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Assessment of Anesthesia Awareness in Patients Scheluded for Surgery

Isin GENCAY?, Giilcin AYDIN?

L2Kirikkale Universitesi Tip Fakiiltesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon A.D., KIRIKKALE, TURKIYE
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Amac: Giin gegtikge toplumun anestezi doktorlart ve
anestezi uygulamalar ile ilgili biling diizeyi artmaktadir.
Bu anket caligmasinin amaci ilimizde ameliyat olacak
anestezi hakkindaki  bilgi

hastalarin uygulamalar1

diizeylerini  belirlemek, anestezi uzman hekimlerinin
gorevleri hakkindaki bakig acilarini ortaya ¢ikarmak ve
hastalarin  anesteziye yonelik endise ve korkularmi
aragtirmaktir.

Gere¢ ve Yontemler: Hastanemizde yaslari 18-75
arasinda degisen anestezi uygulanacak 200 hasta anket
calismasina dahil edildi. Hastalarin yas, cinsiyet, egitim
durumu, meslek gibi demografik verileri ile hastalarin
anestezi doktoru, anestezi uygulamalari ve 6nceki anestezi
sorudan olusan anket

deneyimlerini  sorgulayan 20

hastalara uygulandi.

Bulgular: Hastalarin %47,5’si erkek, %52,5’i kadin idi.
Hastalarin yas ortalamasi 40,57 idi. Hastalarm, %29,0
ilkokul mezunu idi. Hastalarin %77’si anestezistin doktor
oldugunu bilirken %90°’1 anestezi uygulamasinin anestezi
doktoru tarafindan yapildigim1 bilmekteydi. Hastalarin

%S53’1i anesteziden uyanamamaktan korktugu belirtti.

Sonu¢: Hastalarin egitim diizeylerine ragmen anestezi
hakkinda bilgi sahibi olan hasta sayis1 yiiksek bulundu.
Ancak uygulanan anestezi yontemleri hakkinda yeterli
bilgi sahibi olmadiklar1 ve onam formalarinin yeterince

okunmadig1 sonucuna varilabilir.

Anahtar Kelimeler: Anesteziyoloji, anestezi doktoru, bilgi,
anket

ABSTRACT

Objective: Awareness about the anesthesiologist and anesthesia
applications is increasing daily. In this survey study, our aim is
to determine the knowledge of the patients in our city who will
undergo surgery, to reveal their perspectives about the duties of
the anesthesiologist and to investigate the anxiety and fears of
these patients.

Material and Methods: Two-hundred patients, aged between
18-75, who would receive anesthesia in our hospital, were
included in the study. A questionnaire consisting of 20 questions
about the patients’ knowledge about the anesthesiologist,
anesthesia practices and previous anesthesia experiences, along
with demographic data such as age, gender, educational status,
occupation, was filled by the patients.

Results: 47.5% of the patients were male and 52.5% were
female. The mean age of the patients was 40.57 and 29.0% were
primary school graduates. While 77% of the patients knew that
the anesthetist was a doctor, 90% knew that the anesthesia was
performed by the anesthesiologist. When the patients’ fears about
anesthesia were questioned, 53% of them were found to be afraid
of not being able to wake up from anesthesia.

Conclusion: Despite the education levels of the patients, the
number of patients who had knowledge about anesthesia was
found to be high. However, it can be concluded that they do not
have sufficient information about different anesthesia methods

and consent forms are not read properly.
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questionnaire
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GIRIS
Anestezi uzmanlart sadece ameliyathanede degil yogun
bakim {initeleri, agr1 klinikleri, endoskopi ve radyoloji
iiniteleri, acil servis gibi hastanelerin pek ¢ok biriminde
gorev almaktadir. Buna ragmen, hastalar anestezi
uzmanlarinin bu gorevleri hakkinda ¢ok az bilgi
sahibidirler (1,2). Yapilan c¢alismalar hastalarin
anestezi doktoru ile ilgili yeterli bilgiye sahip
olmadiklarini dogrulamaktadir (2,3). Bunun nedeni
hastalarin ameliyata hazirlik siirecinde hastanede
calisan pek ¢ok kisi ile karsilagmalart ve bu siirecteki
karmasik prosediirlerden dolayi1 anestezi doktoru ile
yaptiklar1 goriigmeleri hatirlayamamalar1 olabilir. (3).
Preoperatif donemde hasta anestezi hekimi ile
gorligerek uygulanacak anestezi yontemi ile ilgili
ayrmtili bilgi almakta ve bu gorlisme sayesinde
hastanin anestezi ile ilgili anksiyetesinde azalma
saglanmaktadir (4). Cerrahi iglem gecirecek hastalarin
en temel kaygilar1 ameliyat sirasimda uyanmak veya
ameliyattan sonra uyanamamaktir. Bu kaygilarin
giderilmesinde hastanin kendine uygulanacak islem
hakkinda ve bu islemi uygulayan anestezi doktoru ile
ilgili yeterli bilgi sahibi olmas1 olduk¢a dnemlidir (5,6).
Bu anket ¢aligmasimin amaci; ilimizde ameliyat olacak
hastalarin  anestezi hakkindaki bilgi diizeylerini
belirlemek, anestezi uzmaninin gorevleri hakkinda
bakis agilarini ortaya ¢ikarmak ve hastalarin anesteziye

