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Buyuk ameliyatlar igin
anesteziniz

Planlanan YUksek Bagimlik ya da
Yogun Bakim Unitesinde Yatisiniz ve Daha
Sonrasi Hakkinda

Bu brosir yogun bakim Unitesi yada (YBU) veya yUksek bagmlilik
Unitesinde yatis gerektiren ameliyatlar icin anestezi aldiktan sonra ne
beklenmesi gerektigini anlatir. Bu brosur anestezi uzmani, hastalar ve
hasta temsilcilerinin ortak calismasi sonucu hazirlanmistir.

Bu brosur farkl anestezi tUrlerini icermez. Bunun icin 1Utfen web sitemizde dilinizde
bulunan siz ve anestezinizadli brosure su
adresten:.www.rcoa.ac.uk/patientinfo/franslations ulasabilirsiniz

icindekiler

Bu brosUr asagidaki konular aciklamaktadir:

= ameliyat sonrasi yogun bakim Unitesinde veya yUksek bagimlilik Unitesinde yatis
» ameliyattan énce neler oldugunu

= ameliyata hazirlanis

= ameliyat gunu neler olur

= ameliyattan sonra neler olur

m riskleri ve seceneklerinizi anestezi uzmaninizla nasil tartisacaginiz

» daha fazla bilgiye nereden ulasabileceginiz.

mMajor cerrahi operasyon ve yogun bakim

Yogun bakim ve YUksek Bagimlilik Uniteleri hayati tehlikesi olan hastalara icin hazirlanmis
Ozel odalardir. After Major Cerrahi operasyon sonrasinda bazi hastalar 6zel egitimli
doktor ve hemsireler tarafindan izlenecekleri Yogun bakim Unitesine ya da YUksek
Bagimlilik Unitesine sevk edilecekler. Yogun Bakim Unitesi ve YUksek Bagimlilik Uniteleri
normal odalarda olmayan ekipman ve tedavilere ev sahipligi yapar. Cerrahiniz ya da
anestezi uzmaniniz ameliyat sonrasinda yogun bakim Unitesi ya da yuksek bagimlilik
Unitesinde kalmaniz konusunda istisare edecek.



BUyuk ameliyatlar icin ameliyat oncesi degerlendirme
klinigi (ameliyat oncesi degerlendirme klinigi)
Genellikle ameliyattan birkac hafta dnce ameliyat dncesi degerlendirme klinigine

gelmeniz istenecektir. Size destek olmasi icin bir aile Uyesini veya arkadasinizi yaninizda
getirmenizde fayda var.

Yaninizda getirmeniz gerekenler:
kullandiginiz ilaclarin bir listesi veya normal ambalaijlarinda ilaglariniz

Size qit diger hastanelerde yapilan tetkikler ve uygulanan tedavilerle ilgili her tOrlU bilgi
Siz veya ailenizin anesteziyle ilgili yasadigi her t0rlU alerji veya sorun hakkinda bilgi
yakin zamanda yapilan tUm tansiyon élcimileri.

Bir hemsire size sagliginiz ve aktivite dUzeyiniz hakkinda ayrintili sorular soracaktir.

Kan testleri, EKG (kalp ritim izieme) ve baska testler yapillacak veya yaptirmaniz
istenecektir. Dinlenme ve egzersiz sirasinda kalbinizin ve akcigerlerinizin ne kadar iyi
calishgini gérmek icin egzersiz bisikletinde CPET (Kardiyopulmoner egzersiz testi)
yapmaniz istenebilir. Bu, viocudunuzun ameliyat ve iyilesme surecinde ne kadar
basarill olacagini tahmin etmek icin kullanilabilir. Bu test yardimiyla doktorlar ameliyat
riskinize ve iyilesme sUrecinde YBU (yodun bakim Unitesi) ya da AYBU (ara yodun
bakim Unitesi) ihtiyacinizi belirleyecektir.

Siz Ameliyat dncesinde daha saglikl olmanizi saglayacak bir egzersiz ve perhiz
programina tabi tutulabilirsiniz. Bu 6n rehabilitasyon olarak tanimlanir.

Bir anestezi uzmani anestezi ve size 6zgu riskler hakkinda sizinle konusmak isteyebilir.
Bu gerceklesmezse, bir anestezi uzmaniyla gérismek icin randevu talep etmelisiniz.

