MEDIVIA Q)

H O S P T A L

TRIGLOSSAL KIST RIZA BELGESI

Hastanemizde tetkik ve tedavi uygulanacak hastalardan Tip ve Tip Dallan Standartlar’nin uygulanmasina iliskin 11 Nisan 1928 tarih ve 1219 sayil

Kanun’un 70’inci maddesine gore alinacak muvafakat belgesidir.

Hastanin saglik durumu ve hastaliginin teshisi:

Cocugunuzda tiroglossal kist vardir. Tiroglossal kist, dogumsal bir anomali olup, tiroidden dil kdkiine uzanan kanalin gerilememesi sonucunda olugur.

Boyun bélgesinde orta hatta olusur. Genel muayene ve gerekiyorsa ultrason ile tani alir. Cok nadir durumlarda ileri tetkik olarak Bilgisayarli Tomografi,

Manyetik Rezonans Gériintiileme yapilabilir. Ultrason ile normal yerinde ve kist iginde tiroid dokusu olup olmadigi kontrol edilebilir.

islemin kim tarafindan nerede, ne sekilde ve nasil yapilacag::

Cocugunuz tiroglossal kist nedeniyle ameliyat olacaktir. Ameliyat genel anestezi altinda (gocuk uyurken) ve ameliyathanedeyapilacaktir. Genel anestezi

saglamak Uzere anesteziyoloji doktorlari tarafindan ¢ocugunuza kas gevsetici ve agri kesici ilaglar verilecektir. Bu sayede gocugunuz islem suresince

uyuyacaktir. Boylelikle agr hissetmeyecektir. Cerrahi girisim bir gocuk cerrahisi uzman doktorunun sorumlulugunda o giinku cerrahi ekip tarafindan

yapilacaktir.

Hangi tedavi yonteminin uygulanacagu:

Cocugunuza acik cerrahi girisim yapilacaktir. Ameliyat boyun boélgesinden cilt kiviimina paralel kesi ile girilerek bu bdlgedeki kistin tamamen ¢ikarilmasini

hedefler. Kiste ulasilir ve kistin baglantisi olan hyoid kemigin (dil kéku kemigi) de bir kismi kist ve dil kokiine uzanan yol ile beraber ¢ikarilir. Kistin gikariimasi

bu bélgedeki sinirleri korunmaya calisilarak yapilir. Ameliyat sonrasi tiroid ilaci kullaniimasi gerekebilir.

islemden beklenen faydalar ve uygulanmamasi durumunda karsgilasilacak sonuglar:

Tiroglossal kist, tani alindigi durumda fazla bekletimeden cikariimalidir. Malignite (kétlcul timor) gelisme riski (%1) mevcuttur. Ayrica operasyon

yapilmazsa enfeksiyon gelismesi ve sonrasinda kistin gikarilmasinin daha da zorlagsmasi durumu ile karsilagilir. Enfeksiyon sonrasi kist cilde agizlasarak

tiroglossal fistiil dedigimiz durum meydana gelebilir. Enfekte olmus vakalarda niks orani da artar.

islemin alternatifleri:

Cerrahi diginda tedavi alternatifi yoktur. Enfeksiyon varsa ameliyat 6ncesi antibiyotik ile tedavi edilmelidir.

islemin muhtemel komplikasyonlar

e Kanama

o Enfeksiyon

o Fistil gelisimi

e Operasyon bdlgesinde hematom gelismesi: Sizinti seklinde kanama operasyon bdlgesinde kan toplanmasina yol agabilir.

e Yara yeri ayrismasi — dikis agiimasi.

o Niks kist gelismesi

o Gegici yutma gugligu

e Solunum yolunda (trakea) yaralanma ve yodun bakim ihtiyaci

o Hipotiroidi: Bazi hastalarda tiroid dokusu olmasina ragmen yeterli fonksiyon gostermeyebilmektedir, bu hastalara tiroid hormon takviyesi agizdan verilmesi
gerekebilir.

o Gegici veya kalici ses kisikligi: Kistin bulundugu bolgede zengin damar ve sinir yapilar bulunur. Sinir harabiyeti durumunda ses kisikligi gordlebilir.

