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jMAN ISA BAS-BOYUN BOLGESINE YONELIK AYDINLATILMIS RIZA BELGESI

RADYOTERAPI NEDIR, NEDEN YAPILIR, BEKLENEN FAYDA NEDIR?

Radyoterapi (Isin tedavisi veya sua tedavisi) kanser hiicrelerinin iyonize radyasyon ile éldirilmesi veya bliyiimesinin
engellenmesi amaciyla uygulanan bir kanser tedavisi seklidir. BAS-BOYUN bdlgesinde yerlesen kanserlerde size
uygulanacak olan radyoterapi hastaliginizi kontrol altina almaya ve/veya hastaliginizi ortadan kaldirmaya yoneliktir.
Radyoterapi timorin oldugu bolgeye ya da ameliyat 6ncesi timoér oldugu bilinen alana, hastalikli dokuya komsu
alanlara ve riskli lenf bezlerine veya lenf bezi alanlarina uygulanir. Varsa gozle gériinen timorli bolgelere ya da timorlu
bolge cerrahi islem ile cikarildi ise gozle gorilmeyen olasi mikroskopik timor hiicrelerinin yok edilmesini
hedeflemektedir.

RADYOTERAPI UYGULANMAMASI DURUMUNDA KARSILASILABILECEK SONUGLAR NELERDIR?

Bu tedaviyi almayi reddedebilirsiniz. Bu tedaviyi almak istege bagldir ve reddettiginiz takdirde hastaliginiz ilerleyebilir,
tumor blylyerek diger organlara basi yapabilir ve diger organlara yayilarak yasaminizi tehdit edebilecek durumlar
gelisebilir.

RADYOTERAPI PLANLAMASI NASIL YAPILIR, KIMLER TARAFINDAN YAPILIR,NE KADAR SURER?

Sizlere tedavi 6ncesinde similasyon randevisu verilir. Simllasyon tedaviye baslamadan dnce gercgeklestirilen, tedavi
icin bir 6n hazirlhk asamasidir. Oncelikle tedavideki yatis pozisyonunuz belirlenir ardindan 1si ile sekil alan maske, yiiz
ve boyun boyun bolgesine yerlestirilir ve kalip seklini alir. Bu maske ile birlikte Bilgisayarl Tomografi ile tedavi etmeyi
planladigimiz bolgenin filmi gekilir. Cekim sirasinda hareket etmemelisiniz. Bu c¢ekilen goriintiler fizik planlama
yapacagimiz sisteme aktarilir. Doktorlariniz tarafindan cekilen film Gzerinde hastalikli bolgeler, hastaligin yayihmi
acisindan risk olusturacak bélgeler ve bu alanlara yakin normal tiim doku ve organlariniz belirlenir ve radyoterapiyi
nasil alacaginiz planlanir. Bu islemler tamamlandiktan sonra medikal fizik uzmani tarafindan radyasyon planlarinin
kontrolleri yapilarak tedaviniz onaylanir.

Tedavi esnasinda herhangi bir agri, aci hissedilmez. Tim radyoterapi isleminin uygulanmasi 10 ile 20 dakika arasinda
degismektedir (yatirilis, pozisyon verme ve tedavi). Tedavinin 6zellikle ilk glinii ve tiim tedavi siiresince belli giinlerde
tedavi alaninizin dogrulugunu tespit etmek icin ¢ekimler yapilir. Radyoterapi uygulamasi sirasinda, tedavi odasinda
yalniz olacaksiniz fakat tedaviye alan teknisyen monitér ile disaridan izleyecek, gerekirse disaridan sesli olarak iletisime
gececektir. Gunllk tedaviler sonrasi tedaviden ¢iktiginizda etrafiniza radyasyon yaymaniz s6z konusu degildir. Birlikte
yasadiginiz kisiler igin risk olusturmaz.

Tedavi sizin icin planlanmis olan belirli bir strede (........ giin) uygulanacaktir. Bu sire sizin tedaviye verdiginiz cevaba
veya blinyenizin tedaviyi kaldirma siiresine gore de degisebilir.

Tedavinin 6zellikle ilk giind, film g¢ekimleri yapilip, tedavi edilecek alanin dogrulama islemi yapilacagi igin, tedaviniz
biraz daha uzun sirebilir. Radyoterapi uygulamasi sirasinda, tedavi odasinda yalniz olacaksiniz fakat tedaviye alan
teknisyenler sizi monitor ile disaridan izleyecek, gerekirse disaridan sesli olarak iletisime gececektir.