Baska tibbi durumlariniz varsa (6rnedin diyabet, astim, yUksek tansiyon, anemi veya
epilepsi), klinik personeli size bunlar soracaktir. Tedavi edilebilecek durumdaysa, diger
uzmanlara veya kendi aile hekiminize gérinmeniz istenebilir. Bazen tedavinizde
dedisiklikler gerekebilir. Bazen de sagliginiz dizelene kadar ameliyatinizin ertelenmesi
gerekebilir.

Sorumlu hemsire ameliyat dncesi, ameliyat zamani ve ameliyat sonrasi dénemde
olacaklar hakkinda bilgi verecektir. Sorularinizi sormak ve endiselerinizi danismak icin
bu iyi bir firsattir.

Ameliyattan énce yeme icmeyi ne zaman birakmaniz gerektigi konusunda size net
talimatlar verilecektir. Bu tavsiyeye uymak dnemlidir. Anestezi islemi sirasinda
midenizde yiyecek veya sivi varsa, bogaziniza ve akcigerinize kacabilir.

Ayrica, aldiginiz ilaclar ve bunlar ameliyat gununuze kadar almaya devam edip
etmemeniz gerektigini belirtebilirler.

Kendinizi ameliyata ve iyilesme dénemine hazirlamak icin yapabilecegdiniz bircok sey
var. Sagliklarnni ve yasam tarzlarini gelistirebilen daha fit hastalar, ameliyattan daha
cabuk ve daha az komplikasyonlarla kurtulurlar.

Fitter Better Sooner kaynaklarmiz, daha zinde olmaniz ve operasyonunuza daha iyi
hazilanmaniz icin intiyaciniz olan bilgileri size saglar. Dilinizde daha fazla bilgi icin
sayfamizi ziyaret ediniz



Ameliyat gunu
Yeme-icme ve ilac alma konusunda size verilen talimatlarn dikkatli bir
sekilde izlemeniz dnemli.

Anestezi uzmaninizla gdérusme

On degerlendirme kliniginde bir anestezi uzmani ile gdrUsebilirsiniz. Aksi takdirde,
anestezi uzmaninizia ameliyat gininUzde hastanede gdriseceksiniz. Anestezi uzmani
anestezi, agn tedavisi ve yogun bakim Unitesindeki hastalarin bakimi konusunda
uzmanlik egitimi almig bir saglik calisanidir.

Onlar;

On degerlendirme kliniginde kaydedilen bilgileri netlestirmek veya onaylamak
amaciyla size saghginizia ilgili tekrar sorular sorabilir

test sonuclarinizi degerlendirebilir
kalbinizi ve akcigerlerinizi dinleyebilir
boynunuza, cenenize, agziniza ve dislerinize bakabilir.

Anestezi uzmani anestezi isleminiz, ameliyat sirasinda gerekebilecek ek prosedurler ve
agrnnin kesilmesi ydntemleri hakkinda sizinle goérUsecektir. Doktorunuz sorularinizi
yanitlayacak ve anestetik ilac konusunda endiselerinize yonelik sizi bilgilendirecektir.

Ameliyata hazirlanma

Bir ameliyathane dnlUgUu giymeniz istenecektir ve bazen de kompresyon coraplari icin
Olcunuz alinabilir. Bunlarn giymek bacaklarinizda kan pihtisi olusumunu dnlemeye
yardimci olacak.

llave kan testi yaptirmaniz istenebilir.

Calisanlardan biri kontrol listesi dolduracak ve size ameliyathaneye kadar eslik
edecektir. Ameliyathaneye yUrUyerek, tekerlekli sandalyeyle ya da sedye Uzerinde
gotUrileceksiniz.

Go6zI0gunUz, isitme cihaziniz ve takma disiniz varsa ameliyathaneye giderken bunlari
kullaonmaya devam edebilirsiniz. Hasar gdérmemeleri veya yerinden cikmamalari icin
anestezi baslamadan dnce bunlarn cikarmaniz gerekecektir.

Ameliyathane (‘tiyatro’)
Ameliyathaneye vardiginizda, ilgili personel tarafindan kimliginiz ve gireceginiz ameliyat

ve alerjiniz olup olmadigi kontrol edilecektir. Herhangi bir sorunuz veya endiseniz varsa,
bunu herhangi bir personele sdylemelisiniz.

Anestezi uzmani ve anestezi uzmanina yardim eden saglik calisanlar ve
ameliyathane hemsireleri sizinle ilgilenmek icin orada olacaklardir. Ayrica, egitim alan
anestezi uzmani ve tip dJrencileri de ameliyata katilabilir. OJrencilerin bulunmasi sizi
rahatiz ediyorsa sdyleyebilirsiniz.

