e Spor ve jimnastik yapmayiniz. Gerekli ise doktorunuz size rapor verecektir.
e Agir kaldirmaktan ve diger bedensel yorgunluklardan sakininiz.
e Cok sicak banyo yapmayiniz.

e Burnunuzu garpmalardan, darbelerden koruyunuz.
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e Burnunuzun iginde olusacak yara kabuklarini ¢ikarmak igin kendiniz bir sey yapmayiniz,

doktorunuz kontrolde onlari ¢ikaracaktir.

10. ONERILEN TEDAViYi REDDETMENIN OLASI SONUGLARI:

Girisimin yapiimamasi durumunda yukarida belirtilen sikayetlerin devam etmesi disinda bir sorun
olmaz. Ancak, uykuda nefes kesilmeleri olan hastalarin tedavisinin ilk basamagi burnun agiimasidir.

Bu nedenle uykuda nefes kesilmesi gibi ciddi bir problemi olan hastalarin mutlaka ameliyat olmasi

gereklidir.

ONERILEN GiRISIMIN KAPSAMI VE ONAY

Girisim lokal veya genel anestezi (narkoz) altinda yapilir. Narkoz girisimine ait 6zel riskler ile ilgili
olarak, anestezi (narkoz) uzmani doktor ile gorisebilirsiniz. Lokal anestezi uygulamasi nedeniyle ortaya
cikabilecek sorunlarla ilgili asadida bilgi sunulmustur. Ameliyat burun iginden yapilir. Anesteziyi takiben
burun bdlmesi Uzerindeki 6rti tabakasi (mukoza) kesilir ve burun bélmesinin Uzerinden ayrilir. Kikirdak
ve kemikteki egri ve fazla olan kisimlar ¢ikartilarak, burun bélmesi dizeltilir. Eger burun igindeki etler de
(konkalar) ¢ok blylk ve solunumu zorlastiriyorsa, ayni zamanda burun etlerinin de fazla olan kismi

cikarilarak veya yakilarak (koterize edilerek) kugultuldr.

v" Doktorum tarafindan oOnerilen tedavi ile ilgili soézel olarak detayli bilgilendirildim, islem igin
hazirlanmig olan bilgileri okudum. Agiklama istedigim tim sorularimi yeterli sekilde cevaplandirildi.

v Acil ve beklenmedik durumlarda kan ve kan Urinleri uygulamalarina izin veriyorum.

v" Doktorum, uygulamanin seyri sirasinda 6énceden 6ngorilebilen ya da 6ngoriilemeyen durumlara
badli olarak ek bir tibbi uygulama gerektiren durum ortaya c¢ikabilecedi bilgisini verdi. Gerekli
goérulmesi halinde, doktorum ve ekibinin bu formda tanimlananlar disinda yapilacak ilave bir
girisimini, yalnizca saghdima yonelik ciddi zararlarin énlenmesi ve yasamimin kurtariimasi igin
uygulanabilecegdini anliyor ve kabul ediyorum.

v’ Girigimler sirasinda rontgen, skopi, ultrasonografi, sintigrafi, bilgisayarli tomografi, manyetik
rezonans vb. tibbi cihazlarin kullaniimasinin gerekebilecedini; bu cihazlarin / uygulamalarin
bazilarinda saghgim Uzerinde olumsuz etkilere neden olabilecek isinlara maruz kalabilecegimi
biliyor, gerekli gértilmesi halinde bu tibbi cihazlarin kullaniimasini onayliyorum.

v" Onerilen girisimin ortalama maliyeti konusunda bilgi aldim.

Saghgim ile ilgili olarak yapilabilecek uygulamalar sirasinda herhangi bir sekilde ¢ikarilacak doku /
organlarin, bunlarin goéruntulerinin veya doku / hicre kultrlerinin bilimsel amagli incelenmesine,

saklanmasina, kullaniimasina, yok edilmesine itiraz hakkimin bilincinde olarak yetki ve onay veriyorum.
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BN e , bu formun igerigini anladim ve Dr.
.......................................................................................... nin yetkisi, gézlemi ve yénetimi altinda Yakin
Dogu Universitesi Hastanesi doktorlarinin uygulayacag tedaviyi ve diger saglk ¢alisanlarinin verecegi
bakimi bilincim yerinde olarak kabul ediyorum.

Hastaligimin tedavisi icin gerekli olan ilaglarin, tetkik ve girisimlerinin timdnin uygulanmasina izin
veriyorum.

imzasi: Tarih: Saat:

Onay Hastanin Yasal Temsilcisinden Alindi ise;

Yasal Temsilcinin Yakinlik Derecesi:

o Hastanin bilinci kapal o Hasta 18 yasindan kiguk o Hastanin karar verme yetisi yok
o Acil

Sahit (hastane galigani haricinde bir kisi mevcutsa);
Adi-Soyad!: imzast: Tarih: Saat:

Bilgilendirmeyi Yapan Hekimin;

Adi-Soyad: imzasi: Tarih: Saat:

Tercumanin (ihtiyag duyulmasi halinde);
Adi-Soyad!: imzast: Tarih: Saat:

e 18 yasin Uzerindeki hastalarin kendilerinden,
e 15-18 yas arasindaki hastalarin kendilerinden ve ayrica yasal temsilcilerinden,
e Bilinci kapali olan, 15 yasin altinda olan, tibbi acil durumlarda ve karar verme yetisi bulunmayan

hastalarin yasal temsilcisinden riza alinir.
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