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KATARAKT AMELIYATI (FAKOEMULSIFIKASYON)
I ICIN AYDINLATILMIS ONAM FORMU

Hasta Adi-Soyadi
Tarih : Protokol No

TANI HAKKINDA BILGi:

Mevcut hastaliginizin tedavisi icin  Sag (....... ) Sol (....... ) go6zinize KATARAKT ameliyat
onerilmektedir.

Bu amelivatin amaci, kesiflesen ve gorme azalmasina neden olan g6z mercedinin alinarak, yerine
yapay goz mercedi yverlestiriimesi ve bu sayede gorme artisinin saglanmasidir.

TEDAViI YONETiMi HAKKINDA BILGi:

Amelivat oncesinde, goz bebeginin buyutilmesi icin damlalar damlatilacaktir. Ameliyat eder damla
anestezisi ile yapilabiliyorsa oncelikle bu vyol ile yapilacaktir. Fakat bazi hastalarda goz arkasi ve
cevresine igne yapillmasi gerekebilmektedir. Nadiren, igne yapilmasinin sakincali oldugu durumlarda
genel anestezi gerekebilmektedir. Anestezinin saglanmasini takiben, uygun olan kadranlardan o6zel
bicaklar ile 6n kamaraya qirilerek, yiksek frekansli ses dalgalari ile katarakt mevcut olan g6z mercedi
temizlenerek (FAKO CERRAHISI), kalan cep icerisine yapay goz ici mercek yerlestirilecektir. Bu sekilde
ameliyat tamamlanacaktir. Ancak bazi durumlarda fako cerrahisinde de goze qiris alanlarina dikis
konulmasi gerekebilmektedir. Ameliyat oncesi donemde fako yontemiyle ameliyat sansinin mevcut
olmadigi kararlastirilan durumlarda ya da ameliyat sirasinda fako yontemi ile devam edilmesi mimkin
olmayan durumlarda, goze gqiris vyerleri bir miktar daha genisletilerek g6z mercegi buradan
cikartilabilmektedir. Bu durumda giris verlerine dikis konulmaktadir. Dikisler 1-3 ay icerisinde
alinmaktadir

TEDAViI BASARI SANSI VE SURESI:

Katarakt cerrahisinin basari sansi yuksektir. Her tibbi uygulamada olabilecegi gibi bu ameliyatta da
dusuk ihtimalle tedaviden sonu¢ alinamamasi s6z konusu olabilir.

Ameliyat suresi ortalama 40-60 dk arasinda degismekte ve hastalar genellikle ameliyattan hemen
sonra taburcu edilebilmektedir.

TEDAVi KOMPLIKASYONLARI VE RiSKLERI

Lokal/genel anestezi sirasinda olusabilecek komplikasyonlar:
1. GOz velveya arkasindaki damarlarda igne ile zedelenme,

2. Anestezik madde ile gérme sinirinde hasar olusumu,

3. Anestezik ilaca karsi alerjik reaksiyon,

4. GOz arkasinda kanama,

5. Genel anesteziye bagl ya da anestezi uygulamasi sirasinda gerekli olan durumlarda kan ve/veya
kan Grdnlerinin transfiizyonuna bagl sorunlar

6. Genel anestezi (narkoz) uygulandigi takdirde ilac yan etkileri, havalanmaya ait komplikasyonlar

Form Kod No:HD-FR-91
Rev.No:01/Rev..Tar.:03.09.2019 1



Ameliyat sirasinda olusabilecek komplikasyonlar:
1. Yapay goz mercedinin icine yerlestirildigi zarin yirtiimasi
2. Yapay g6z mercedinin icine vyerlestirildigi zarin yirtildigi hastalarda kataraktlh olan mercedin
parcalarinin ya da hepsinin goézin arka bolimune dismesi
3. GOz ici basincinin aniden ve fazla dismesine badl olarak goéziin damar tabakasinda ayrilma ya da
kanama
Ameliyat sonrasinda olusabilecek komplikasyonlar:
1.Korneada sivi toplanmasi
2. GOz ici basinci dedisiklikleri (yikselmesi ya da asir dismesi)
. GozUn 6n ve arkasinda enfeksiyon
. Goérme azalmasi
. Gorme noktasinda sivi toplanmasi

3
4
5
6. Ameliyat mikroskobunun isigindan kaynaklanan gorme noktasina harabiyet
7. Yapay goz mercedinin icine yerlestirildigi zarda bulaniklasma

8. GOz ici mercedinin yerinden kaymasi ya da g6z arkasina diismesi

9. Dikislere ya da qb6ze giris verlerinde fako yanigina badl olusabilen kirma kusuru (yiksek
astigmatizma)

10. G6zln 6n ve arka kisminda kanama

11. Ag tabakada ayrilma ya da yirtik olusumu

12. Dikis kopmalari

13. Dikis veri iltihaplari

14. iris renk degistirmeleri

15. GOz bebedinin sekil dedistirmeleri

16. Sari nokta su toplamasi

Bu komplikasyonlarinin bir kisminin tedavisi mevcutken, bir diger kismina bagh olarak kalici
gorme hasari olusabilir. Goz kaybedilebilir.

Komplikasyonlarin veya ameliyatta ortaya cikabilecek beklenmeyen acil durumlarin dizeltimesi ve
tedavisi icin tip bilim ve teknigine uygun gerekli midahaleler yapiimak zorunda kalinabilir.

Tedavinin kabul edilmemesi durumunda karsilasilabilecek komplikasyonlar:

1.Katarakt daha fazla ilerleyip kendi kendine eriyebilir ancak bu durumda g6z ici basincinda artis ve
agrih bir reaksiyon olusumuna neden olabilir

2.Gorme daha fazla azalabilir

3.Gecikmis katarakt cerrahisinde ameliyat zorlasabilir ve stresi uzayabilir, komplikasyon riski artabilir.
KiSIYE OZEL BILGILER:

Hasta Adi Soyadi e 13372 Tarih:..oooooevien ..
Doktorun Adi Sovadl ....ooovieiini e 13372 Tarih:..coooeeiee .
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Hasta Onami:

Yukarida anlatilan bilgileri okudum ve asagida imzasi olan doktor tarafindan bilgilendirildim. Yapilacak
olan mudahalenin amaci, riskleri, komplikasyonlari ve ek tedavi girisimleri agisindan bilgi sahibi oldum.
Sag(.......... ), Sol(...cuvnnn... ) g6ziime uygulanmasi planlanan
............................................................ isleminin - OP.Dr. oo
vel/veya onun gozetimi altinda calisan asistanlar tarafindan gerceklestirimesine kendi rizamla izin
veriyorum.

Ek aciklamaya gerek duymadan, hicbir baski altinda kalmadan ve bilincli olarak bu formu okudum ve
imzaliyorum.

Hasta Adi Soyadi : imzasi : Tarih:
Hasta Vasisi/Yakinin : imzasi : Tarih:
AdiI Soyadi

(YaKINNGI. .o e, )

Yukarida ismi yazili hasta/ hasta yakinina tarafimdan hastalidi, yapilacak olan girisim, bu girisimin
nedeni ve faydalari, girisim sonrasi gereken bakim, beklenen riskler, girisim icin eger gerekli ise
uygulanacak olan anestezi tipi ve anesteziye ait risk ve komplikasyonlar konusunda yeterli ve tatmin
edici aciklamalar yapilmistir. Hasta/hasta yakini girisine yonelik yeterince aydinlatildigina dair kendi

rizasi ile bu formu okumus ve imzalayarak onaylamistir.
Doktor Adi Soyadi

imzasi : Tarih
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