Nabiz, kan basinci ve oksijen seviyesini sUrekli izlieyen makineler baglanacaktir.
Gogsunuzdeki yapiskan pedler sizi kalp monitérine baglayacaktir ve kaninizdaki
oksijen seviyesini 6lcmek icin parmaginiza veya kulak memenize takilan kG¢Uk bir klips
kullanilir.



Anestezi uzmani elinizin sirtina veya kolunuzda bulunan bir damara igne yardimiyla
(ince plastik tUp) seklinde bir kanul yerlestirecektir. Ameliyat sirasinda size ilac ve sivi
(damla) vermek icin bu kandl kullanilir. Once bdlgeyi uyusturmak icin lokal anestezi
kremi kullanabilirsiniz.

Ameliyatlar ve sonrasinda size ilac veriimesi ve sizi izlemek icin boynunuza santral
kateter isimli baska bir kanUlUin ara sira yerlestirimesi gerekebilir. Anestezi uzmaniniz
secenekleri sizinle gérUsecektir.

Ameliyatin t0rUne ve genel sagliginiza bagli olarak, anestezi uzmani atardamara
arteriyel hat adi verilen bagska bir t0r kanUl yerlestirebilir. Bu genellikle siz uykudayken
yapllir. Bu yol sayesinde ameliyat boyunca kan basinciniz surekli olarak élcUlUr ve
dahaileri kan testleri yapilabilir.

Agrn giderimi icin spinal veya epidural anestezi aliyorsaniz, bu cogunlukla genel
anesteziden dnce uygulanir.

TOm haazrliklar tamamlandiginda, anestezi uzmani solumaniz icin maske araciligiyla
oksijen verilirken kanGlunUze yavasca anestezi ilaclarini enjekte edecektir. Bu andan
itibaren ameliyat bitene kadar baska hicbir seyin farkinda olmayacaksiniz.

Siz uyuduktan sonra, bazi ameliyatlar icin ekibin ameliyat sirasinda durumunuzu
izlemesine ve size sivi vermesine yardimcl olacak baska ekipmanlar size takilabilir.

Kan nakli

TUm bUyUk ameliyatiar sirasinda kan nakli yapilma intimali vardir. Kan sadece kesinlikle
intiyac duyulmasi halinde verilir. Kan nakli yaptirmak istemiyorsaniz, bunu ameliyat
gununuzden ¢cok dnce doktorunuzla konusmalisiniz.

Anestezi uzmaniniza dnceden sorarak kan nakli ve buna alternatif ydntemler hakkinda
daha fazla bilgi edinebilirsiniz. Veya NHS internet sitesini ziyaret edebilirsiniz:

AQr giderimi
lyi bir agn giderimi cok dnemlidir. Agnnin giderimi kendinizi daha iyi hissetmenizi sagdlar,
daha hizli iyilesmenize yardimci olur ve baz komplikasyonlarin gértlme ihtimalini dUsGrur.

Ameliyattan sonra rahatca derin nefes alabilir ve yeterince dksurebilirseniz , akciger
enfeksiyonu gelistirme olasiiginiz daha dustktr.

Bacaklarnnizi hareket ettirip yurUyebiliyorsaniz, bacaklarda veya baska yerlerde kan
pihtilan (derin ven trombozu veya DVT) olusma olasiigr daha dustktr.

AJiz yoluyla tablet seklinde veya damar yoluyla sivi olarak duzenli agr kesici verilecektir.
Anestezi uzmaninizin sizinle gérUsecegdi asagidaki agr giderimi tUrlerinden en az biri sizin
icin uygun olabilir.

Epidural anestezi

Anestezi uzmaniniz, sirtinizin kemikleri arasina bir igne yardimiyla ince bir plastik t0p
(kateter) yerlestirir. Bu islem genellikle sizi uyutmadan énce yapilir. Ameliyat esnasinda
ve sonrasindaki birkac gun suresince bu tUp yoluyla lokal anestezi verilecektir. Epidural
anestezi altindayken gégsunuz, karniniz ve bacaklariniz uyusabilir ve bacaklarinizi
normalde oldugu kadar guclU hissetmeyebilir. Bu epidural anestezide beklenen bir
durumdur ve lokal anestezinin etkisi gectiginde her sey normale dénecektir.