yonelik endise ve korkularini aragtirmaktir.

GEREC VE YONTEM

Yerel etik kurul onami (Kuwikkale Universitesi,
Girisimsel ~ Olmayan  Etik  Kurulu, 03.04.2019-
2019.03.19) alindiktan sonra, cerrahi islem igin

anestezi alacak hastalara anket uyguland.

Bu anket; 18-75 yas arasi operasyon planlanan ve
operasyon oOncesi anestezi polikliniginde yapilan
preoperatif degerlendirme 6ncesinde 20 soruluk anketi
doldurmay1 kabul eden hastalar {iizerinde yapildi.
Ankete 200 hasta katildi. Ankette sorulan sorular; yas,
cinsiyet, egitim durumu, meslek gibi demografik
verilerle beraber, hastanin onceki operasyon Oykiisi,
onceki uygulanan anestezi sekli, hastanin Amerikan
Anesteziyoloji Dernegi (ASA) risk smiflamasi ve
uygulanacak operasyon adi sorgulandi. Anestezi
hakkinda ve anestezi doktorunun gorevleri hakkinda
hastalarin  bilgisini sorgulayan sorularla beraber
hastalarin anestezi yontemi ve anestezi ile ilgili
endigelerini igeren sorular da soruldu. Caligma dig1
birakilma kriterleri; okuma yazma bilmeyen, mental
retarde olan, ankete katilmak istemeyen hastalar olarak
belirlendi. Anket sorulart1 Tablo 1°de gosterilmistir

(Tablo 1).
Istatistiksel Analiz

[statistiksel analizler IBM SPSS software (ver. 21)
paket program kullanilarak yapildi. Kategorik
degiskenler frekans ve yiizde ile betimlendi.

BULGULAR

Bu anket ¢aligmasina toplam 200 goniillii hasta katildi.
Hastalarin 95°1 (%47,5) erkek, 105’1 (%52,5) kadm idi.
Hastalarin yas ortalamasi 40,57 +16,01 idi. Hastalarin
egitim durumu: 58’1 (%29,0) ilkokul, 28’i (%14,0),
ortaokul, 79’u (%39,5) lise ve 35’1 (%17,5) liniversite
mezunu idi. Hastalarin 116’s1 (%58,0) daha dncesinde
en az 1 kez ameliyat ve anestezi deneyimine sahip
olup, operasyondaki anestezi tiirii 80’1 (%40,0) genel
anestezi, 27’si (%13,5) bolgesel anestezi, 9’u (%4,5)
lokal anestezi idi. Hastalarin preoperatif ASA degerleri
43’0 (%21,5) ASA 1; 125%1 (%62,5) ASA 2; 30’u
(%15,0) ASA 3; 2’si (%1,0) ASA 4 idi (Tablo 2).
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Tablo 1: Preoperatif hastalara uygulanan anket sorulari

Yas: Cinsiyet: E / K Egitim durumu: ilkokul /ortaokul / lise / iiniversite Meslek: ev hanimi / 6grenci / ¢alisiyor / emekli

Onceki operasyon dykiisii: var / yok. Onceki uygulanan anestezi sekli: Bolgesel (spinal-periferik sinir blogu) / genel

anestezi / lokal anestezi ASA riski: Operasyon adi:

