TURK ANDROLOJI DERNEGI
HIPOSPADIAS CERRAHI

TEDAVISI HASTA
BiLGILENDIRME KILAVUZU

Sayin hastamiz,

Elinizde bulunan kilavuz: Tarafiniza uygulanacak olan cerrahi girisim ve cerrahi girisimin 6ncesi ve sonrasi
yapilacak uygulamalar ile ilgili genel bilgilendirme amaci ile hazirlanmistir. Bununla birlikte, uygulanacak olan
cerrahi girisimden dnce; sozli edilen girisim ile ilgili olasi komplikasyonlar ve diger bilgilendirmeler ‘Aydinlatiimig
Hasta Onam Belgesi'nde tiim ayrintilari ile tarafiniza gosterilecek olup; sozii edilen belgenin tarafinizca, heki-
miniz ve en az bir yasal tanik tarafindan onaylanmasi istenecektir. Bu baglamda; elinizde bulunan ‘Kilavuz'un
sadece bilgilendirme amagli oldugu ve hekim onerisi olarak algilanmamasi gerektigi unutulmamalidir. Tarafiniza
uygulanacak tlim tibbi ve cerrahi tedaviler konusunda sadece hekiminizin 6nerilerine uymaniz gerekmektedir.
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CERRAHI HAZIRLIGI

Tibbi Oykii: Ameliyat dncesi yapilacak olan muayeneniz sirasinda, hekiminiz gocugunuzun tibbi dykiisii ile
ilgili nemli sorular soracak olup, tiim bu soru ve yanitlar, yasal olarak gizli kalmak zorundadir. Tarafiniza sorul-
mas| olasi genel sorular asagidaki gibidir:

1) Iseme problemi var mi?

2)  Genel saglik durumu nasil?

3)  Yakin zamanda ates, dokinti ya da soguk alginligr gecirdi mi?

4)  Son asisini ne zaman yaptirdiniz?

5)  Seker hastaligi gibi herhangi bir saglik sorununuz var mi?

6)  Adr kesici, kan sulandirici ve benzeri sirekli olarak kullandigi bir ilag var mi?
7)  Bildiginiz bir alerjisi var mi?

8)  Daha 6nceden gegirdiginiz dnemli bir hastalik ya da ameliyat var mi?

Cerrahi planlamasi: Tarafiniza uygulanacak olan * Hipospadias’ cerrahisi igleminin, planlandigi gibi devam
edebilmesi amaci ile asagida siralanmig bagliklari dikkate almaniz gerekmektedir:

1) Devamli kullanmasi gereken ilaglar varliginda, ilag alimi ve dozlari konusunda hekiminize daniginiz. Kan
sulandirici ilaglarin, cerrahi oncesi genellikle tamamen kesilmesi gerektiginden; bu grup ilaclari kullaniyor
iseniz mutlaka hekiminizi bilgilendiriniz.

2) Planlanan cerrahiden kisa siire énce ates, dokinti ve soduk alginligi benzeri sikayeti bulunan hastalarin,
hekimlerini bilgilendirmesi son derece dnemlidir. Bu tarz sikayetlerin varliginda, cerrahi islem genellikle ileri
bir tarihe ertelenecekir.

3) Cerrahi sonrasi hastaneden evinize transferinizi saglayacak arag planlamasi yapmalisiniz.

4) Hipospadias cerrahisi uygulanan hasta, evine dondigiinde de ameliyat sonrasi bakimi evde devam ede-
ceginden, anne ve babanin izinlerini ayarlamasi gerekmektedir.

5) Hastaneye gelirken yaninizda kiigiik kardeslerin getirimemesine 6zen gosteriniz.

CERRAHI GUNU
Evde Hazirlik:

1) Hastanizin yasina gore doktorunuz ézel bir aglik ve susuzluk periyodu ayarlayabilir. Aksi bir sey sdylenme-
digi takdirde, cerrahi 6ncesi asgari 6 saatlik bir stiregte hicbir sey yenmemeli ve igilmemelidir.
2) Cerrahiden bir gece dncesi ya da cerrahi sabahinda hastalarin banyo yapmasi onerilir.

