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Olgu 1. Paternalist cerrah

- Acil servise karin agrisiyla gelen kadina BT cektirilir ve
abdominal aort anevrizmasi tanisi konur. Hekim hastasini
problemin sadece cerrahi miidahaleyle giderilebilecegi ve %50
sansi oldugu konusunda bilgilendirir. Ayrica eger anevrizma
patlarsa birkac dakika icinde olebilecegini de bildirir. Hasta
dansozdir ve ameliyat yarasinin isini kotu etkileyecegini
diisinmektedir. Bu nedenle cerrahi miidahaleyi reddeder.
Kadinin dogru diisiinemedigine inanan cerrahlar hastaya

anestezi verip anevrizmay dizeltir ve kadini kurtarirlar.



Tablo 5. Elektlf amellyat edllen hasta calismalar ve
mortallte oranlari

Calisma ada Hasta Mortahte Mortalite p
saylsl  5aylsl orani
Kosuyolu 163 3 184
Birkmever ve ark. ¥ 140577 80128 56 0051
Heller ve ark 358521 20007 56 0050
Filipovic ve ark "™ 11338 771 8.8 0.017

Ali Fedakar, Ilker Mataraci, Ahmet Sasmazel, Fuat Biiyiikbayrak, Mehmet Aksiit,
Ercan Eren, Mehmet Toker, Cengiz Koksal, Alper Onk, Rahmi Zeybek.
Abdominal aort anevrizmasinda elektif ve acil cerrahi onarim. Tirk
Gogiis Kalp Damar Cerrahisi Dergisi 2010;18(2):100-105.



http://tgkdc.dergisi.org/search.php3?code=TGKDC&SEARCH_AUTHORS=Ali Fedakar&SEARCH_SUBMIT=1
http://tgkdc.dergisi.org/search.php3?code=TGKDC&SEARCH_AUTHORS=%DDlker Matarac%FD&SEARCH_SUBMIT=1
http://tgkdc.dergisi.org/search.php3?code=TGKDC&SEARCH_AUTHORS=Ahmet %DEa%FEmazel&SEARCH_SUBMIT=1
http://tgkdc.dergisi.org/search.php3?code=TGKDC&SEARCH_AUTHORS=Ahmet %DEa%FEmazel&SEARCH_SUBMIT=1
http://tgkdc.dergisi.org/search.php3?code=TGKDC&SEARCH_AUTHORS=Fuat B%FCy%FCkbayrak&SEARCH_SUBMIT=1
http://tgkdc.dergisi.org/search.php3?code=TGKDC&SEARCH_AUTHORS=Fuat B%FCy%FCkbayrak&SEARCH_SUBMIT=1
http://tgkdc.dergisi.org/search.php3?code=TGKDC&SEARCH_AUTHORS=Mehmet Aks%FCt&SEARCH_SUBMIT=1
http://tgkdc.dergisi.org/search.php3?code=TGKDC&SEARCH_AUTHORS=Ercan Eren&SEARCH_SUBMIT=1
http://tgkdc.dergisi.org/search.php3?code=TGKDC&SEARCH_AUTHORS=Mehmet Toker&SEARCH_SUBMIT=1
http://tgkdc.dergisi.org/search.php3?code=TGKDC&SEARCH_AUTHORS=Cengiz K%F6ksal&SEARCH_SUBMIT=1
http://tgkdc.dergisi.org/search.php3?code=TGKDC&SEARCH_AUTHORS=Alper Onk&SEARCH_SUBMIT=1
http://tgkdc.dergisi.org/search.php3?code=TGKDC&SEARCH_AUTHORS=Alper Onk&SEARCH_SUBMIT=1
http://tgkdc.dergisi.org/search.php3?code=TGKDC&SEARCH_AUTHORS=Rahmi Zeybek&SEARCH_SUBMIT=1
http://tgkdc.dergisi.org/search.php3?code=TGKDC&SEARCH_AUTHORS=Rahmi Zeybek&SEARCH_SUBMIT=1