1. Anestezist doktor mudur? A. Evet B. Hayir

2. Anestezi uygulamasini kim yapar? A. Anestezi doktoru B. Cerrah C. Teknisyen D. hemsire

3. Anestezi takibini kim yapar? A. Anestezi doktoru B. Cerrah C. Teknisyen

4. Anestezi ile ilgili korkularmiz nelerdir? A. Uyanmama B. Agr1 hissetme C. Masada kalma-Olme D. Yogun bakima

ctkma E. Fel¢ olma F. Anestezistimin bilgisinin az olmas1 G. Kusmak H. Kisisel bilgilerimin ag1ga ¢ikmasi I. Onceki

ameliyatimdaki ayn1 sikintilar1 yagamak

5. Anestezi doktoru farkli bir anestezi yontemi yapmak isterse? A.

Kabul ederim. B. Kabul etmem

6. Ameliyat sonrasi agrinizla kim ilgilenir? A. Cerrah B. Anestezi doktoru

7. Neden tiniversite hastanesini tercih ettiniz? A. Cerrahim iyi B. Anestezi uzmanim daha bilgili

8. Anestezi doktoru nerelerde ¢alisir? A. Ameliyathane B. Yogun bakim C. Endoskopi D. Agrisiz dogum E. Hepsi

9. En ¢ok hangisinden korkuyorsunuz? A. Ameliyattan B. Anesteziden

10. Kag tiir anestezi biliyorsunuz? A. Genel anestezi B. Bolgesel anestezi C. Hepsi

11. Ameliyat i¢in aglik gerekli midir? A. Evet B. Hayir

12. Anestezi 6ncesi hazirlik gerekli midir? A. Evet B. Hayir

13. Genel anestezi uygulamasi nasil yapilir? A. Damardan B. Agizdan gaz ile

14. Belden uyusturma tercih eder misiniz? A. Evet B. Hayir

15. Ameliyat sirasinda bir sikinti olursa sizinle kim ilgilenir? A. Cerrah B. Anestezi doktoru

16. Daha 6nceden anestezi aldiniz mi1? A. Evet B. Hayir

17. Daha 6nceki anestezi sekliniz ne idi? A. Genel anestezi B. Bolgesel anestezi

18. Onceki ameliyatimzda bdlgesel anesteziniz tuttu mu? A. Evet B. Hayir

19.0nceki ameliyatinizdan memnun kaldiniz mi? A. Evet B. Hay1r

20. Onam formunu okudunuz mu? A. Evet B. Hayir C. Gerek duymadim

“Anestezist doktor mudur?” sorusuna 155 (%77,5)
hasta evet yamiti verirken 45 (%22,5) hasta hayir
yanitin1 verdi. “Anestezi uygulamasimi kim yapar?”
sorusuna 180 hasta (%90,0) anestezi doktoru, 10 hasta
(%5,0) cerrah, 8 hasta (%4,0) anestezi teknisyeni, 2
hasta (%1,0) hemsire yanitin1 verdi (Sekil 1). “Anestezi
takibini kim yapar?” sorusuna 174 hasta (%87,0)
anestezi doktoru, 8 hasta (%4,0) cerrah, 18 hasta (%9)

anestezi teknisyeni yanitin1 verdi. “Anestezi ile ilgili

korkularmiz nelerdir?” sorusuna en ¢ok verilen yanit
106 (%53,0) hastada uyanamama korkusu idi. Ayrica
35 hasta (%17,5) agr1 hissetme, 20 hasta (%10) masada
kalma-6lme, 9 hasta (%4,5) yogun bakima ¢ikma, 9
hasta (%4,5) fel¢ olma, 9 hasta (%4,5) anestezistimin
bilgisinin az olmasi, 5 hasta (%2,5) kusmak, 5 hasta
(%2,5) kisisel bilgilerimin agiga c¢ikmasi, 2 hasta
(%1,0) onceki ameliyatimdaki ayn1 sikintilar1 yagamak

olarak yanitladi (Sekil 2). “Anestezi doktoru farkli bir
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anestezi yontemi yapmak isterse?” sorusunu 116
(%58,0) hasta kabul ederim, 84 hasta (%42,0) kabul
etmem seklinde yanitladi. “Ameliyat sonrasi agrinizla
kim ilgilenir?” sorusuna 130 (%65,0) hasta cerrah, 70
(%35) hasta anestezi doktoru yanitin1 verdi (Sekil 3).
“Neden liniversite hastanesini tercih ettiniz?”” sorusuna
152 (%76,0) hasta cerrahim iyi, 48 (%24,0) hasta

anestezi uzmanim daha bilgili yanitini verdi.