Yaninizda getirilecekler: Asagida belirtilenleri hastaneye beraberinizde getirmeniz gerekmektedir:

1) Kimlik karti, sigorta karti ve mevcut ilag regeteleriniz

Kullanmis oldugunuz tim ilaglar

) Cerrahi sonrasi kullanabilecek iseniz; sag firgasi, dis firgasi ve kisisel temizlik ile ilgili malzemeler

) Uygulanacak cerrahi ile ilgili tarafiniza okumaniz ve onaylamaniz igin verilmis olan ‘HiPOSPADIAS CER-
RAHIi TEDAVISi AYDINLATILMIS HASTA ONAM BELGESI' ameliyattan 24 saat énce mutlaka imzalan-
malidir.
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Hastane Giris Islemleri:

Hastaneye gelir gelmez, hasta yatis islemlerinin yapildi§i birime basvurunuz. Bu birimde tarafiniza sorulacak
olasi soru ve istenecekler asagidaki gibidir:

1) Adres ve telefon bilgileri

2) Kimlik ve sigorta karti

3) Hastaneye yatisiniz ile ilgili, kanuni olarak onaylamak zorunda oldugunuz evraklari okuyup imzalamaniz
istenecekir.

Giris islemleriniz sonrasi gérevli personel esliginde ilgili cerrahi servise yonlendirileceksiniz. Servise varisiniz
ile birlikte tarafiniza agagidaki islemler uygulanacaktr.

1) Sistemik kan basinci, nabiz ve viicut Isisi dlgimu

2) Cerrahi dncesi, sirasinda ve sonrasinda gerekli ilag ve sivi soliisyonlarin tarafiniza verilebilmesi amaci ile
damar yolu agiimasi

3) Cerrahi islem sirasinda uygulanacak olan anestezi ile ilgili olarak, uzman bir anestezi hekimi tarafindan
bilgilendirileceksiniz. Bu islem servis yatisi olmadan dnce poliklinik sartlarinda da yapilmis olabilir.

4) Bununla birlikte hastanizin cerrahi odasina girisi ile birlikte; sorumlu cerrahi personel disinda hig kimsenin
ameliyathane bolimine girmesine izin verilmeyecektir.

ANESTEZi iSLEMI

Anestezi islemi; tarafiniza uygulanacak olan cerrahi prosediir sirasinda herhangi bir agri duymadan, ameliyati-
nizin bagtan sona konforlu bir sekilde devamini saglayan uygulamadir. Bu islem ‘Anesteziyoloji ve Reanimas-
yon’ hekimlerinin kontroliinde degisik sekillerde uygulanabilmektedir.

Hipospadias cerrahisi gogunlukla genel anestezi altinda yapilmaktadir.

Bu islemde hastalar tam bir uyku halinde olup; higbir sekilde uygulanan cerrahi ile iligkili bir uyarani hisset-
mezler. islem sirasinda hastalarin hayati fonksiyonlari uzman hekimlerce yakindan takip edilir.

AMELIYAT iSLEMi

Ameliyat islemi, ameliyatin guvenli ve daha 6nemlisi steril sartlar altinda gergeklestirilebilecegi, bilimsel stan-
dartlara uygun ameliyathanelerde yapilir. Ameliyathanelerde, ameliyati gerceklestirecek ekip disinda, ameli-
yathane hemsire ve teknisyenleri de yer almaktadir. S6zi edilen ekibin gorevi; ameliyatin bagindan sonuna
kadar ameliyatinizin gtivenli bir sekilde tamamlanmasini saglamak ve islem sirasinda hayati fonksiyonlarinizi
yakindan takip ederek, gerekli anlarda zorunlu tibbi miidahaleleri yapmakdir.

Ameliyat sirasinda genel anestezinin uygulandigi gocuklarda; soluk borusuna yerlestirilen bir tlip sayesinde
bir yandan solunumlari yapay olarak saglanirken, 6te yandan da uyku halinin devamini saglayan anestezik
gazlarin akcigerlerinize génderilmesi saglanir. Bu islem sirasinda sistemik kan basinci, kalp atimi ve ritmi, kan
gazi 6lglimu gibi yasamsal fonksiyonlarin takibi de monitorler yardimiyla yapilir.

Hipospadias onariminin cerrahi stiresi genellikle 60 dakika ile 180 dakika arasinda degisebilir. Ameliyat
sonrasl hastalara, hekimin tercihi ve gerekli olmasi durumda Uretral sonda veya bu amagla kullanilan beslenme
kateterleri takilabilir. Uygulandigi takdirde ameliyatin tipi ve cerrahin takdirine gére sonda 1-21 giin igerisinde
alinr.
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Cerrahi islem sonrasi gocugunuz, uygulanan anestezinin etkisi geginceye ve bilinci tam olarak agilincaya
kadar; ameliyat sonrasi takip Unitesinde yine uzman kisiler tarafindan takibi yapilacaktir. Uzman kisiler, aneste-
zi etkisinin tamamen kaybolduguna inandiktan sonra, hasta odaniza dénmeleri saglanacaktir.

