AKUT INME HASTA SEVKi AMACIYLA GEREKLI DURUMLARDA
KULLANILAN BILGILENDIRILMiS ONAM FORMU ORNEGI

Tarih: .......... Y /20........

HAasta AdI VE SOYAMI: ......ooiiiiiiiiiieecee ettt eee e e et e e et e e e e et te e e e anaeeeesnneaeessnnneees
Protokol NUM@IASI: ....c..oiviiiieiiiieiieie sttt ettt sbabe e st e e st e e sabe e s staaesbeesateansnbaesnsaees

Hasta Yakini ve YaKInliK derecesi: .........cccoovviiiiiiiniieiiiiecciie ettt s eve s s

[ = ] = T PP PP PP P PPRT PP PPPPRUPRRIRN In
(olarak) beyin atardamar tikanmasi nedeniyle felg gecirmekte oldugunu (oldugumu)
o0grendim. Ayrica tikanma sonucu hayati tehlike olmasi yani sira agir bir sakatlik ile yasama
riski (riskim) bulundugunu da 6grendim.

............................................. UZMANT  ceecieeeeeeniiieeeesssrneeeessineeeesssssnnneeeeneeenes NAstalik
hakkinda yeterli bir sekilde bana risk ve tedavi seceneklerini anlatti. Aciklamalari ayrintili
olarak dinledim, damar tikanikliginin damar icinden tPA adli ilacinin verilmesi, ve uygun ise
anjiografi ile pihtinin dogrudan cikartilmasi ile acilma, ve bu suretle mevcut hastaligin
diizelme sansinin oldugunu 6grendim. Ayrica bu tedavilerin hem beyinde hem de viicudun
diger kisimlarinda hayati tehlike yaratabilecek siddette kanamaya yol acabilecegini de
ogrendim. Bu damar acici tedavilerin uygulanabilmesi igin ........ccccceeeeeiiiiiiiiiicciee e,
hastanesine sevk gerceklestirilecegi bana belirtildi. Hastaneye gidis esnasinda ambulansta
tedavinin devam edecegi, o6lime dahi yol acabilecek beyin kanamasi ve allerjik
reaksiyonlarin olusabilme riski oldugu anlatild.

Adi gecen hastaneye gidisim ve tedavilere dair sorularim tatmin edici sekilde cevaplandirildi.
Nakil oldugum hastanede yapilacak ilave degerlendirmeler isiginda bahsi gecen tedavilere
uygun bulunamama ihtimali oldugunu da anladim. Damarin tedavi ile mutlaka agilma
garantisi olmadigini da kavradim. islem icin baska tibbi merkez ve kisilerden goriis
alabilecegim belirtildi. Tedavi etkinliginin gecen zaman ile azaldigini da anladim.

Tedaviyi kabul etmedigim veya istedigim anda tamamlanmadan durdurulmasini talep
ettigimde buna uyulacagl ama bu durumda olusabilecek biitin sonuglardan sorumlu
olacagimi biliyorum. Tedaviyi reddedersem hasta hekim iliskisinde ve hastanedeki diger
islem ve uygulamalarda olumlu veya olumsuz bir etki yaratmayacagini kavradim.

Tuim bu acgiklamalardan sonra bana karar vermem icin tedaviyi geciktirmeyecek sekilde
yeterince sire tanindi, sonucta fayda ve zarar oranlarini hesaba katarak serbest iradem ile
tPA tedavisinin uygulanmasini / Trombektomi (anjiyografi ile pihti ¢ikarma) icin
degerlendirilmek {izere ambulansla sevki kendi rizam ile kabul ettim. imzali bilgilendirilmis
onam formunun bir niishasinin istedigim zaman bana verilecegini de 6grendim.

Hasta veya yakini: Gorilisme tanigi:

AAIES: ..o AAIES: ...oiiiiiiiie ettt
Telefon: ..., Telefon: ...
Tarih: ........... [, /20.......... Tarih: ........... Lo, /20..........

IMNZA: e IMZA: oo

Tiirk No6roloji Dernegi Beyin Damar Hastaliklari Bilimsel Calisma Grubu tarafindan hazirlanmistir.



