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Hastanemiz Yenidogan Yogun Bakim Unitesi/Yenidogan Servisinde tedavisi yapilan bebeginiz yenidogan
ve/veya c¢ocuk uzman hekimleri tarafindan degerlendirildikten sonra taburculuguna karar
verilmektedir. Bebeginizin taburcu olduktan sonraki takibi konusunda bilgilendirme amaci ile bu form
sizlere sunulmaktadir. Takip konusunda bilmeniz ve uymaniz gerekenler 6zetle sunlardi.

1.Kontroller: Taburcu olduktan sonra bebeginizi hangi glinde kontrole getireceginiz size bildirilecektir,
belirtilen glinde kontrole gelmeniz ¢ok 6nemlidir.

2.Diger boliimlerde muayene: Bebeginizin hastaligl ile ilgili olarak daha sonraki izlenimde baska
boélimler tarafindan da takibi gerekiyorsa bu bolimler hastanemizde yoksa bu boélimlerin oldugu
hastaneler hem taburcu olurken hem de size belirtilen kontrol muayenelerinde belirtilecektir. Bu
tarihlerde ¢ocugunuzu ilgili bélimlere kontrole getirmeniz gerekmektedir. Bebeginiz yogun bakimda
tedavi gerektirdigi ve ileride gelisebilecek problemler agisindan riskli oldugu icin, kontrollerini
hastanemizde veya diger hastanelerde bulunan Yenidogan Uzmanlari veya bu konuda deneyimli
doktorlara yaptirmaniz onerilir.

3.Gobek bakimi: Taburcu olurken bebeginizin gobegi sayet dismemis ise; evdeki bakimi siiresince
gobegini alt bezinin disinda, kuru ve temiz tutmaniz ve diisene kadar giinde 4 defa alkol ile bakim
yapmaniz gerekmektedir. Gobeginde kanama, akinti, kizariklik veya kott koku oldugunu fark ederseniz
hemen bir saghk kurulusuna basvurunuz.

4.Bebegi yikama: Bebeginizin tiim viicudunu gobegi distikten sonra yikayabilirsiniz, gobek diismeden
bebeginizi yikayacak iseniz gobege su degdirmemeye dikkat ediniz.

5.Asilar: Bebeginiz, yasina gore asilanmasi gereken tarihte hastanede yatiyorsa ve herhangi bir saglk
engeli yoksa asisi hastanemizde yapilmaktadir. Taburcu olduktan sonra taburculugunuz sirasinda size
yapilan izlem yonlendirmesinde belirtilen saglk kuruluslarina giderek bebeginizin saghgini izlettirmeniz
ve buralarda verilecek olan asi kartina uygun olarak asilarini yaptirmaniz gereklidir.

6.Sarilik izlem: Tim yenidogan bebekler taburcu olmadan sarilik agisindan muayene edilmektedir.
Yenidogan bebeklerde sarilik ¢ogu zaman tamamen normal, kendiliginden diizelen bir durum olsa da
sarthgin cok yiksek oldugu durumlarda bebegin beyninde kalici, geri donlisiimsliz hasara neden
olabilmektedir. Hastanede yattigi slire icinde sariligi olup tedavi géren bebeklerde de tedavi ile sarilik
gerileyip taburcu olduklarinda sarilik tekrar yikselebilmektedir. Sariligin artisi 6zellikle ilk giinlerde
daha tehlikelidir. Bu nedenle bebeginizi sarilik kontroli igin size belirtilen glinde veya sariligin arttigini
gozlemler gbzlemlemez kontrole getirmeniz son derece 6nemlidir.

7.Beslenme: Bebeginizi yenidogan doneminde her istediginde emzirmek en uygunudur. Ancak 3-4
saatten fazla uyuyup glic uyandiran, emmek istemeyen, kusan, glinde 5 defadan daha az idrar yapan
bebeklerde beslenme yetersizligi veya ciddi bir hastalik olma ihtimalinden dolayr hekim tarafindan
muayene edilmesi gereklidir. Boyle bir durumda acilen bir saglik kurulusuna basvurunuz. Bebeginize
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anne suti disinda su, serum, serumlu seker gibi besinler vermeyiniz. Sayet anne siitl yetersiz olur veya
bebek anneyi ememez ise sagiimis anne sitl veya gecici olarak bebek mamasi verilebilir. Sagilmis anne
sitl veya mamayi biberon emzigini kullanmadan kasik veya kiglk bir beslenme kabi ile vermeniz
gerekmektedir. Yine de anne sitl ile beslenme konusunda herhangi bir sorun oldugu takdirde doktora
basvurunuz. Emziren annelerin saghk durumlarinda sorun oldugunda ya da ila¢ kullanmalari
gerektiginde bu hastalik ya da kullanilacak ilaglarin emzirme ile ilgili bir soruna yol agip agmayacagini
doktorunuza danisiniz.