Gocugunuzun uyanma sirasinda genellikle normalde duymaya aliskin oldugu tlim sesleri; oldugundan
daha gurtiltiili olarak duymasi olasidir. Genellikle cerrahi ile ilgili higbir sey hatirlamamak ve bulanik gérmenin
olmasi, aglama ve huzursuzluk siklikla karsilasilan durumlardir. Genel anestezi uygulamalari sonrasi bogazda
kuruluk hissi ve cerrahinin uygulandidi bolgede agri, siklikla gortlen sikayetlerdir.

Hipospadias cerrahisi sonrasi, hastanede kalis siresi genellikle 1-10 giin arasinda degisebilir. Hastalara
tedavi amaci ile ilk 1-2 giin damar yolu agik tutularak sivi tedavisi yapilir ve antibiyotik, analjezik/antienflama-
tuvar ve diger tedaviler de bu yol ile uygulanir. Hastalarin agizdan gida alimina baslamasi operasyondan 3-4
saat sonra baslayabilir ve s6zii edilen tlim tedavilere de oral (adiz) yolu ile devam edilebilir.

UYANMA SONRASI AGRI TEDAVISI

Hipospadias ameliyati sonrasi gorilen agri sikayeti, degisik derecelerde ortaya gikabilmekte ve cesitli neden-
lere bagl olabilmektedir. Ameliyat sonrasi karsilasilan agrilarin, ameliyat ile iliskili gegici agrilar olabilecegi gibi
ameliyat sonrasi gelisen bir komplikasyon ile de iligkili olabilecedi unutulmamali ve ameliyati yapan hekime
mutlaka bildirilmelidir. Agri kontrolli amaci ile gerekli ilag tedavisi hekiminiz tarafinizdan yerine getirilecektir.

Ameliyat sonrasi ayni giin evinize donmenizin tibbi olarak miimkiin olup olmadigina hekiminiz karar ve-
recektir. Ayni glin evinize gitmeniz tibbi olarak mimkiin degil ise, hekiminiz tarafindan uygun gériilen strede
hastanede kalmaniz gerekecekdir.

HiPOSPADIAS AMELIYATI SONRASI GENEL UYGULAMALAR

1. Hasta yatagina geldiginde penisin baskili pansumana alindigi, penis ucundan ¢ikan bir sonda veya katete-
rin konulmus oldugu gordlur.

2. ok nadiren idrarin ameliyat bélgesinden uzaklastiriimasi icin gdbek altindan idrar drenaji yapacak olan bir
baska kateter de (sistostomi) olabilir.

3. Baskili bandaji ve stentler doktorun belirttigi glinde kendisi tarafindan alinacaktir. Genellikle baskili bandaj
ameliyattan sonra 3. - 5. glin agllr.

4. Stent/ sonda ise gogunlukla 7. -10. giin alinarak hasta isetilir.

5. Ameliyatta kullanilan dikis malzemelerinin timundn eriyebilir olmasi nedeni ile dikis alma islemine gerek
yoktur.

6. Erken donemde dikisler etrafindaki kurutlari kaldirmaya caligiimamali, ézellikle banyo sirasinda mekanik
bir temizlik islemi yapmaya kalkisiimamalidir.

7. Hasta, tim kurutlar temizlendikten sonra 1. ayda kontrole gagrilabilir.

8. Hipospadias ameliyati erigkin hastaya yapilmis ise; ameliyat sonrasi ddnemde 6-8 haftalik bir sire igin
cinsel temas yasaklanir

EViNiZE GITMEDEN ONCE YAPILMASI GEREKENLER

Hastaneden ayrildiktan sonra yapmaniz ve dikkat etmeniz gereken basliklar ile ilgili olarak hekiminiz tarafindan
bilgilendirme yapilacaktir. Ek olarak, merak edip sormak istediginiz her tirlii konu ile ilgili hekiminize danisa-
bilirsiniz.

Genellikle sorulmasi gereken ve hekimlerin bilgilendirme yaptiklari basliklar asagidaki gibidir:
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Ameliyat sonrasi banyo zamani

Yiyecek ve icecek kisitlamalari

Yara bakimi

Kullanilacak ilaglar ve agri kontroli

Rutin fiziksel aktiviteye baslama zamani ve belli siirelerle yapiimamasi gereken aktiviteler
Ameliyat sonrasi ilk kontrol randevu tarihi
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ACIL DURUM iLETiSIM NUMARALARI:

............................................................... Hastanesi Uroloji Klinigi/Blimii

Nobetgi Hekim No: 0 (...)-.......
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