BAS-BOYUN RADYOTERAPISINE BAGLI ISTENMEYEN YAN ETKILER NELERDIR?
Radyasyon hastalikl dokulari etkilerken, tedavi alani igerisinde kalan normal dokulari da etkileyebilmektedir. Dikkatli

ve modern bir radyoterapi planlamasi ile olusabilecek bu yan etkiler minimal olmakla birlikte yine de radyoterapi
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sirasinda ve sonrasinda olusabilen bazi yan etkilere engel olunamamaktadir. Bu yan etkiler, baslangicta hafif olup,
tedavinizin sonlarina dogru artabilir. Yan etkilerin tim{ her hastada gortilmeyebilir. Bireylerin radyasyona gosterecegi
reaksiyon farkllik gosterebilmektedir. Nadir de olsa yan etkiler cerrahi midahale gerektirebilir.

Tedavi sirasinda gézlenebilen yan etkiler:

1. Ciltte kizarikhk, kasinti, soyulma ve tiy kaybi gorilebilmektedir.

2. Agiz icinde kizariklik, tat alma bozuklugu, Ulserler ve bunlara bagl kanama, tlkiriikte koyulasma gorulebilmektedir
3. Gozde kanlanma, sulanma, kuruma, gorme bulanikhgi olabilir.

4. Kulagin etkilenmesine bagli duymada azalma, seslere duyarlilikta artis, kulak yolu enfeksiyonu, kulakta

tikanikhk hissi, duyma azalmasi veya kaybi, bas donmesi ile karsilasilabilir.

5. Yutma glcligi ve agril yutma gelisebilir.

6. Yorgunluk, halsizlik, uyusukluk, tat ya da koku hissinde degisiklik meydana gelebilir.

7. Kan degerlerinde diisme, halsizlik, enfeksiyonlara yatkinlik karsilasabileceginiz yan etkilerdir.

Tedaviden sonra gelisebilen ge¢ dénem yan etkiler:

1. Cildinizde kalici renk degisikligi (koyulasma), tiiylerde dékiilme, 6dem, sertlesme gibi reaksiyonlar meydana gelebilir.
2. Agiz ici, burun ve bogaz mukozasinda (ylzeyinde) bozulma ve buna bagh dis etkenlere karsi koruyucu bariyer
olusturamama, ylzeysel damarlarda genisleme (telenjiektazi), Glser gorilebilir.

3. Dis operasyonlari sonrasinda iyilesmede gecikme, dis ¢lirlime riskinde artma olabilir.

4. Cok nadiren yemek borusu ile komsu organlar arasinda kanal (fistiil) olusumu ve miidahale etmeyi gerektirebilecek
daralma gorilebilmektedir.

5. Agizda kuruluk ve yutkunma glcliga,

6. Gozde kuruluk, buna bagli gbzlin 6n tabakasinda yipranma, gérmede bozukluk,

7. Omuriligin etkilenmesine bagh nadiren hareket kisitlihgi ve duyu bozuklugu,

8. Ses tellerinin etkilenmesine bagl ses kisikligi izlenebilir.

9. Cene kemiklerinin etkilenmesine bagl kirilma riskinde artisa neden olabilmektedir

10. Cene altinda sabahlari yataktan kalkinca yatis pozisyonuna bagli 6dem gelisir, glin icinde azalir (dolasim
bozukluguna baglidir, birkag yil icinde tamamen geriler)

11- Tiroid bezi fonksiyonlarinda azalma gozlenebilir.

12- Cilt, cilt alti dokularda sertlesme meydana gelebilir.

13- Uygulanilacak radyasyon tedavisi, 5-20 yil sonrasinda, radyoterapi alaninda %0,1-1 oraninda ikincil kanser
gelisimine neden olabilmektedir.
14. Uygulanilacak radyasyon tedavisi, 5-20 yil sonrasinda, radyoterapi alaninda %0.1-1 oraninda ikincil kanser

gelisimine neden olabilmektedir.