e Boyundaki blyik damarlarda yaralanma

Ameliyat sonrasi hastanin izlemi ve dikkat edilmesi gereken 6zellikler:

o Ameliyat sirasinda ¢ikarilmasi gereken dokular sorumlu doktorun gerek gérmesi durumunda patolojik incelemeye gonderilecektir.

o Ameliyattan sonra ve taburcu olduktan sonra kullanilmak lzere agri kesici ve/veya antibiyotik ilaclar nerilecektir.

e Genellikle bu ilaglarin 1-2 giin sureyle kullaniimasi yeterli olacaktir.

o Ameliyat yeri 5. Glinden sonra yikanabilir.

e Taburcu olduktan sonra kullaniimak Uzere gerekli ilaglar dnerilecektir.

e Taburcu olduktan sonra hangi giin kontrole geleceginiz sdylenecektir.

islemin Tahmini Siiresi:

Ameliyatin sliresi normal sartlarda 60-150 dakika olup ameliyatin seyrine gore ve hasta faktorlerine bagli degisebilir.

Tibbi Yardima Ulagim:

Tedaviniz veya girisiminizle ilgili tibbi destege ihtiyaciniz oldugu durumlarda 444 0 373 nolu telefonu arayarak mesai iginde kendi hekiminiz mesai disinda

acil hekimi ile goérusebilirsiniz.

RIZA

Hekimim tarafindan bana yapilacak olan ..., isleminin ne oldugu, suresi, olasi sonuglari ve komplikasyonlari, riskleri,

alternatif tedavi yontemleri, tedaviyi kabul etmedigim taktirde ortaya gikacak sonuglari ayrintili olarak agiklandi ve bunlari aklim bagimda olarak anladim.

Bana verilen 1 sayfalik Triglossal Kist Riza Belgesi‘ni okudum ve anladim.

Durumum, riskler, uygulanacak tedavi iglemleri ve tedavi segenekleri hakkinda endiselerim igin hekime sorular sordum ve tim disincelerimi kendisine

ilettim, aldigim cevaplar karsisinda ikna oldum. Bilgilendirme sonucunda yeterli olarak aydinlatildim. Ameliyatin/ cerrahi girigsimin/ riskli iglemlerin

yapilmasina, tedavi sirasinda gerekir ise ek girisim veya kan ve kan Griinlerinin kullaniimasina iZIN VERIYORUM.

Kendi el yaziniz ile “Okudugumu Anladim” yaziniz:

Hasta Adi Soyadi:.........coouiiiiiiii s

Hasta Yakini Adi Soyadi:.. -

YaKINIK DEreCeSi:...ocuvuieeiiiieaiiieeerre s s e s e e e e eens

Hastadan Riza Alinamayip, Hasta Yakinindan Riza Alinma Nedeni:

o Hastanin bilinci kapali o Hasta 18 yasindan kiiguk o Hastanin karar verme yetkisi yok
o Acil o Diger
HEKIM

Hastanin sikayeti, tetkikleri, muayene bulgular sonucu koymus oldugum taniyr ve nedenini, 6nerilen tedavi igerigini, amacini ve basarili olma sansini,
avantajlari ve risklerini, tedaviye ve hastaya 6zel riskleri* varsa alternatif tedavi yontemlerini, tedavi sonuglarini, tedavinin reddedilmesi durumunda ortaya
cikabilecek riskleri, hastaya agikladim ve bilgilendirme formunun hastaya verdim. Hasta / hasta yakinlari tarafindan, tarafima sorulan tiim sorulari tam olarak
yanitladim.

*Tedaviye ve hastaya 6zel riskler ( varsa ) :

Hekimin Adi Soyadi:........cooeuiiiiiiiiiiii e imza:.....ccccoeeeenne. Tarih:......... | | . Saat:...........

TERCUMAN ( Hastanin Dil / iletigsim Problemi var ise )

Hastaya hekim tarafindan yapilan agiklamalari terciime ettim Gérlisme gore terciime ettigim bilgiler hasta tarafindan anlasiimigtir.
Terciime Yapanin

AdI SOYAUI .cceiiiiiieieeieeeinrereeeeeeeeeenrrrreeeeeeeeeeeseesseeens imza:.....cccoovvenenne Tarih:......... oveeeenn Loveeeeeeenens Saat:...........
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