Tiirk Goglis Kalp Damar Cerrahisi Dergisi
Misan 2010, Cilt 18, Say1 2, Sayfa(lar) 100-105
[ Hzet 1[ PDF ][ Benzer Makaleler ] [ Yazara E-Posta ] [ Editcre E-Posta ]
Abdominal aort anevrizmasinda elektif wve acil cerrahi onarm

Ali Fedakar, llker Mataraci, Ahmet Sasmazel, Fuat Buviikbayrak, Mehmet Aksiit, Ercan Eren, Mehmet
Toker, Cengiz Kiksal, Alper Onk, Rahmi feybek

Kartal Kosuyolu Yiiksek Ihtisas Egitim ve Arasbhrma Hastanesi, Kalp ve Damar Cerrahisi Klinigi, Istanbul

Anahtar Kelimeler: Abdominal aort anevrizmasi; morbidite ve mortalite; cerrahi tedawvi

I-n-giliz-c:e Anahtar Kelimeler: Abdominal aortc aneurysm; morbidity and mortality; surgical

intervention
s
Amac: Bu cabsmada son 10 wlbhk periyotta acil ve elektif sartlarda klinigimize ® Basa Don
basvuran ve cerrahi midahale yvapilan abdominal aort anevrizma (AAA)'L olgularda ® Ozet
elde edilen cerrahi sonuclar degerlendirildi. ® Giris

®* Yontemler
Caligma plam: Ocak 1998 - Ocak 2008 tarihleri arasinda klini8imize bagvuran e Bulgular
cerrahi simirlardaki infradiyafragmatik AAA™h toplam 190 hasta (27 kadin, 163 @ Tartisma
erkek; ort. yas 64.9+7.8 wil; dagihm 36-33 wl) geriye ddniuk olarak degerlendirildi. e Kaynaklar

Bulgular: Yiz doksan hastamn 163'0 elektf 27'si acil sartlarda amelivat edildi.
Elektif sartlarda amelivat edilen Ug hasta kaybedildi. Acil sartlarda getirilen sekiz
hasta amelivata hazrbk asamasinda, yofun balkm sartlannda va da amelivata
ahmrken kaybedildi. Acil sartlarda amelivata abnan 1% hastarmin 10°u kaybedildi,
dokuzu ise sifa ile taburcu edildi. Elektf sartlarda amelivata abnan hastalarda
mortalite oram %1.84 olmasina karsin, acil sartlarda ameliyata abnan hastalarda
mortalite oram %52 idi.

Sonug: Acil sartlar devreye girdiginde amelivat dncesi, siras1 we sonrasi toplam
mortalite oram %66'va cikmaktadw. Bu nedenle ulusal bir program gelistirilerek
ileri yas ve anevrizma gelisme riski yiiksek kisilerde, tarama testleri yapilmahdir.
Bu yolla erken tam konulabilmesi temin edilmeli ve acil sartlar devreye girmeden
verinde ve uygun midahale planlanmahdir.
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Aydinlatilmis Onam: Tanim
« Aydinlatilmis bir hastanin ya da bireyin disaridan

herhangi bir zorlama olmaksizin kendi ozgiir
secimine dayanarak belirli bir miidahalenin

kendisine yapilmasini kabul (veya ret) etmesidir.



Aydinlatilmis Onam: Sure

Aydinlatilmis onam anlik bir olay degildir; aksine
hekim — hasta iliskisinde kendine 0zgu ogeleri

olan ozel bir iletisim siirecidir.




Aydinlatilmis Onam Neden Onemlidir?
Etik acidan...

« Aydinlatilmis onam kavrami “ozerklige sayg1” ilkesine
dayanir. Ozerklik hastanin kendi saghgiyla ilgili 6zgiir
kararlar verme hakkina isaret eder. Buna gore saghk
calisanlari istenmeyen miidahalelerden kacinmali ve
hastanin kendi yasamini kontrol etmesine izin vermel,

tesvik etmelidir.