8.Enfeksiyondan korunma: Bebekler eriskinlere oranla daha kolay ve sik enfeksiyon gecirmeye
egilimlidir ve enfekte kisilerden kolayca mikrop kaparak hasta olabilirler. Bu nedenle gereksiz
ziyaretlere veya hastaliklari kisilerin ziyaretlerine izin vermemeniz gerekmektedir. Ayrica bebege bakim,
emzirme veya alt degistirme amaci ile dokunmadan once ellerinizi sabunlu veya antiseptikli sabunlarla
iyice ylkamaniz ve anne memesini temiz tutmaniz gerekmektedir.

9.Vitaminler: Zamaninda dogan bebeklere 10. glinde D vitamini, erken dogan bebeklere ise D vitaminin
yani sira diger vitaminlerin de verilmesi gerekmektedir. Uygun dozda verildiginde vitamin destegi
yapilmasinin yan tesiri olmamaktadir. Bu vitaminlerin verilmemesi durumunda bebekte vitamin
eksikligine bagl hastaliklar gorilecektir.

10.ilaglar: Bebeginizin taburculuk sonrasi kullanmasi gereken ilaclar hakkinda bebegi taburcu eden
hekim tarafindan bilgi verilmektedir. ilaglari hekimin sdyledigi sekilde kullanmaniz gerekmektedir.
ilaglarla ilgili beklenmedik bir durum ortaya ciktiginda derhal en yakin saghk kurulusuna ya da
hastanemize basvurunuz.

11.Tarama testleri: Bebeginiz taburcu olmadan 6nce topuktan alinan kan ile fenilketondri (kalitsal bir
metabolizma hastaligl) ve hipotiroidi (tiroid bezi hormon iretim bozuklugu) hastaliklari acgisindan
taramaya tabi tutulmaktadir. Sarilik ya da prematirite gibi riskli durumlarda hipotiroidiyi belirlemeye
yonelik testler tarafimizdan yaptiriimaktadir. Alinmis olan testlerin sonucu normal oldugu takdirde size
herhangi bir bilgi verilmeyecektir. Test sonuglarinda kusku oldugu takdirde yapmaniz gerekenler, Saglk
Bakanligi’'na bagl ilgili kurum tarafindan adresinize bildirilecektir. Bu durumda bebegi hastanemize
veya ilgili diger kurumlara tekrar getirmeniz ve test yaptirmaniz gerekmektedir. Fenilketonuri hastaligi
tedavi edilmezse ileri donemde bebekte zeka geriligi ve havalelere neden olmaktadir. Hipotiroidi ise
erken tedavi edilmediginde bebekte zeka ve fizik gelisim gerilig§ine neden olmaktadir. Erken tani ve
uygun tedavi ile her iki hastaliga ait bulgular onlenebilir veya en aza indirilebilir.

12.isitme taramasi: Yenidogan déneminde isitme taramasi yapilmasi &nerilmektedir. Bebeginize
dogumda isitme taramasi yapilip yapilmadigini sorgulayiniz. Yapilmamis ise nerede yaptiracaginiz
konusunda yonlendirme aliniz ve mutlaka testi yaptiriniz.

