3 0s«¢ Ekol Hastanesi

- OBEZITE CERRAHISINDE GASTRIK BYPASS
ol Hastanesi .
AMELIYATI AYDINLATILMIS ONAM FORMU

Klinik Adu: Ana adr:
Hastanin Adi, Soyada: Baba adu:
Dogum tarihi: TC Kimlik No:

Sayin Hasta,Sayin Veli /Vasi;

Bu formun amaci, sagliginiz ile ilgili konularda sizi bilin¢lendirerek alinacak karara
katiliminiz1 saglamaktir. Bu form, ¢ogu hastanin pek ¢ok kosulda ihtiyaclarini karsilayacak
sekilde tanimlanmis olmakla birlikte biitiin tedavi sekillerinin risklerini iceren bir belge olarak
diistiniilmemelidir. Kisisel saglik durumunuza bagli olarak, hekiminiz size farkli ya da ek
bilgi verebilir.

Tani, tibbi tedavi ve cerrahi girisimlerin yararlarini ve olasi risklerini 6grendikten
sonra yapilacak uygulamalar1 kabul etmek ya da etmemek kendi karariniza baglidir. Yasal ve
tibbi zorunluluk tastyan durumlar disinda bilgilendirilmeyi reddedebilir veya dilediginiz
zaman onami geri alabilirsiniz.

Gastrik Bypass Ameliyati (Mide Bypass) nedir? :

Gastrik Bypass (Mide Bypass) ameliyatinda mide kiigiiltiilerek mide hacminin diisiiriilmesi
saglanir. Gastrik bypass isleminde midenin biiyiik bir boliimii bypass edilerek geriye kalan
kiigiik kisim ince bagirsaga dikilir. Mide kii¢lildiigii i¢in gida alim1 ve emilim azalmais olur.
Boylece tiiketilen yiyeceklerin bir kismi emilim saglamadan direk viicuttan atilmis olur.
Gastrik bypass islemi de diger obezite cerrahisi islemleri gibi laparoskopik olarak
uygulandigindan, agik cerrahi yontemden daha az risk teskil eder ve islem siiresini de bir o
kadar azaltir.

Ameliyat Hakkinda Bilgilendirme

Bacaklariniza emboli ¢orabi giydirildikten sonra ameliyathaneye alinacaksiniz.

Anestezi uzmani tarafindan bogaziniza bir tiip takilarak uyutulacaksiniz. Karin bolgenizde 4
yada 5 ayri noktadan 1 veya 2 cm'lik kiiciik kesiler yapilarak yerlestirilen el aletleri vasitasi
ile laparoskopik (kapali) ya da gobek iistii kesi ile agik cerrahi yontem kullanilarak stapler
(zzmba) yardimu ile hacmi 30-50 mi birakilacak sekilde bir tiip mide olusturulacak ve ince
barsagin 150-200 cmlik kismi atlanarak olusturulan tiip midenin ¢ikis1 yuvarlak ya da
uzunlamasina stapler yardimi ile ince barsaga ug¢ uca veya ug-yan anastomoz (ug uca
baglama) olusturulacaktir. Mavi renkte siv1 ile zimba hatt1 kacak testi yapilacagindan agziniz
ve diliniz, saatler sonra idrariniz mavi renge boyanabilir. Bu

gecici bir durumdur endise etmeyiniz. Ameliyat i¢in agilmis olan kiiciik kesiklerin veya gobek
tistli kesisinin kapatilmasini takiben anestezi hekimi tarafindan uyandirilacaksiniz.
Derlenmeyi takiben yataginiza alinacaksiniz. Gozlerinizi agtiginizda gerekirse oksijen tedavisi
icin maske ya da burun kaniilii takili olabilir. Anestezi hekiminin Onerisi ile gerekirse
ameliyattan sonra Yogun Bakim Unitesi'ne alinabilirsiniz.