HASTANIN SAGLIGI iCiN KRIiTiK OLAN YASAM TARZI ONERILERIi:

Radyoterapi sirasinda ciltte kizariklik ve koyulasmalar olabilmektedir. Bunlari dnlemek i¢in radyoterapi bolgesine sicak
su temasi (sicak dus, kaplica vb.), tahris edici islemler (kese, kasima vb.) uygulanmamalidir. Tedavi sonrasi radyoterapi
alaninin havalandirilmasi ve kuru tutulmasi énerilir. Pamuklu giysiler giyilmelidir. Glnes ile temas 6nlenmelidir.
Hastaliginiz nedeniyle bas-boyun bélgesine uygulayacagimiz radyoterapiye bagh agiz i¢i ve yutak bolgesi mukozasinin
hasarlanmasi neticesinde 2-3. haftada beklenen yutkunma gicli ve agrn beslenmeyi ve sivi alimini
glclestirebilmektedir. Tedavinin 6zellikle son iki haftasinda ciddi kilo kayiplari gelisebilmektedir. Bu nedenle tedavi
boyunca yapici ve onarici 6zellikleri olan protein agirlikli beslenme sekli 6nerilmektedir. Tedavi stiresince sicak besinler
tiketmemek, daha notr tatlar almak (asitli ve eksili tiketmek mukozayi tahris edecektir) daha uygun olacaktir. Tedavi

tamamlandiktan sonra, tedavi siresince olmasi beklenen kas kaybinin 6niine gegmek icin dizenli egzersizler (belli bir
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mesafe ylrlyls gibi), kanser gelsimine sebep olan sigara ve alkoliin kanser tedavisi ile birlikte hayatinizdan tamamen
¢ikarilmasi 6nerilmektedir.

Tedavi sirasinda mutlaka belirtilen zamanlarda poliklinik kontrolliniiz i¢cin doktorunuzu goériiniiz, Radyoterapinin ve
kemoterapinin yan etkilerini azaltmaya yonelik size verilen ilaglarinizi almayi ve dnerilere uymaya dikkat ediniz.
GEREKTIGINDE AYNI KONUDA TIBBI YARDIMA NASIL ULASILABILECEGI

Tibbi yardima ihtiyaciniz oldugu durumda doktorunuzla gérisebilirsiniz. Mesai saati disinda acil durum varsa en yakin
acil servise gitmeniz gerekmektedir.

HASTAYA 0ZGU DURUMLAR (Kullandigi ilag/lar, hastaliklari, diyet katki maddeleri, bitkisel ilaglar, vb varsa aciklayiniz.

Yok ise yok olarak belirtiniz)

. Doktorumdan tibbi durumumun tani ve tedavisi ile ilgili yapilacak tibbi tedavi konusunda ve bu
tedavinin gerekliligi, girisimin seyri ve diger tedavi segenekleri hakkinda ayrintili bilgi aldim.

. islem sirasinda olusabilecek olumsuzluklar ve olasi riskleri bana ayrintilari ile anlatildi.

. Bana Onerilen tani ve tedavi yontemlerini reddettigim zaman saghgimi tehdit edici hangi risklerin

olabilecegi, bu tedavi yerine uygulanabilecek bir baska tedavi yonteminin bulunup bulunmadigi
konusunda bilgilendirildim.

. Bu formda tanimlananlar digsinda yapilacak herhangi bir ek girisimin yalnizca sagligima yonelik ciddi
zararlarin 6nlenmesi ve yasamimin kurtarilmasi i¢in uygulanabilecegi bana anlatildi.
. Kimlik bilgilerim ifsa edilmemek kaydiyla, hastaligimla ilgili tiim tibbi veriler ile her tirli tetkik

materyallerinin ve tetkik sonuclarinin egitim ve bilimsel calisma amacl olarak kullanilabilecegi bana
anlatildi. Doktorum tiim sorularimi anlayabilecegim bir bicimde yanitlad.

. Doktorum tiim sorularimi anlayabilecegim bir bicimde yanitladi.
. Aklim basimda ve kendimi karar verecek yeterlilikte goriiyorum.
. istemedigim takdirde tedavi/girisime onam vermek zorunda olmadigimi ve/veya istedigim asamada

vazgecebilecegimi biliyorum.

Not: Litfen el yazinizla “okudum, anladim ve kabul ediyorum” yaziniz ve imzalayiniz.

iSLEMi YAPAN (Hekim)
Adi — Soyadi
Kase / imza

Tarih / Saat : / / /]

Ben “Bilgilendirme ve Riza Belgesinin” igindeki bilgileri hastanin kendisine, ebeveynine veya
yakinlarina yapabilecegim en iyi sekilde aktardim

Hastanin veya Yakininin
Adi- Soyadi
Tarih-Saat ]/ /

imza

Yakinlik Derecesi:
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