CEVIRMEN IHTIYACI
Cevirmen gerekli miydi? Evet O HayirO
Gerekli ise onam sirasinda nitelikli bir ¢evirmen yaninizda var miydi? Evet O Hayir O

BOYUN FITIGI VE FORAMINOTOMI AMELIYATI konusunda bilgilendirilmek istemiyorum.

Hasta Adi Soyad: Yakini Adi Soyadi
Imza Imza
Tarth-saat: ..../..../...... . eaas Tarth-saat: ..../..../...... . e

1.

2.

3.
3.

3

( Bu bolum hasta/yakini tarafindan kendi el yazisi ile doldurulacaktir)
Servikal Foraminotomi Ameliyati Nedir ? Servikal foraminotomi daha ¢ok boyun fitiklari
sonucunda omuriligin {izerinde olusan basty1 gidermek i¢in uygulanan bir iglemdir.
Servikal Foraminotomi Ameliyati Nasil Yapilir? Servikal foraminotomi ameliyatinda; boynun
arkasindaki cilt kesilir. Komsu boyun kaslarinin lamina denilen omurgayr saran kemigin arka
kismin1 gérmek icin her iki yana ayrilip ¢ekilirek fitiklasmis diskin sinire basi yapan kismi ve
anormal olarak biiylimiis kemik cikintilarini ¢ikartmak amaciyla 6zel kemik kesici aletler
kullanilir.Bu ameliyatin amacinin omurilik ve sinir kokleri iizerinde olusan basiy1r gidermek
icindir. Girisimin sonucunun olumlu olacagma dair bir garanti verilmez. Ongériilmeyen veya
beklenmeyen bir durum olmasi halinde yukarida anlatilanlardan daha farkli bir miidahalede
bulunulabilinir.
Uygulanacak Islemlerin Riskleri:

1. Genel Anestezi Riskleri: Anestezi bilgilendirme formunda anestezi ve olabilecek riskler
konusunda bilgiler goreceksiniz. Herhangi bir endiseniz olursa anestezistiniz ile goriisiiniiz.
Bilgilendirme formu verilmediyse liitfen isteyiniz.

.2. Ameliyatlarin Genel Riskleri:

Asagida anlatilanlar operasyonlardaki genel riskler olup bu ameliyatta gergeklesme olasilig
diistiktiir:

Artmig akciger enfeksiyonu riski. Akcigerin kiiciik alanlarinda sonmeler/¢okmeler olabilir. Bu
durumda antibiyotik tedavisi ve fizyoterapi gerekebilir.
Agr ve sismeyle birlikte bacak damarlarinda pihti olusabilir(derin ven trombozu veya DVT). Cok
nadir olarak bu piht1 bulundugu yerden koparak akcigerlere gidebilir ve 6liimciil olabilir.
Kalpte zorlanmaya bagl kalp krizi veya fel¢ gelisebilir.
Islemden kaynaklanabilen 6liim olabilir.
Obez (kilolu) hastalarda artmig yara yeri enfeksiyonu riski, akciger enfeksiyonu, kalp ve akciger
komplikasyonlari, pihtilasma meydana gelebilir.
Hastane enfeksiyonlari: zatiire (pndmoni), beyin zar1 iltithab1 (menenjit), idrar yolu enfeksiyonlari,
kana mikrop karismasina bagl yaygin viicut enfeksiyonu (sepsis) olusabilir.
Hastada ameliyat sonrasinda operasyon nedeniyle anksiyete (gerginlik) ve ruhsal travma olusabilir
Sigara icen hastalarda yara enfeksiyonu, gogiis (akciger) enfeksiyonu, kalp- akciger
komplikasyonu ve tromboz (damar i¢i kan pihtilagmasi) komplikasyonu ihtimali daha fazladir.

3. Servikal Foraminotomi Ameliyati Riskleri, Komplikasyonlar::
Kanama : Cok nadir olsa da ameliyatim sirasinda veya ameliyat sonrasinda ileri derecede
olabilecek bir kanama riskinin varligindan haberdarim.Kanama durumunda ek bir tedaviye ve kan
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transfiizyonuna ihtiya¢ duyabilir. Antienflamatuar ilaglar gibi medikasyonlarin kullanimi kanama
riskini arttirabilir.