Epidural anestezi hakkinda kendi dilinizde daha fazla bilgi icin 10tfen
adresindeki internet sayfamizi ziyaret edin.

Spinal anestezi

Belden ayak parmaklarina kadar olan sinirleri uyusturmak icin belinizdeki kemikler
arasina yerlestirilen bir igne ile lokal anestetik ilac enjekte edilir. Olusan uyusukluk
genellikle iki ila dort saat surer. 8 saat veya daha uzun sure eftkili bir agrn kesici ilac da
enjekte edilebilir.

Spinal anestezi hakkinda kendi dilinizde daha fazla bilgi icin [Utfen

adresindeki internet sayfamizi ziyaret edin.
Hasta kontrollu analjezi (HKA)
Bu, sizin kontrol ettiginiz bir agn giderimi yontemidir. KanGlinUze gUc¢lU bir agr kesici
iceren bir pompa baglanrr. Size pompayi calistiran dogmeli bir el cihazi verilir. DUgmeye
bastiginizda kicUk bir doz agn kesici verilir. Pompa, yanlislikla cok fazla almanizi énleyen
gUvenlik ayarlan bulunmaktadir.
Yara kateterleri

Bir veya daha fazla kicuk plastik tOp araciligiyla yaranizin etrafindaki alana lokal
anestezi uygulanir. Amac yaranin etrafinda uyusmus bir alan olusturmaktir. Cerrah veya
anestezi uzmani ameliyat sirasinda bu tUpleri yerlestirir. Bu tUpler, sUrekli olarak lokal
anestetik ilac génderen bir pompaya baglanir. Yara kateterleri ameliyattan sonraki
birkac gun cikartimayabilir.

Baz insanlarda, planlanan agr giderimi ydnteminin ameliyattan sonra dedistirimesi
gerekebilir.

Baz insanlar digerlerinden daha fazla agn kesiciye ihtiyac duyar veya agr giderici
ilaclara farkl yanit verir. Endiseli hissetmek, insanlarn hissettigi aciyr artirabilir.

AQJriniz varsa, size recete edilen agr kesicinin dozu artinlabilir, daha sik verilebilir veya
farkl kombinasyonlarda verilebilir.

Ameliyat sonrasi

Cogu insan ameliyattan sonra uyanma odasina alinir. Burada
kaldiginiz sUre boyunca uyanma odasinin sorumlu hemsiresi her zaman
yaninizda olacaktir. Bazi insanlar dogrudan yogun bakim Unitesine ya
da ara yogun bakim uUnitesine gidebilir.

Uyanma hemsiresi:
kan basincinizi, oksijen seviyenizi ve nabiz hizinizi izler
burnun icine yerlestiriimis bir maske veya yumusak plastik uclar araciligiyla oksijen verir
agr seviyenizi degerlendirir ve gerektiginde size daha fazla agrn kesici ilag verir
bulantiniz oldugunda bulanti dnleyici ilaclar verir
UsudUgUunUzde sicak bir battaniyeyle Uzerinizi orter

uyandiginizda takma dislerinizi, isitme cihazlarinizi ve gézligunizi/kontakt lenslerinizi
size geri verir.



Agnyi hafifletmek icin epidural yaptirdiysaniz, iyilesme hemsiresi bunun ne kadar etkin
oldugunu kontrol edecektir. Rahatsizsaniz, anestezi uzmaniniz epidural dozunu
ayarlayabilir veya size ilave agr kesiciler verebilir.

Yodun bakim veya ara yogun bakim (YBU veya AYBU)

Uyanik ve rahat oldugunuzc_l_o, uyanma odasindan gerekli durumlarda ilave yakin izlem
ve ileri tedavi alacadiniz YBU veya AYBU'ye tasinacaksiniz.

Baz durumlarda, ameliyat bittikten birkac saat sonra veya durumunuz stabil olana
kadar anestezi devam ettirilebilir. Bu tUr bir bakima intiyaciniz varsa, anestezi uzmaniniz
ameliyattan sonra sizi dogrudan yogun bakim Unitesine sevk edecektir. Anestezi devam
ederken, nefes almaniza yardimci olmak icin bir ventilatér (solunum makinesi)
kullanilacaktir. Durumunuz izin verdiginde, YBU (yodun bakim) ekibi kendi basiniza
solunum yapmaniza izin verecek ve yavas yavas uyanacaksiniz.