- Hekim-hasta arasindaki giiven iliskisinin korunmasi



Aydinlatilmis Onam Neden Onemlidir?
Yasal acidan...

- Hasta Haklar1 Yonetmeligi, 1998

- Insan Haklar1 ve Biyotip Sozlesmesinin

Onaylandigina Dair Kanun, 2003



Aydinlatilmis Onam Neden Onemlidir?
Meslek rehberleri acisindan...

- TTB, Etik Bildirgeler Calistay1 Sonu¢ Raporu,
2010

- TTB, Hekimlik Meslek Etigi Kurallari, 2012

http://www.deontoloji.hacettepe.edu.tr/belgeler/belgeler.php



http://www.deontoloji.hacettepe.edu.tr/belgeler/belgeler.php

Aydinlatilmis Onam Neden Onemlidir?
Empirik arastirmalar acisindan...

- Basarili hekim-hasta iliskisinin onemli parcasidir
- Zor ve acili islemlerde agr1 ve stresi azaltir
- Hasta memnuniyetini ve tedaviye uyumunu artirir

- Dava riskini azaltir (komplikasyon ve tibbi hatay1 ayirt

etmeyi saglar)



Aydinlatilmis Onamin Amaci

 Aydinlatilmis onam streci hastanin ozerkligine saygi
gostermeyi ve ozerkligi yiikseltmeyi amaclar.

 Aydinlatilmis onam siireci yalnizca bilgi vermeyi degil,
hastanin kendi hakkinda karar vermesini saglayacak

sekilde aydinlatilmasini icerir.



Aydinlatilmis onamin olmazsa
olmaz ogeleri

(1) Bilginin anlasihir sekilde aciklanmasi: Hasta bireyin
kendisi hakkinda karar vermesini saglayacak sekilde

bilgilendirilmesi, aydinlatilmasidir.

(2) Yeterlik/Kapasite: Hasta birey onerilen islemin yarar
ve risklerini, ve reddettiginde karsilasacag1 sonuclarini
anlayabilmelidir.

(3) Gonulluliik: Hasta zorlama ve baskiya maruz

kalmamalidar.

(4) Onam / ret



Bilginin aciklanmasi

1. Bilginin aciklanmasinda anahtar onerilen islemin varsa
alternatiflerinin ve bu islemi reddetmenin risk ve
yararlarinin anlatilmasidir.

2. Acil durumlarda kararin hizina bagl olarak daha az detayh
aciklama yapilabilecek durumlar olsa da elektif islemlerde
hastanin aydinlatilmis karar vermesine olanak verecek
detayli aciklama sarttir!

3. Aciklamanin standartlar1 degisebilse de hekimden
beklenen hastanin durumundaki ‘makul bir kisinin’ karar
vermeden once bilmek isteyecegi tim bilgileri vermesidir.

Yani olasi1 ya da ciddi her somut riski aciklanmalidir.



Aciklama;

« Hastanin mevcut durumunu

 Onerilen islemin ve varsa alternatif islemlerin risk ve

yararlarini ve islemi reddetmenin sonuclarini icermeli

- YONTEM: Anlasilir ve basit bir dille verilmelidir.



Bilginin anlasilir sekilde verilmesi

OSAMAN TO ~KANSER, MUFIT PEKSAR -
PROSTAT, SULEYMAN SEAKE - HEPATIT ... ADINI
OKUMADIKLARIM DA HIPER TANSITYON ...




Olgu 2. ilacin yan etkisinden de hekim sorumlu,
22.08.2007 Medimagazin

Istanbul’da yasayan AA rahatsizlig1 sebebiyle tedavi
gormeye basladi. Hastayr muayene eden doktor tahlil ve
film sonuclarina gore yazdig1 recetedeki ilaclar
kullanmasini ve 10 giin sonra yeniden kontrole gelmesini
soyledi. AA dokuzuncu giin sonunda mide kanamasi gecirdi
ve hastaneye kaldirildi. Mide kanamasinin sebebinin
kullandigi ilaclar oldugu belirlenen AA kendisine ilaclar:
yazan doktor hakkinda 2.800 YTL maddi ve 10.000 YTL

manevi tazminat istemiyle dava act.



