* il ONKOLOWI ENSTITUSD
ULTRASON ONCESi HASTA BiLGILENDIRME FORMU

istanbul - 1982

Degerli Hastamiz;

US cekimleri 6ncesinde asagida belirtilenlere 6zen géstermeniz, iglemlerinizin daha saglikli ve

hizli yiirimesini saglayacaktir.

US igin Hastanemize Gelirken:
e Varsa onceden yapilmis radyolojik tetkiklerinizi (filmleri ve sonugclarini) yaninizda getiriniz.

¢ Randevu glnu islemden dnce takip edildiginiz poliklinik sekreterliginde kayit islemlerinizi yaptiriniz.

e Doktorunuz tarafindan doldurulmus, US istek formunuzla birlikte US bdlimine miracaat ediniz.

Tiim Batin US Oncesinde Yapmaniz Gerekenler:

e Tum batin US oOncesinde 5 saat a¢ kalmaniz gereklidir. Ancak sivi alabilirsiniz ve kullandiginiz
ilaclari kullanmaya devam ediniz.

e Kabizlik veya gaz yakinmaniz varsa randevu tarihinden 2 gin dnce baglamak Uzere agiz yoluyla
bagirsak sulandirici ilag (LAKTASIF) kullanmalisiniz. Yetigkin ve 10 yas iizeri cocuklar giinde 2-4
kapsul (5-10 mg) Dulkolaks kapsul kullanabilir. 10 yas alti ¢cocuklar igin lutfen doktorunuza
basvurunuz.

e Yaninizda 1.5 It. su getiriniz ve incelemeden 1 saat 6nce baglamak uzere 10 dakika ara ile 2
bardak su iginiz.

¢ Mesane dolumu (idrara sikisma) hakkinda gorevli sekretere bilgi veriniz.

Ust Batin US:

e Ust batin US 6ncesinde 5 saat a¢ kalmaniz gereklidir. Ancak sivi alabilirsiniz ve kullandiginiz
ilaclari kullanmaya devam ediniz.

e Kabizlik yakinmaniz varsa randevu tarihinden 2 gin 6nce baglamak Uzere agiz yoluyla bagirsak
sulandirici ilag (LAKTASIF) kullanmalisiniz. Yetigkin ve 10 yas Uzeri cocuklar giinde 2-4 kapstil (5-

10 mg) Dulkolaks kapsul kullanabilir. 10 yas alti gocuklar i¢in litfen doktorunuza basvurunuz.

Alt batin veya Pelvik US:

e Yaninizda 1.5 It. su getiriniz ve incelemeden 1 saat 6nce baglamak uUzere 10 dakika ara ile 2
bardak su iginiz.

e Mesane dolumu (idrara sikisma) hakkinda gorevli sekretere bilgi veriniz.

Meme US:

e Koltuk altiniza deodorant vb.. slirmeyiniz.

Boyun ve Diger Yiizeyel US:

e Hazirhga gerek yoktur.
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