YBU veya AYBU'de ara yodun bakim ve yodun bakim konusunda uzmanlasmis doktorlar,
hemisireler, fizyoterapistler ve diyetisyenler tarafindan bakiminiz saglanacaktir. buradaki
gorevli personel daha iyi toparlanmaniz icin ameliyatinizi yapan ekiple koordineli
calisirlar. lyilesme sUreciniz devam ederken YBU'den AYBU'ye tasinabilirsiniz.

Sadece sizinle veya sizinle beraber baska bir hastayla daha ilgilenen bir hemsireniz
olacaktir. Saglik personeli sizin rahat etmenizi saglayacak ve hastaligi kontrol altina
almak ve kan pihtilanni dnlemek icin receteli ilaclar vereceklerdir. lyilesmenize yardimcei
olmak amaciyla evdeyken aldiginiz bazi ilaclar kesilebilir veya degistirilebilir.
Baslangicta, damarlariniza sivi vermek icin muhtemelen seruma intiyaciniz olacak, fakat
hemsireniz iyilesme sUrecinizi hizlandirmak icin mimkUn olan en kisa sUrede sizi icmeye
ve yemeye tesvik edecektir.

YBU veya AYBU'de nabziniz, tansiyonunuz, solunumunuz ve bdbrek fonksiyonunuz
yakindan izlenecektir. lyilesmedeki sUrecinizi kontrol etmek veya varsa herhangi bir
sorunu teshis etmek icin kan testleri, rontgenler veya taramalar da yapilabilir. lyilesme
sUreciniz devam ederken izlem ihtiyaciniz azalacak ve vicudunuza bagl bazi serumlar,
damar yollar ve monitdrler kaldinlacaktr.

Hemsireler ve fizyoterapistler size nefes egzersizleri yapmayi duzenli araliklarla
ddretecektir. YBU veya AYBU'de gecirdiginiz sUre boyunca derin nefes almaniz ve efkili
bir sekilde dksurmeniz cok dnemlidir. Bu aktiviteler akciger enfeksiyonunu édnlemeye
yardimci olacaktir.

Fizyoterapistler de yataktan kalkmaniza ve mUimkUn olan en kisa surede hareket
etmenize yardimci olacaktir. Bu ayni zamanda nefes egzersizlerinizi de kolaylasacaktir.
Kas glcUnUzU korumak, bacaklardaki kan dolasimini iyilestirmek ve saghginizi gelistirmek
icin hareket etmeniz ve yUrUmeniz oldukca énemlidir.

YBU veya AYBU'de iken ziyaretci kabul edebileceksiniz. Hemsireniz, ziyaret saatleri ve izin
verilen ziyaretci sayisi konusunda size tavsiyelerde bulunacaktir. Sizin bulundugunuz
odada daha agr hastalidi olan baska hastalar da bulunabilir. KicUk cocuklarin ziyareti
uygun gérulmeyebilir ve cok fazla hareketlilik oldugunda, ziyaret gecici olarak
kisitlanabilir.

lyilesme sUreci ve eve ddnUs

Sizinle YBU veya AYBU'de ilgilenen ekip, givenli bir sekilde kendinize geldidinize ikna
oldugunda, sizi cerrahi servise geri gbnderecektir.,



YBU veya AYBU'de gecirecediniz sire ve ne zaman eve geri ddnebilecediniz, ne tUr bir
ameliyat gecirdiginize, ortaya cikabilecek komplikasyonlara ve saglik sorunlariniza bagli
olarak degisecektir.

Bazi hastaneler hizlandinimis iyilesme gibi rehabilitasyon programlarn sunmaktadir.
Bununla ilgili daha fazla bilgi icin:

Ameliyattan sonra araba kullanamayacaksiniz, bu nedenle bir taksi veya sizi alacak
birini ayarlamalisiniz.

Taburcu edilmeden 6nce, iyilesmenize yardimci olmak icin yapmaniz gereken
egzersizler ve yaraniza nasil bakacaginiz konusunda size bilgi verilecektir.

Asagidaki durumlarda aile hekiminizle veya ameliyat oldugunuz hastaneyle iletisime
gecmelisiniz:

siddetli agnniz varsa veya artiyorsa
ameliyat oldugunuz yerde agrn ve sislik gelisirse
gdgus agrisi veya solunum guclugu yasiyorsaniz

hastane tarafindan size verilen taburcu bilgilerinde yer almayan herhangi bir
endiseniz varsa.