... Mahkeme durumun ilacin yan etkisinden kaynaklandigini belirterek,
davay1 doktor kusuru bulunmadigi gerekcesiyle reddetti. Dava AA’nin karari
temyiz etmesi lizerine Yargitay’a tasindi. Yargitay 13. Hukuk Dairesi,
doktorun onerdigi ilacin yan etkisinden sorumlu olduguna karar verdi.
...Yargitay kararinda doktorun, asgari diizeyde dahi olsa tereddiit doguran
durumlarda bu tereddiidii ortadan kaldiracak arastirmalar yapmak ve bu
arada da koruyucu tedbirleri almakla ytikiimli olduguna dikkat cekilerek
“cesitli tedavi yontemleri arasinda bir tercih yaparken de hastanin ve
hastaliginin ozelliklerini goz oniinde tutmali, onu risk altina sokacak tutum
ve davranislardan kacinmali, en emin yolu secmelidir” ifadeleri kullanilda.

... Hasta haklarina da dikkat cekilen kararda hastanin tedavisini listlenen
meslek mensubu doktorundan tedavisinin biitiin asamalarinda meslegin
gerektirdigi titiz bir ihtimam ve dikkat gostermesini, beden ve ruh saglig ile
ilgili tehlikelerden kendisini bilgilendirmesini giiven icinde beklemek
hakkina sahip oldugu da belirtildi. Doktorun, “Mide hassasiyetinin olup
olmadigini sorduk” sozlerine de, “Tedavi oncesi mide sikayeti olan hastanin
bu konuda soru sorulmasina ragmen kendi sagligini riske atacak sekilde bu
durumu bildirmeyerek ve 1srarla bu ilac1 dokuz giin kullanarak mide
kanamasi gecirmesine sebebiyet vermesi hayatin olagan akisina uygun
diismemektedir” degerlendirmesini yapti.




W,
Kapasite/yeterlik

- >18 yag, makul karar verme
o <18 yas ?
» Yasal koruyucu (ebeveyn)
 Yasal temsilci
* Cocuk + ebeveyn izni

 Diger yetersizlerde
= Vekil karar verici
= Ilerisi icin emirler: Hastanin karar verme kapasitesine sahipken

bilincini kaybettiginde ne yapilacagi hakkinda biraktig: tercih
veya boyle durumlarda karar vermek tizere atadigi vekil

- Tiirkiye’de pek tanidik olmasa da Insan Haklar1 ve Biyotip Sozlesmesi
m.9



Kapasite

Kapasite belirli bir kararin sonuclarini anlama becerisi olarak
tanimlanabilir. Uygulamada yaygin olarak kullanilan tistiinde
uzlasilmis bir klinik kapasite ol¢cim araci bulunmamaktadir.

Ilke olarak aksini diisiindiirecek bir bulgu yoksa hasta yeterli
kabul edilir.

Stiphe durumunda kosullara gore psikiyatri veya etik
konsiiltasyon arastirilabilir.

Catisma durumunda hasta kapasitesini mahkeme tayin eder.

Hasta karar verme kapasitesine sahip degilse hekim uygun
karar verici aramahdir.



Hekim tarafindan onerilen tedaviyi kabul eden hastalar genellikle
yeterli kabul edilir ©

Hasta tedaviyi reddettiginde yeterliginden siiphe edilir ©
Oysa kisa ve basit bir dizi soru kapasiteyi belirlemeye yetebilir

“simdi kendi sozlerinizle neye karar verdiginizi ve bu kararinizin
nedenini anlatir misimiz?” Ya da daha ayrintili

« Probleminizin ne oldugunu anlatir misiniz?

- Onerilen tedaviyi anlatir misimiz?