Tablo 2: Hastalarin sosyo-demografik ozellikleri ve

operasyon ge¢misleri

n %
Erkek 95 47,5
Cinsiyet
Kadin 105 52,5
Tlkokul 58 29,0
Ortaokul 28 14,0
Egitim
Lise 79 39,5
Universite 35 17,5
Calistyor 81 40,5
] Ev Hanimi 63 31,5
Is
Ogrenci 31 15,5
Emekli 25 12,5
Onceki Var 116 58,0
operasyon Yok 84 42,0
Genel 80 40,0
Snceki
Oneeki Bélgesel 27 135
operasyon
L Lokal 9 45
anestezisi
Total 116 58,0
ASA” ASA 1 43 21,5
ASA 2 125 62,5
ASA 3 30 15,0
ASA 4 2 1,0
Total 200 100,0

“ASA: Amerikan  Anesteziyoloji Dernegi risk

siniflamasi

“Anestezist doktor mudur?” sorusuna 155 (%77,5)
hasta evet yanitt verirken 45 (%22,5) hasta hayir
yanitin1 verdi. “Anestezi uygulamasmi kim yapar?”
sorusuna 180 hasta (%90,0) anestezi doktoru, 10 hasta
(%5,0) cerrah, 8 hasta (%4,0) anestezi teknisyeni, 2
hasta (%1,0) hemsire yanitin1 verdi (Sekil 1). “Anestezi
takibini kim yapar?” sorusuna 174 hasta (%87,0)
anestezi doktoru, 8 hasta (%4,0) cerrah, 18 hasta (%9)
anestezi teknisyeni yanitini verdi. “Anestezi ile ilgili
korkulariniz nelerdir?” sorusuna en ¢ok verilen yanit
106 (%53,0) hastada uyanamama korkusu idi. Ayrica
35 hasta (%17,5) agr1 hissetme, 20 hasta (%10) masada
kalma-6lme, 9 hasta (%4,5) yogun bakima ¢ikma, 9
hasta (%4,5) felg olma, 9 hasta (%4,5) anestezistimin
bilgisinin az olmasi, 5 hasta (%2,5) kusmak, 5 hasta
(%2,5) kisisel bilgilerimin ac¢iga c¢ikmasi, 2 hasta
(%1,0) onceki ameliyatimdaki ayn1 sikintilar1 yagsamak
olarak yanitladi (Sekil 2). “Anestezi doktoru farkli bir
anestezi yontemi yapmak isterse?” sorusunu 116
(%58,0) hasta kabul ederim, 84 hasta (%42,0) kabul
etmem seklinde yanitladi. “Ameliyat sonras1 agrinizla
kim ilgilenir?” sorusuna 130 (%65,0) hasta cerrah, 70
(%35) hasta anestezi doktoru yanitint verdi (Sekil 3).
“Neden {iniversite hastanesini tercih ettiniz?”” sorusuna
152 (%76,0) hasta cerrahim iyi, 48 (%24,0) hasta

anestezi uzmanim daha bilgili yanitin1 verdi.

“Anestezi doktoru nerelerde c¢alisir?” sorusuna
141(%70,5) hasta ameliyathane, 14 (%7,0) hasta yogun
bakim, 2 (%1.0) hasta endoskopi, 1 (%0,5) hasta
agrisiz dogum, 42 (%21,0) hasta yanitin1 verdi (Sekil
3). “En ¢ok hangisinden korkuyorsunuz?” sorusuna
153 (%76,5) hasta ameliyattan, 47 (%23,5) hasta
anesteziden yamtin1  verdi. “Kag¢ tiir anestezi
biliyorsunuz?” sorusuna 186 (%93,0) genel anestezi,
12 (%6,0) hasta bolgesel anestezi, 1 (%0,5) hasta her
ikisi yanitini verdi. “Ameliyat igin aglik gerekli midir?”
sorusuna 186 (%93,0) hasta evet, 14 (%7) hasta hayir
yanitin1 verdi. “Anestezi 6ncesi hazirlik gerekli midir?”
sorusuna 189 (%94,5) hasta evet, 11 (%5,5) hasta hayir

yanitin1 verdi (Sekil 4). “Genel anestezi uygulamasi
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nasil yapilir?” sorusuna 140 (%70,0) hasta damardan
verilen ilaglarla, 60 (%30,0) hasta agizdan verilen gaz
yoluyla yanitin1 verdi. “Belden uyusturma tercih eder
misiniz?” sorusuna 71 (%35,5) hasta evet, 129 (%64,5)
hasta hayir yanitint verdi. “Ameliyat sirasinda bir
sikintt olursa sizinle kim ilgilenir?” sorusuna 98
(%49,0) hasta cerrah, 102 (%51,0) hasta anestezi
doktoru yanitint verdi. “Daha dnceden anestezi aldiniz
mi1?” sorusuna 116 (%58,0) hasta evet, 84 (%42,0)

