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Hastanın; 

Kliniği: Adı Soyadı: Protokol/Dosya No: Yaşı: 

1 -Hastanın uyanık ve bilinçli olduğu zaman diliminde taraf işaretlemesi yapılırken hastanın doktoru tarafından doldurulur. 

2-Form hasta dosyası ile birlikte ameliyathaneye gönderilir ve hasta dosyasında saklanır.

Formu Dolduran Hekim 

İmza /Kaşe /Tarih 
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 Cerrahi alan işaretleme işlemi hasta bilinçli iken yapılır. 

 Şuuru kapalı ve küçük çocuklarda ise tıbbi kayıtları, kol bandı ve hasta yakınları ile hastaların kimlikleri doğrulanır.  

 Hastaya / Yakınına; Kimlik bilgileri, Ameliyatı, Ameliyat bölgesi, Hastanın ameliyatı ile ilgili rızası doğrulatılır. 

 Kimlik doğrulamasından sonra işaretleme işlemine başlatılır. 

 Taraf işaretlemesi için cerrahı taraf işaretleme kalemi kullanılır. Yapışkan taraf işaretleyicileri kullanılmaz. 

 Cerrahı / invaziv işlem uygulanacak taraf, silinmeyecek (alkolden etkilenmeyecek) kalem ile cerrah tarafından hastayı 

da işleme dâhil ederek işaretlenir. opere edilecek bölge “daire” içine alınarak hastanın üzerinde işaretlenir. İşaretleme 

sırasında yanlışlık ifadesini çağrıştıran “x” işareti kullanılmaz. 

 İşaretleme sırasında hasta dosyası kayıtları, radyolojik görüntülemeler ve raporlar değerlendirilir. 

 Gerekli taraf belirme işlemi sağ-sol taraf, parmaklar-parmak uçları veya omurga seviyeleri gibi çoklu yapıları da 

içeren durumlara odaklanarak yapılır. 

 Çoklu yatay yapılar (el ve ayak parmakları ve lezyonlar) veya çoklu düzeylerde (lomber ve torakal ve servikal 

omurlar) en uygun ve en yakın bölge işaretlenir. Göz tarafı işaretlemesi için kaşın üzeri kullanılır. 

 Bilateral ameliyatlarda her iki taraf da işaretlenir. 

 Tek organlarda bölge işaretlemesi yapılır. 

 Beyin ameliyatlarında film üzerinde işaretleme yapılır. 

 Alçı ya da bandaj varsa üzerine işaretleme yapılır. Ameliyathanede bandaj çıkarıldıktan sonra tekrar işaretleme 

hastanın cildi üzerine yapılır. 

 Prematüre bebeklerde kalıcı iz bırakma ihtimali nedeniyle işaretleme yapılmaz. 

 İşaretlemenin hasta üzerinde yapılması mümkün olmayan durumlarda cerrahi bölge bunun için hazırlanan vücut 

çizimi yapılmış bu formun arkasındaki kadın ve erkek resimleri üzerinde işaretlenir. 