Dokiiman No Yaymn Tarihi Revizyon No Revizyon Tarihi Sayfa No

HD.RB.162 28.08.2023 00 - 1/3




3 0s«¢ Ekol Hastanesi

— OBEZITE CERRAHISINDE GASTRIK BYPASS

Ekol Hastanesi

AMELIYATI AYDINLATILMIS ONAM FORMU

Ortaya Cikabilecek Yan Etkiler

e Bazi akciger alanlar1 kapanabilir ve akciger enfeksiyonu riskini arttirarak antibiyotik
ve solunum tedavilerine ihtiyac olabilir, hastanede yatis siiresi uzayabilir.

e Bacak damarlarinda agr1 ve sislikle seyreden pihtilar (emboli) olusabilir. Nadiren bu
pihtinin bir parcasi yerinden kopup akcigerlere ulasabilir ve 6liimciil olabilir.

e Kalbe binen yiik nedeniyle kalp krizi ve inme goriilebilir.

e Ameliyata bagl ani 6liimler goriilebilir; bunun oran1 900,1-0,2 araligindadir.

e Sigsmanlik ve/veya sigara igmek yara ve akciger enfeksiyonlari ile kalp ve akciger
komplikasyonlar1 ve tromboz riskini artirir.

e Yara yeri enfeksiyonu goriilebilir; bu durum obezite hastalarinda daha yiiksek oranda
ortaya ¢ikmaktadir.

e Barsak delinmesi, tikanmasi ve peritonit (karin zar1 iltihabi), reflii ve fitik goriilebilir.

e Her cerrahi miidahaleden sonra en sik goriilen komplikasyon kanamadir. Mini gastrik
bypass ameliyati sirasinda, midenin tiip sekline getirilmesi planlanan kismimin
damarlar1 damar miihiirleme cihazi ve bunun el aleti yardimu ile yapilacaktir.

e Miihiirlenen ve kapatilan damarlarda morbid obeziteye bagli pithtilasma bozukluklari
nedeni ile ameliyat sirasinda veya sonrasinda kanama goriilebilir. Kanama durumunda
gerekirse kan ve kan tiriinleri nakli ile agik/kapali (laparoskopik) yontem ile ek
miidahale gerekebilir.

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

Ameliyatlarin Genel Riskleri:

Asagida anlatilanlar operasyonlardaki genel riskler olup bu ameliyatta ger¢ceklesme olasilig
distiktiir:

Omurgada instabilite gelisebilir.

Ameliyat sonrasi idrar kacirma goriilebilir.

Ameliyat sonras1 seksiiel disfonksiyon goriilebilir.

Ameliyat sonrasi yiiriime giigliigii goriilebilir.

Operasyonun biiyiik olmasi nedeniyle enfeksiyon goriilebilir.

Islemden kaynaklanabilen 6liim olabilir.

Damar-sinir komplikasyonlar1 goziikebilir.

Obez (kilolu) hastalarda artmis yara yeri enfeksiyonu riski, akciger enfeksiyonu, kalp ve
akciger komplikasyonlari, pihtilagma meydana gelebilir.

Hastane enfeksiyonlari: zatiire (pndmoni), beyin zari iltthabi (menenjit), idrar yolu
enfeksiyonlari, kana mikrop karigmasina bagli 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.
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HASTAYA OZEL DURUMLAR:

(Yukarida gegen hastaligima ve yapilan tedaviye Ozgii kabul edilebilir komplikasyonlar disinda
kalmamak sartiyla ameliyata bagli gelisen komplikasyonlar nedeniyle hukuki yola bagvurmayacagim.

Ben , bu formun igerigini anladim Ozel Ekol
Hastanesi’nde uygulanacak olan islemi bilincim yerinde olarak kabul ediyorum.

Imzast: Tarih:
Saat:

Onay Hastanin Yasal Temsilcisinden Alind ise;

Yasal Temsilcinin Yakinlik Derecesi:

0 Hastanin bilinci kapali o Hasta 18 yasindan kiigiik o Hastanin karar verme
yetisi yok o Acil

Bilgilendirmeyi Yapan Hekimin;

Adi-Soyadu: Imzast: Tarih:

Saat:

Terctimanin (ihtiya¢ duyulmasi halinde);

Adi-Soyadu: Imzast: Tarih:
Saat:
* 18 yasin iizerindeki hastalarin kendilerinden, < 15-18 yas arasindaki hastalarin
kendilerinden ve ayrica yasal temsilcilerinden,
* Bilinci kapali olan, 15 yasin altinda olan, tibbi acil durumlarda ve karar verme yetisi
bulunmayan hastalarin yasal temsilcisinden riza alinir.

Liitfen kendi el yaziniz ile asagiya ‘’Ben bu formun icerigini anladim ve sormak
istedigim baska bir sey yok.”’ yaziniz. Ve bir kez daha imzalayiniz.
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