« Tedavinin ve tedavisiz kalmanin zararlarini anlatir misiniz?
« Tedavinin ve tedavisiz kalmanin zararlarini anlatir misiniz?
- Neye karar verdiniz? Neden?

Boyle bir goriismenin ardindan hekim hasta dosyasina “hasta ameliyat
olmay1 neden kabul ettigini/etmedigini soyle acikladi....” seklinde bir
not almasi onerilir.



Karar verici

Karar verici hastanin kendisi olmalidir

Hastanin karar verme kapasitesi yoksa hekim

uygun vekil karar vericiye ulasmalidir

Karar verici bulunamadiginda hekim yasal karar

verici aramalidir (acil ve geri donussiiz durumlar

disinda)



Karar vericinin belirlenmesi?

HASTA KARAR VERME KAPASITESINE

SAHIP Mi?

|

|

KARAR VERICI DAHA ONCE YETERLI
HASTADIR MiYDi?
YASAYAN ]?iLEGi
ILERISI iCIN
EMIRLERIDIR

SON YETERLI DEGISIYOR
OLDUGUNDA

BILDIRDIGI TERCIH

\ 4

KARAR VERICI
VEKILIDIR




Gonulluluk

- Hastalar asir1 mudahale, baski, zorlama vs.
olmaksizin karar verebilmelidir.

- Baski: Hastanin isteklerine aykiri seylere
zorlanmasi

- Manipulasyon: Aldatma yalan soyleme

- Tkna: Kabul edilebilir! (makul diizeyde, gercekci
iddialarla)



Olgu 3. Bilginin Manipulasyonu

- Ahmet Bey 36 yasinda, saglikli bir erkektir.
Hastaneye kuzeni icin kemik iligi donorii olmak
izere gelir. Aile hekimi anestezistle iletisim
kurarak hastasinin bu islem konusunda ¢ok
endiseli ve gergin oldugunu bildirmistir. Hatta
anestezistten hastayla riskler konusunda
tartismamasini rica etmistir. Cinki bu durum
Ahmet Bey’i korkutarak hasta kuzenine kemik
iligi vermeyi reddetmesine neden olabilecektir.



lyi iletisim
- Etkili iletisim becerileri kapasitenin belirlenmesi

ve aydinlatilmis onamin elde edilmesi siirecinde
cok onemlidir.
- Hekim hastanin aciklamalar: anlamasini ve

sorulariin yanitlanmasini saglayacak stireyi

ayirmalidir.



Onam formlan

- “Ortiilii/kapsaml (Blanket) onam formlar1”-gecersizdir

- Isleme 6zgii olmalhdir

- Onam formunda imza -0zellikle yasal anlamda-
gereklidir fakat yeterli degildir.

« Onamin tium ogeleri uygun iletisim stireciyle

basamaklar1 yerine getirilmelidir.



HACETTEPE UNIVERSITESI HASTANELERI
GENEL CERRAHI ANABILIM DALI
TIBBICERRAHI GIRISIMLER
BILGILENDIRME FORMU

Hasta Adr-Soyadi: .....oooooieeeeeeees Protokol No: ..o

Sayin Hastamiz,

Tibbi durumunuz ve hastaliinizin tedavisi icin size Gnenlen tibbi / cerrahi tedavi ve tamiya yonelik
tim islemler hakkinda bilgi sahibi olmak en dodal hakkinizdir. Tibbi tedavi ve cerrahi ginsimlenn
yararlanni ve olasi nsklerini 6grendikten sonra yapilacak isleme nza gdstermek ya da gostermemek yine
kendi karanniza baghdir.

Bu aciklamanin amac sizi korkutmak ya da endiselendirmek degil, saghginiz ile ilgili konularda sizi
daha bilingli bir bicimde karara ortak etmektir. Arzu ettiginiz takbirde saghgimizla ilgili tom bilgi ve
dokumanlar size veya uygun goreceginiz bir yakimmiza verilebilir. Yasal ve tibbi zorunluluk tasiyan
durumlar diginda bilgilendirmeyi reddedebilirsiniz.

