MEDIVIA Q)

H O S P T A L

UMBLIKAL HERNI 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 umblikal herni vardir. Umblikal herni gobek deliginin zayif bolgesinden gikan fitiklardir. Dogumsal olarak bu bolgede agiklik vardir. Karin igi

dokular bu agikliktan digari ¢ikarak agriya neden olabilir. Cok nadir de olsa gocugun barsaklar fitik kesesi igine girip tikanabilir. Gobekte siglik olmasi ve

bunun fizik muayene ile teyit edilmesi tani igin yeterlidir.

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

Cocugunuz umblikal herni (gbbek fitigi) nedeniyle ameliyat olacaktir. Ameliyat genel anestezi altinda (gocuk uyurken) ve ameliyathanede yapilacaktir.

Genel anestezi saglamak lzere anesteziyoloji doktorlari tarafindan cocugunuza kas gevsetici ve agri kesici ilaglar verilecektir. Bu sayede gocugunuz iglem

suresince uyuyacaktir. Boylelikle hem agr hissetmeyecek hem de gegirdigi ameliyatla ilgili olarak kétl anilar olmayacaktir. Cerrahi girisim bir gocuk

cerrahisi uzman doktorunun sorumlulugunda o guinku cerrahi ekip tarafindan yapilacaktir.

Hangi tedavi yonteminin uygulanacagu:

Cocugunuza agik cerrahi girisim yapilacaktir; gobek fitigi cerrahi olarak onarilmasi gereken bir durumdur. Bu amagla fitik bolgesinden kuglk bir kesi

yapilarak mevcut agiklik onarilacaktir.. Aksini gerektiren bir durum olmamasi durumunda bu tip ameliyatlar gunu birlik cerrahi seklinde yapilir. Yani

ameliyattan 6nce veya sonra ¢ocugunuz hastanede gecelemek Uzere yatiriimaz.

islemden beklenen faydalar ve uygulanmamasi durumunda karsgilasilacak sonuglar:

Okul gagina kadar gébek fiti§i diizelmeyen gocuklarin fitiklari onarilarak karin duvari biitiinliigi saglanmalidir. llerleyen yaglarda karin igi basincini artiran

durumlarda problem yaganabilir.

islemin alternatifleri:

Umblikal herninin cerrahi olarak onarilmasi gerekir. Tedavi alternatifi yoktur. Ancak ¢api kiiguk olan fitiklar 2 yasina kadar ameliyat edilmez. Kendiligimden

kapanip diizelme ihtimali vardir. ‘ yasindan sonra da fitik gapi 1cm’nin altindaysa okul dncesi ¢aga kadar kapanmasi beklenebilir.

islemin muhtemel komplikasyonlar

o Godbek fitigi ameliyatlarindan sonra nadir de olsa istenmeyen sonuglar gérlebilir.

o Ameliyattan sonra ameliyat bdlgesinde siglik gorulebilir. Bu durum gegicidir.

o Ameliyat bélgesinde kanama veya kan birikmesi (hematom) olusabilir.

o Ameliyat bolgesi enfekte olabilir (mikrop kapabilir).

o Fitik tekrarlayabilir. Bu durumda ¢ocugunuzun tekrar ameliyat olmasi gerekecektir. Fitik tekrarladidi icin yapilan ameliyatlar ilk kez yapilan ameliyatlara
g0re daha uzun surer ve istenmeyen sonug gelisme olasilidi artar.

o Ozellikle bogulmus fitik ameliyatlarinda (barsaklarin kese iginde sikismasi) barsak zarar gérebilir.

e Bazi ¢cocuklarda ameliyat sonrasi uzun siren agri olabilir.

o Ameliyat sirasinda tibbi personelin yanliglikla ¢cocugunuzun kani ile dogrudan temasi olursa, kan yoluyla bulasan hastaliklara yonelik test yapiimasi
gerekecektir.

o Ameliyat sonrasi gdbekte géze hos gériinmeyen goériunti olusabilir, yara izi kalabilir.

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 kullaniimak UGzere agdri kesici ve/veya antibiyotik ilaglar 6nerilecektir. Genellikle bu ilaglarin 1-2 giin sureyle
kullaniimasi yeterli olacaktir.

e Taburcu olduktan sonra hangi guin kontrole geleceginiz (genellikle 1-2 giin sonra) sdylenecektir.

* Ameliyat bélgesinin en az 5 giin 1slatiimamasi gerekmektedir.

e Cocugunuz ameliyatla ayni guin basit giindelik aktivitelerini yapmaya baslayabilir (tuvalete gitmek gibi)

o Agir viicut aktivitelerinden 4-6 hafta siireyle uzak durulmasi gerekir.

islemin Tahmini Siiresi:

Ameliyatin suresi normal sartlarda 30-40 dakika olup ameliyatin seyrine gore ve hasta faktorlerine bagh degisebilir.

Tibbi Yardima Ulagim:

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

acil hekimi ile gérusebilirsiniz.

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 akhm bagimda olarak anladim.

Bana verilen 1 sayfalik Umblikal Herni Riza Belgesi‘ni okudum ve anladim.

Durumum, riskler, uygulanacak tedavi islemleri ve tedavi segenekleri hakkinda endigelerim i¢in hekime sorular sordum ve tim duglncelerimi kendisine

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

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

Kendi el yaziniz ile “Okudugumu Anladim” yaziniz:

Hasta Adi Soyadi:.........coovuiiiiiiiiiirr s

Hasta Yakini Adi Soyadi:.. .

Yakinlik Derecesi:......ccccoivuieiiiiiiiiiiii e

Hastadan Riza Alinamayip, Hasta Yakinindan Riza Alinma Nedeni:

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

Hastanin sikayeti, tetkikleri, muayene bulgulari sonucu koymus oldugum taniyi 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 acikladim ve bilgilendirme formunun hastaya verdim. Hasta / hasta yakinlari tarafindan, tarafima sorulan tim sorulari tam olarak
yanitladim.

*Tedaviye ve hastaya 6zel riskler ( varsa ) :

Hekimin Adi Soyadi:........ccouiimiiiiiiiiiee e imza:.....cccceeeeeennee. Tarih:......... | | T Saat:...........

TERCUMAN ( Hastanin Dil / iletigim Problemi var ise )

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

Adi Soyadii.....ciuiiiiii imza:.....cccceeeeennee. Tarih:......... Y I | . Saat:...........
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