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Genellikle sağ köprücük kemiğinin 3-4cm alt kısmına yerleştirilen port adı verilen bir cihaz yardımıyla merkezi 
toplardamara geçici kanül yerleştirmek suretiyle kemoterapi ilaçlarının hastaya uygulanmasını sağlamak 
amaçlanmaktadır. 
Port takılması nedeniyle yapılacak işlem: port takılacak bölgenin uyuşturulması yani anestezi yapıldıktan sonra yapılır. 
1. İşlemden beklenen faydalar  
Bu işlemden sonra hastaya port yoluyla kemoterapi ilaçları zahmetsizce uygulanabilir hale gelir. 
2. İşlemin uygulanmaması durumunda karşılaşılabilecek sonuçlar  
Bu işlem yapılmazsa kemoterapi ilaçlarının hastaya verilmesi zorlaşır veya imkansız hale gelir. 
3. Varsa işlemin alternatifleri  
Bazı kemoterapi ilaçları periferal venöz yolla da uygulanabilir. 
4. İşlemin riskleri-komplikasyonları 
 Her işin yan etkisi gibi bununda bazı yen etkileri vardır. En önemli ve en çok dikkat edilmesi gereken yan etki 
pnömotorakstır. Burada merkezi toplardamara girilmesi gereken iğne ucunun yakın komşuluk nedeni ile akciğerleri 
saran boşluğa girmesidir. Nadiren olur. Tedavisinde cerrahi girişim gerekebilir. 
Bazen de gene çok yakın komşuluk nedeniyle iğne ucu merkzi atardamara girebilir. Bunun sonucunda hematom 
oluşabilir. Siklıkla o bolgenin baskılı tamponlanmasıyla bu komplikasyon giderilebilir. 
5. İşlemin tahmini süresi 
İşlem ortalama 45 dakika kadar sürmektedir. Ameliyata, anesteziye ve hastaya bağlı faktörlere göre süre değişebilir. 
6. Kullanılacak ilaçların muhtemel istenmeyen etkileri ve dikkat edilecek hususlar 
Cerrahi olarak bu ameliyata spesifik bir ilaç kullanılmayacaktır. 
7. Hastanın işlem öncesi ve sonrası dikkat etmesi gereken hususlar ile dikkat edilmemesi durumunda yaşanabilecek 
sorunlar 
Bu ameliyat için hastanemizde medikal hazırlık eksiksiz yapılmaktadır. Eğer ameliyat tarihine kadar 30 günü aşmış ise 
bazı kan testlerinizi tekrarlamak isteyebiliriz. Her hastanın kendine özel durumundan dolayı (kronik hastalıkları, 
kullandığı ilaçlar, eski ameliyatları vb.) ameliyat öncesi yapması gerekenler ameliyat ekibi tarafından ayrıntılı olarak 
anlatılır. Ayrıca hasta kendisine yardımcı olabilmek yolunda hastaneye girmeden önce; 
Sigara, içmek. Bir hastanın ameliyattan birkaç gün önce sigara içmeyi mümkün olduğu kadar azaltmasında yarar vardır. 
Bu durum anesteziyi kolaylaştırır ve öksürme, soluk borusunun iltihaplanması, ciğer konjensyonu vb. komplikasyon 
ihtimallerini azaltır. 
Alkol. Yapılması gerekli bir ameliyattan birkaç gün önce fazla alkol alınmaması akıllıca bir davranış olur. Fazla alkol alma 
karaciğere olumsuz yolda tesir edebilir. Özellikle ciddi ameliyatlar süresince, karaciğerin tam olarak çalışması çok 
gerekli ve çok önemidir. 
Uyku. Büyük bir ameliyat öncesinde, hastaların birkaç gece en azından sekiz saat uyumaları gerekmektedir. Rahatlamış 
bir vücut ameliyat sarsıntısına (travma) daha iyi cevap verilebilecektir. 
Eğer sallanmakta olan dişler varsa bunlar ameliyattan önce alınmalıdır. Eğer ameliyat planlı olarak yapılacaksa çürük 
olan dişler ve enfekte olan diş etleri ameliyattan önce tedavi edilmelidir. 
Üzerinde bulunan aksesuarlar ( yüzük ,kolye, küpe vb) hastaneye gelmeden önce çıkartılıp evde bırakılmalıdır. 
Ameliyat sonrasında pansuman yapılması, yara yerinin kontrolü, dikiş alınması, beslenme, ilaç kullanımı ve günlük 
davranışlar hastadan hastaya farklı durumlar gösterdiği için ameliyat ekibi tarafından yapılan uyarılara ve önerilere 
uymanız gerekmektedir. 
Bunun işlemden sonra pek pansuman yapılmayacaktır. İlk gün sonra o bölgeye konulan pansuman çıkarılarak atılabilir. 
Ameliyat ağrısı olabilir doktorunuzun önerdiğiilaçları 
kullana bilirsiniz. Doktorunuzun önerdiği sürelerle kontrole gidilecektir. 
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• Doktorumdan tıbbi durumumun tanı ve tedavisi ile ilgili yapılacak tıbbi tedavi konusunda ve bu tedavinin gerekliliği, 

girişimin seyri ve diğer tedavi seçenekleri hakkında ayrıntılı bilgi aldım.  
• İşlem sırasında oluşabilecek olumsuzluklar ve olası riskleri bana ayrıntıları ile anlatıldı.  
• Bana önerilen tanı ve tedavi yöntemlerini reddettiğim zaman sağlığımı tehdit edici hangi risklerin olabileceği, bu 

tedavi yerine uygulanabilecek bir başka tedavi yönteminin bulunup bulunmadığı konusunda bilgilendirildim.  
• Bu formda tanımlananlar dışında yapılacak herhangi bir ek girişimin yalnızca sağlığıma yönelik ciddi zararların 

önlenmesi ve yaşamımın kurtarılması için uygulanabileceği bana anlatıldı.  
• Kimlik bilgilerim ifşa edilmemek kaydıyla, hastalığımla ilgili tüm tıbbi veriler ile her türlü tetkik materyallerinin ve 

tetkik sonuçlarının eğitim ve bilimsel çalışma amaçlı olarak kullanılabileceği bana anlatıldı. Doktorum tüm sorularımı 
anlayabileceğim bir biçimde yanıtladı.  

• Doktorum tüm sorularımı anlayabileceğim bir biçimde yanıtladı.  
• Aklım başımda ve kendimi karar verecek yeterlilikte görüyorum.  
• İstemediğim takdirde tedavi/girişime onam vermek zorunda olmadığımı ve/veya istediğim aşamada 

vazgeçebileceğimi biliyorum.  
 

 
Not: Lütfen el yazınızla “Okudum, anladım ve kabul ediyorum” yazınız ve imzalayınız. 
 
 
 
 
 
Hastanın veya Yakınının 
Adı – Soyadı  : 
Tarih / Saat    : ___/___/______       ___:___ 
İmza               : 
 
 
Ben “Bilgilendirme ve Rıza Belgesinin” içindeki bilgileri hastanın kendisine, ebeveynine veya yakınlarına yapabileceğim 
en iyi şekilde aktardım . 
 

 İŞLEMİ YAPAN (Hekim) 
Adı – Soyadı : 
Kaşe / İmza : 
Tarih / Saat :____/____/________  ___/___ 

 

 

 

 