hasta hayir yanitimi verdi. “Daha oOnceki anestezi

sekliniz ne idi?” sorusuna 87 hasta genel anestezi, 42
hasta bolgesel anestezi yamitini  verdi. “Onceki
ameliyatinizda bolgesel anesteziniz tuttu mu?”
sorusuna 93 hasta evet, 34 hasta hayir yanitim1 verdi.
“Onceki ameliyatinizdan memnun kaldiniz mi?”
sorusuna 110 hasta evet, 17 hasta hayir yanitin1 verdi.
“Onam formunu okudunuz mu?” sorusuna 107 (%53,5)
hasta evet, 63 (%31,5) hasta hayir, 30 (%15,0) hasta

gerek gdrmedim yanitini verdi (Sekil 4).
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Sekil 1: Soru 1: Anestezist doktor mudur? A: Evet, B: Hayir, Soru 2: Anestezi uygulamasini kim yapar? A: Anestezi

doktoru, B: Cerrah, C: Teknisyen, D: Hemsire,

Soru 3
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Sekil 2: Soru 3: Anestezi takibini kim yapar? A: Anestezi doktoru, B: Cerrah, C: Teknisyen Soru 4: Anestezi ile ilgili
korkulariniz nelerdir? A: Uyanmama, B: Agri hissetme, C: Masada kalma-Olme, D: Yogun bakima ¢ikma, E: Felg
olma, F: Anestezistimin bilgisinin az olmasi, G: Kusmak, H: Kisisel bilgilerimin aciga ¢ikmasi, I: Onceki

ameliyatimdaki ayn1 sikintilar1 yagamak
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Sekil 3: Soru 5: Ameliyat sonrasi agrinizla kim ilgilenir? A: Cerrah, B: Anestezi doktoru. Soru 8: Anestezi doktoru
nerelerde ¢alisir? A: Ameliyathane, B: Yogun bakim, C: Endoskopi, D: Agrisiz dogum, E: Hepsi.
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Sekil 4: Sorul2: Anestezi dncesi hazirlik gerekli midir? A: Evet, B: Hayir, Soru 20: Onam formunu okudunuz mu? A:

Evet, B: Hay1r, C: Gerek duymadim.

TARTISMA

Giin gectikge toplumun anestezi ile ilgili biling diizeyi
artis gostermektedir. Hastalar ameliyati uygulayacak
doktor kadar anestezi doktoru hakkinda da bilgi sahibi
olmay1 istemektedir. Ancak hem iilkemizde hem de
diinyada yapilan ¢aligmalarda ameliyat olacak
hastalarin  halen anestezi doktoru ve anestezi
uygulamalar ile ilgili yeterince bilgi sahibi olmadiklar1

gosterilmistir (7,8).

Calismamizda uygulanan anket sorulart hastalarin
preoperatif ~ degerlendirme  esnasinda  hastalara
yoneltildi. Ankette yoneltilen sorular hastalarin
anestezi  doktoru  hakkinda  olan  bilgilerini,
ameliyathanede yapilan islemlerde anestezi doktorunun
yerini, hastalarin anestezi uygulamalar1 ile ilgili
bilgilerini, anestezi doktoruna olan giivenlerini,
anestezi ile ilgili korkularinin neler oldugunu ve dnceki
anestezi deneyimlerini sorgulamayi amaglamaktaydi.

Verilen yanitlar incelendigi zaman hastalarmn %77’si
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anezistin doktor oldugunu bilmekteydi. Daha oOnce
yapilan c¢aligmalara  baktigimizda, Tohmo ve
arkadagalarinin  ¢aligmasinda  hastalarin =~ %90’
anestezistin doktor oldugunu bilmekteydi. Ancak
Hariharan ve arkadaglarinin yaptiklart ¢aligmada
hastalarin  %59’u  anestezistin doktor oldugunun
bilincindeydi (9,10). Calismamizda hastalarin %901
anestezi uygulamasmin anestezi doktoru tarafindan
yapildigmi bilmekteydi. Yoldas ve arkadaslarinin
yaptiklart arastirmada hastalarin = %48’1  anestezi
uygulamasini anestezi doktoru tarafindan yapilmasi
gerektigini bilmistir (3).