13.Retinopati taramasi: Prematire retinopatisi (ROP), diisiik dogum agirlikli olarak ya da erken dogan
bebeklerde daha sik olmak lzere yenidogan bebeklerde goriilebilen ve goziin retina tabakasindaki
damarlarin gelisimi tamamlanmadan bebegin dogumuna bagh olarak ortaya ¢ikan, anormal damar
gelisimi ile karakterize bir durumdur. Bazi olgularda tek basina prematiire dogmak ROP olusumu icin
yeterli nedendir. Kesin olmamakla birlikte asiri oksijene maruz kalmak, anneye ait bazi hastalik veya
komplikasyonlar, solunum durmalari, kan gazi bozukluklari, kafa ici kanamalar, kansizlik, kan
transfliizyonlari (kan verilmesi) ve enfeksiyonlar ilave risk faktorleri olabilmektedir. Baslica 5 evresi
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bulunan bu hastahgin erken evreleri ¢ok sik gériilmekle birlikte (1000 gramin altindakilerde %82) tedavi
gerektiren ileri evreler daha nadir goralir. Erken dogan bebeklerde higbir klinik bulgu vermeksizin de
gorilebilmektedir. Hastaligin ilk bulgulari ge¢ ortaya ciktigindan ve hastalik ilerlemeden belirlenerek
tedavi edilebildiginden dolayi, bitlin riskli bebekler dogumdan sonraki ilk 4 hafta icinde veya 32.
haftayl doldurmalarindan itibaren Goz Hastaliklari Uzmani tarafindan muayene edilmektedir. Bebeginiz
taburcu olduktan hemen sonra g6z muayene izlemleri agisindan g6z béliimiinden randevu alinmasi
gereklidir. G6z muayene tarihinin zamanlamasi _erken teshis ve tedavi acisindan 6nemlidir. Biitiin
riskli bebekler dogumdan sonraki ilk 4 hafta icinde veya 32. haftayi doldurmalarindan itibaren Goz
Hastaliklari Uzmani tarafindan muayene edilmelidir. G6z muayenesi sirasinda retinanin uygun olarak
degerlendirilebilmesi amaci ile bebegin gz bebegini blyltici goz damlalari damlatilmaktadir. Bu
damlalarin etkisi ile bazi bebeklerde solunum durmasi (apne), morarma, beslenme toleranssizligi
olabilmektedir. Bu muayenenin yapilmamasi durumunda bebeginizde retina damarlarinda bir sorun
olup olmadigl anlasilamayacagi icin zamaninda tedavisi miimkiin olamayacaktir. ileri evre hastalik
zamaninda tedavi edilmedigi takdirde bebekte tam korlige sebep olabilir. Bebegin izlem plani ve tedavi
gerektiren durumlarda bunun sekli ve sonuclari Goz Hastaliklari hekimi tarafindan sizlere aktarilacaktir.
Bazi bebeklerde bu muayene ilk kez yapildiginda da hastaligin ilerlemis olmasi mimkindr. Ya da bazi
bebeklere tedavi gerektirdigi halde, genel durumlari kot oldugundan goz bolimine génderilip tedavi
edilmeleri miimkiin olamadigindan ilerleyici gbz bozuklugu gelisebilir.

14.Epikriz: Bebeginizin hastaligi, yapilan tahlil ve tedaviler size taburcu olurken yazili olarak epikriz ya
da cikis Ozeti seklinde verilmektedir. Hastanemize veya diger saglk kuruluslarina her basvurunuzda bu
belgeyi yaninizda bulundurmayi unutmayiniz.

15.Saghk garantisi: Bebeginizin taburcu olurken saglkh gériinmesi daha sonraki saatler ya da ginler
icinde saghginin bozulmayacagl anlamina gelmez. Bu nedenle bebeginizde ates, sarilik, beslenmeme,
uyandirilamama, idrar yapmada azalma, idrar veya diski renginde degisiklik, kusma, hareketlerinde
yavaslik, sik soluma, solunumda

duraklama, morarma, asiri aglama ve anormal hareketler gibi olagan disi bir bulgu gordiigiiniizde en
yakin saglik kurulusuna ya da hastanemize derhal basvurunuz.

16. Bebeginiz 6 haftalik oldugunda ya da en ge¢ 2.ayini doldurdugunda dogumsal kalga ¢ikig1 agisindan
kalga USG yapilmasi gereklidir.

17.Bebeginizin kontrol amag¢h dogduktan sonra ilk 1 ay igerisinde géz muayenesi yaptirmamiz
gerekmektedir.

18.Bebeginiz taburcu olurken tasidigi kronik hastaliklar:

Yapilan tarama testleri:
Yapilan asilar: Onerilen asilar:
Alinan randevular:

Kontroller:

Beslenme:
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Kullanmasi gereken ilaglar:

Yukaridaki toplam 18 ana madde ve 5 sayfadan olusan bilgileri okudum ve anladim.

Yukaridaki yazli bana ... e tarafindan okundu, ben de dinledim ve
anladim.
Yasal velisi ya da vasisi oldugum GCOCUBUM ..o e " nin

taburculugunu kendi rizamla, higbir baski gérmeksizin ve tesir altinda kalmaksizin gerceklestiriyorum.
Yukarida s6zl edilen izlem planina uygun davranmanin tamamen benim sorumlulugumda oldugunu
kabul ediyorum.
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