Hastah@imzin tamsi [ tedavisi icin .. _.ginigimin
yapilmasi gereklidir. Doktorunuz hastaliginiz, uygulanacak gingim, bu gingimin nsklen ‘olast snnuglarl ve
altematif yontemler konusunda sz aynntil olarak bilgilendirecektir. Litfen akliniza takilan sorular
¢cekinmeden doktorunuza sorunuz. )

Yapilacak olan islem anestezi verilerek uygulanacak ise “Anestezi Oncesi Hasta Bilgilendirme
Formu ve Anestezi Uygulanacak Hasta Onam Formu® ile size bilgi verlip onayiniz alinacaktir.

Isleme ait Riskler:

Anestezi amaciyia kullanilan ilaclara baglh yan etkiler gelisebilir.

Ameliyat yerinde kanama

Cerrahi alanda enfeksiyon

Agn

Kesi yennde uyusukluk hissi

Kalici yara izi (nedbe)

Gecici veya kalici organ ya da sistem islev bozuklugu

Ameliyat alanindaki damar veya siniderde yaralanma

Kann ameliyatlan sonrasi barsak tikanikhigi, yapisikhklar

Barsak ameliyatlannda barsadin bidestigi veya dikildigi yerden sizdirma
Bacak toplar damarlannda piht clusmasi ve akciger damaranm tikamasi
Uzun sire yataga bagimh kalma sonucu basi yaralan

Oldm

Diger{ Ameliyata Zgi). ... ..o oo



Aydinlatilmis onamin istisnalar

« Aydinlatilmis onam

» Tedavi ayricalig1
» Bilmeme hakki



E——— |
ACILDE ONAM

Gercek bir acil aydinlatilmis onamin tek
istisnasidir.

Altta yatan neden makul bir insanin boyle bir
durumda tedaviye onam verecegi ve onam
arayisinda gececek surenin hastaya geri donussuz

zarar verecek olmasidir.



E——— |
Vaka 4. Acil mudahale

85 yasindaki Ahmet Bey Alzheimer hastasi esine kendi evlerinde
bakmaktadir. 8.5 cm lik abdominal aort anevrizmasi nedeniyle cerrahi
onerilmistir. Ancak daha once bir baska hekim ameliyatta kurtulma
sansinin olmadigini soylediginden Ahmet bey sansin1 denemeye karar
vermis ve cerrahi miidahaleyi reddetmistir. Ciinkii ameliyat olmasi
esinin bakimsiz kalmasina neden olacaktir. Cerraha bu konuyu gelecek
kontroliinde tartisabileceklerini soylemistir. Boyle bir kontrol
gerceklesemeden Ahmet Bey acil servise karin agrisi ile diisme
nedeniyle getirildiginde aciyla inlemektedir ve bilinci neredeyse
kapalidir. Cerrah riiptiire AAA tanisi koyar. Acil cerrahi miidahale
olmazsa hasta yasamim kaybedecektir ve herhangi bir yakinina
ulasilamamaktadir.



Tedaviyi Ret

- Sonucunda olum dahi olsa karar verme
kapasitesine sahip her bir kisi onerilen tedavi
yontemini ya da girisimi reddetme hakkina

sahiptir ve bu hak yasalarla giivence altina
alinmastir.

» Ancak ret kararinin bilgi eksikliginden, yanlis
anlamadan kaynaklanmamasi ve gontilliilikle
verilmis olmasi onemlidir.



Temel kaynaklar

« Beauchamp & Childress. Principles of Biomedical Ethics, 2009

- Jonsen AR, Siegler M, Winslade WJ. Clinical Ethics: A Practical Approach

to Ethical Decisions in Clinical Medicine, 2006
 Etchells E, Sharpe G, Walsh P et al. Bioethics for Clinicians: Consent. CMAJ
1996;155(2):177-180.
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