Kan Pihtis1 Olusumu : Kan pihtis1 her g¢esit ameliyat sonrasi olusabilir. Kanama bdlgesinde
olusan pihtilar kan akimini engelleyip agri, 6dem, hatta omurilik basisi, inflamasyon veya doku
hasan gibi komplikasyonlara yol acabili

Agr1 Yakinmasinda Artis : Nadir de olsa ameliyat sonrasinda agr1 yakinmas artabilir.

Boyunda Instabilite (hatal sabitlenme) : Ameliyat sonras1 boyunda sekil bozuklugu gelisebilir.
Servikal omurga instabilitesine yonelik ek cerrahi girisim gerekebilir.

Sinir Kokii Yaralanmasi1 : Sinir kokii yaralanmasi; kolda agriya, ilgili kas gruplarinda
gligstizliige, ve ilgili sinirin uyardig1 bolgede da duyu bozukluklarina neden olabilir.

Omurilik Yaralanmasi : Nadir olsa da ameliyat esnasinda omurilik yaralanmasina bagl felg
meydana gelebilir.

Beyin Omurilik sivisi Kagagl Riski: Ameliyat sonrasinda yara yerinden dig ortama beyin
omurilik s1visi kacagi olusabilir. Bunun tedavisi i¢in spinal kateter veya yeniden ayni yara yerinin
tamirine yonelik ek miidahale gerekebilir.

Solunum Problemleri : Ameliyat sonrasi, genelde gecici olan solunum sikintis1 veya pnomoni
goriilebilir. Pulmoner emboli (akcigerlerin damarlarinin tikanmasi) goriilebilir.

Servikal Foraminotomi Ameliyati Alternatif Tedavileri Ve Riskleri:

Her tiirlii riski goze alip ameliyat olmamak

ilag tedavisi yoluyla agr1 veya kas spazmini gidermeye caligmak

Boyun traksiyon tedavisini uygulamak

Boyun kaslarini giiclendirici egzersizler yapmak

Fizik tedavi yontemleriyle sikayetleri gidermeye calismak

Steroid enjeksiyonu

Servikal Foraminotomi Ameliyati Ameliyati Uygulanmazsa Neler Gelisir?

Sinir sisteminin islevi korunamaz ve iyilesme saglanamayarak yakinmalariniz devam edebilir.
Servikal Foraminotomi Ameliyati Sonra Dikkat Edilmesi Gereken Noktalar Nelerdir?
Taburcu olurken size verilen bilgilendirme formunda pansuman,kontrol gilinleriniz,egzersizleriniz
ve tedaviniz belirtilecektir.

Kullandiginiz regeteli ilaclar, regetesiz satilan ilaglar, bitkisel ilaglar, diyet katki maddeleri,
kullanim1 yasadisi ilaglar, alkol ve uyutucu/uyusturucular konusunda cerrahinizin ameliyat sonrasi
kullaniminin etkileri ve dnerilerini dikkate almalisiniz.

Sorunlarin ¢ikma olasiligini azaltmak i¢in ameliyat sonrasinda doktorun 6nerecegi ilaglari,
Onerilen dozda, dnerilen zamanda ve Onerilen stirede kullanimiz. Kontrol randevularinizi
aksatmayniz.

Sigara, doku dolagimini1 olumsuz etkileyerek, olusabilecek tiim sorunlarin ihtimalini ciddi oranda
arttirmaktadir. Mutlak olarak i¢ilmemelidir.

Hastaya Ozel Durumlar:

.....................................................................................................................
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.....................................................................................................................
.....................................................................................................................
.....................................................................................................................
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(Yapilacak miidahaleyi ve yapacak hekimi biliyorum, bana anlatilanlar1 tiimiiyle anladim,
hekimim tiim sorularima yanit verdi, yapilacak miidahaleden istedigim zaman vazge¢me hakkina
sahip oldugumu biliyorum, bana yapilacak miidahaleyi kendi istegim ile kabul ediyorum.)

(Bu bolum hastanin/yakininin kendi el yazisi ile yazilacaktir.)

Hastanin Adi Soyadt .......................... Hasta Yakin1 Ad1 Soyadi:.........
Imza Imza
Tarih —saat: .../ .../...- ... Tarih .../ ...[...- .....
Doktor adi soyadi ...
Imza
Tarih-saat: ..../..../...... e
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