Hastalarin anestezi ile ilgili korkularinin biiyiik bir
kismint anesteziden tekrar uyanamamak
olusturmaktaydi ve bu sonug¢ literatiirdeki benzer
calismalarla uyumludur (11). Ancak hastalarin
ameliyattan m1 anesteziden mi korkuyorsunuz sorusuna
verdigi cevap ¢ogunlukla ameliyattan korktuklari
yoniinde olmast bu verilen yanit ile tezat
olusturmaktadir. Anestezi ile ilgili diger korkulardan
ise agr ikinci siralamada o6liim korkusu ise igiincii
siralamada yer almaktadir. Yapilan bir diger ¢calismada
anestezistin yeterli bilgi ve beceriye sahip olmamasi
hastalarin en ¢ok korktugu konu olarak bulunmustur
(12). Bizim c¢aligmamizda olduk¢a az hastada bu
korkunun oldugu goriilmiistiir. Anestezi doktorunun
sadece ameliyathanede degil, yogun bakim ve diger
calisma alanlarinda da goérev yaptigimi bilen hasta
sayisi oldukg¢a az bulunmustur. Ayrica hastalarin gogu
ameliyattan sonra agrilarin giderilmesinin anestezistin
sorumlulugu oldugunu bilmektedir ancak bir kismi
cerrahin sorumlulugu oldugu goriisiindedir. Bu sorulara
verilen yanitlardan da anlasilacagi {izere hastalarin
anestezi doktorunun c¢alisma alanlarma  hakim

olmadiklar1 sonucuna varilabilir.

Hastalarin neredeyse tamamina yakimi ameliyat 6ncesi
ac kalinmasi gerektigini ve anestezi Oncesi hazirlik
yapilmasi gerektigini bilmektedir. Bu da bize ameliyata
hazirlik asamasi ile ilgili hastalarin bilingli oldugu
sonucuna

varmamizi saglayabilir. Anestezi

uygulamalari ile ilgili hastalarin bilgisi olup olmadigini
6lgen sorulardan biri olan “Genel anestezi uygulamasi
nasil yapilir? “sorusuna hastalarin %70 inin dogru yanit
vermesi dikkat c¢ekicidir. Rejyonal anestezi ydntemini
tercih eden hasta sayisinin az olmasindan dolay1
hastalarin rejyonal anestezi ile ilgili yeterli bilgi sahibi
olmadigi sonucuna varilabilir. Calismaya katilan
hastalarin %581 daha onceden anestezi almig ve bu
hastalarin sadece %42’si rejyonal anestezi almig olmasi
hastalarin rejyonal anestezi uygulamalarn ile ilgili

yeterince bilgi sahibi olmamasini agiklayabilir.

Hastalarin sadece %53’iiniin onam formunu okumus
olmasi, digerlerinin okumamasi veya gerek duymamasi
anestezi alan hastalarin kendisine yapilacak islemlerle
ilgili yeterince bilgi almadigi ve yapilan islemlerin
tasidigi  riskler hakkinda herhangi bir bilgi
tasimadiklar1 anlamina  gelmektedir.  Preoperatif
donemde hastalara imzalatilan onam formlarinin
hastalar tarafindan okunup anlagilmasi icin yeterli 6zen

gosterilmeli ve hastalara yeterli zaman taninmalidir.

Anket ¢alismamiza katilan hastalarin biiylik ¢cogunlugu
ilkdgretim  mezunu  oldugunu  goz  Oniinde
bulundurdugumuzda ilimizdeki hastalarin anestezi
doktoru ve anestezi uygulamalar1 ile ilgili bilgili
olduklar1 dikkat c¢ekmektedir. Hastalarin bu bilgiye
daha oOnce yasadiklar1 ameliyat tecriibesiyle sahip
olduklar1 disgiiniilebilir. Ancak vurgulanmasi gereken
en 6nemli konulardan biri, hastalarin onam kagitlarimi
yeterince okumamalar1 ve aslinda kendilerine
uygulanacak iglemlerin risklerinden yeterince haberdar
olmamalaridir. Sonug olarak, preoperatif
degerlendirmede anestezi doktorlarmin  hastalara
kendilerini yeterince iyi tanitmalari, yapilacak islemler
hakkinda bilgi vermeleri ve hastalarin onam kagitlarini

okumalarmi saglamalari1 ¢ok 6nemlidir.

Cikar Catismasi: Tim yazarlar bu g¢alisma ile ilgili
olarak higbir ¢ikar catisma ve cakismasi olmadigini

beyan etmektedir.

Etik Kurul Onami: Kirikkale Universitesi Girisimsel
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