Kendinizi iyi hissetmiyorsaniz, mUimkuUn olan en kisa surede size en yakin acil servise
gitmelisiniz.

Risk ve ortak karar alma

GUnUmuzde anesteziler cok daha guvenlidir. Anestezi ilaclarn veya
kullanilan ekipmanlardan kaynaklanan baz yaygin yan etkiler
mevcuttur, fakat bu yan etkiler genellikle ciddi boyutta ve uzun sureli
degildir. Risk, uygulanan cerrahi isleme ve kullanilan anestezi teknigine
bagldir ve kisiden kisiye degisir.

Anestezi uzmaniniz sizin icin daha énemli olabilecedini dUGsundugu riskleri aciklayacaktir.
Daha az yaygin olan riskleri yalnizca sizinle ilgili olmalar halinde belirteceklerdir.

Ortak karar alma

Ortak karar alma, bireylerin kendileri icin dogru olan kararlar almalar konusunda
desteklenmelerini saglar. Bir klinik uzmanin hastayi tedavisi hakkinda bir karara varmasi
icin destekledigi isbirlikci bir sUrectir.

Sohbet bir araya getirir:
tedavi secenekleri, kanitlar, riskler ve faydalar gibi klinisyenin uzmanlik alani
hastanin en iyi bildikleri: tercihleri, kisisel sartlar, hedefleri, degerleri ve inanclari.

Daha fazla bilgi icin:

Anestezistiniz veya ameliyat dncesi degerlendirme personelinizie gérismelerinizden en
iyi sekilde yararlanmak icin kullanabileceginiz bazi araclan burada bulabilirsiniz:



Choosing Wisely UK BRAN (faydalar, riskler, alternatifler, higbir sey) cergevesi
Bunu tedavi hakkinda soru sormak icin bir hatirlatma olarak kullanin.

NHS U¢ soru sorar
Saglik hizmetiniz hakkinda yapmaniz gereken secimler olabilir.

Perioperatif Bakim Merkezi(CPOC)
CPOC, ortak karar alma surecini aciklamak icin bir animasyon hazirlamistir.

Sormak isteyebileceginiz sorular

Anesteziniz hakkinda sorulariniz varsa, bunlarn yazin (asagidaki drnekleri kullanabilir ve
asagidaki bosluga sizinkileri ekleyebilirsiniz). Ameliyatinizdan dnceki gin anestezi
uzmaninizia gérusmek isterseniz ameliyat dncesi degerlendirme ekibiyle iletisime gecin.
Bu ekip, anestezi uzmaninizla telefonda veya klinikte gérosmenizi ayarlayabilir.

1. Bana ozel riskler nelerdir?
2. Sizce hangi tur agn giderimi benim igin en iyisidir?
3. Neden YBU veya AYBU'ye ihtiyacim olacak?

Ek bilgi kaynaklar
Kendi dilinizde ek bilgi brosUrleri icin
adresindeki websitemizi ziyaret edin.

Brosurler, hastanenizdeki anestezi departmanindan veya 6n degerlendirme kliniginden
de temin edilebilir.

Yogun Bakim Tip FakuUltesi, yogun bakimdaki hastalar ve hasta bakicilariicin yararli
kaynaklara sahipfir:



Sorumluluk reddi

Bu brosUrde yer alan bilgilerin dogru ve gincel olmasi icin cok calisiyoruz fakat bunu
garanti etmiyoruz. Bu genel bilgilerin sorabileceginiz tUm sorular ve sizin icin dneml
olabilecek her sorunu kapsamasini beklemiyoruz. Bu brosUrU kilavuz olarak
kullanabilirsiniz ancak anestezi hakkindaki tercihlerinizi ve endiselerinizi tibbi ekibinizle
gorusmelisiniz. Bu brosUr tek basina tavsiye olarak degerlendirimemelidir. Ticaret ya da
kar amaciyla kullanilamaz. Sorumluluk reddinin tamami icin buraya tiklayin

( ).

Cevirilerin tamami Translators Without Borders cevirmenleri tarafindan saglanmaktadir.
Cevirileri olabildigince hatasiz hale getirmek amaciyla cevirilerin kalitesi kontrol
edilimektedir, fakat baz bilgilerin hatali olma ve yanlis yorumlanma riski vardir.

Bize goruslerinizi bildirin

Herhangi bir yorumunuz varsa [Utfen su adrese géonderin:
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Churchill House, 35 Red Lion Square, Londra WCIR 4SG
020 7092 1500
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