OPTIMEDH _ TANISAL/GIRISIMSEL _
| (DIAGNOSTIK/OPERATIF) LAPAROSKOPI
AYDINLATILMIS ONAM FORMU

Hasta Adi-Soyadi :
Tarih : Protokol No
TANI HAKKINDA BILGiI:

Optimed Hastanesi Kadin Hastaliklari ve Dogum Kilinigine Tanisal /Girisimsel (Diagnostik/Operatif) Laparoskopi islemi
icin basvurmus bulunmaktasiniz. Hasta olarak size uygulanacak olan islem hakkinda karar verebilmeniz  igin ,
durumunuz ve Onerilen cerrahi,tibbi ya da tanisal islem ve diger tedavi secenekleri hakkinda bilgi alma hakkina
sahipsiniz. Bu belge ve aciklayici konusma ile size 6nerilen cerrahi girisimin tanimi, gerekliligi,riskleri,tedavi secenekleri,
tedavi uygulanmazsa karsilasabileceginiz sonuclar hakkinda bilgi verilmektedir. Girisim hakkinda bilgilendirildikten sonra
girisimi kendi isteginiz ile kabul ya da reddebilirsiniz. Size sunulan bilgilerden herhangi birini anlamakta guclik ¢ekerseniz
hekiminize aciklamasi icin litfen danisiniz.

TEDAVi HAKKINDA BILGI:

Tanisal/girisimsel(diagnostik/operatif)laparoskopi (kapali ydontem) rahmin, tiplerin, yumurtaliklarin ve gerekli goraldugu
durumlarda karin igi organlarin degerlendirildigi ve cerrahi girisim yapilabildigi bir ameliyat yontemidir.Genel anestezi ya
da bolgesel (epidural/peridural) anestezi altinda gobek deliginden, karin karbondioksit gazi ile doldurulduktan sonra her
iki legen kemiginin yanlarindan ve gerekirse bunlari birlestiren ¢gizginin tam ortasindan toplam 3 ya da 4 adet delik acar.
Laparoskopik olarak rahim, yumurtaliklar ve tlplerin anatomik yapilari degerlendirilir. TUplerin acik olup olmadigi
hazneden verilen bir boya ile degerlendirilir. TUplerin acik olup olmadigi hazneden verilen bir boya ile degerlendirilebilir.
Gerekli goruldigu kosullarda varsa karin ici yapisikliklara, endometriozis odaklarina, yumurtalik kistlerine ve kitlelerine
laparoskopik ydntemle cerrahi girisim uygulanir.

Cerrahi islem Riskleri:

Tedavisiz durumumun devam etmesi durumunda riskler ve zararlar olabilecegi gibi, benim icin planlanan cerrahi,

medikal ve/veya tanisal islemlerle ilgili de riskler vardir. Cerrahi, medikal, ve/veya tanisal islemlerin timine 6zgl olan

enfeksiyon, damarlarda ve akcigerde kan pihtisi olusumu, kanama, alerjik reaksiyon, kalp krizi , akcigerlerde havalanma

azhgi (atelektazi) gve hatta 6limun olabileceginin farkindayim. Bana uygulanacak olan girisimle ilgili ayrica asagdidaki

risklerin de bulundugu bana ayrintili olarak anlatildi.

Burada s6z konusu olan risklerden bazisi veya bazilari oldukca enderdir. Ayrica burada belirtilen problemler 6zellikle

sisman, daha 6nce karin ameliyati gecirmis veya mevcut bir hastaligi olanlar,(6rnegin kalp hastali§i, seker hastaligi,

yuksek kan basinci) ve sigara icenler daha fazla risk altindadirlar. Bu yonteme 6zgl cerrahi islem riskleri asagida

siralanmistir;

e Bagirsak, mesane, blyuk damar,mide yaralanmasi

e Karin boslugu icerisine girilmesi

* Rahimin delinmesi

e |aparoskopi sirasinda karina girilirken blylk damarlarda hasar ortaya c¢ikmasi ve karin acilarak acil cerrahi
girisim yapilmasi gerekliligi

e | aparoskopik girisimde batin icine girilememesi

Yukarida mevcut durumlardan biri veya bir kagi nedeniyle islemin acik ameliyata(laparatomi) dénme ve zarar goérmus

organlarin tamir veya cikarilmasi riski bulunmaktadir. Bazen karin icerisine girilirken yapisikliklar delinmek ya da

aclimak zorunda kalinabilir.
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Karin cildinde morluk ve ameliyat sonrasi omuzda agri ortaya cikabilir. Bulanti, kusma, agri, kanama, kotl yara
iyilesmesi, fitik (herni), yapisiklik olusmasi veya onceden mevcut olan yapisikliklarin devam etmesi s6z konusu olabilir.
Uyutma veya uyusturulmada kullanilan ilaglara ameliyatta kullanilacak ilaclara karsi beklenmeyen cevaplar
(reaksiyonlar) gelisebilir.Alt karin ici bolgesinden (pelvis) bacaklara uzanan sinirler zedelenebilir.

Yukarida belirtilen tlirde zedelenme veya zedelenmeler, o sirada veya daha sonra bir ameliyat yapilmasini gerektirebilir.
Sonug olarak sunu anliyorum ki tanisal amag igin énerilen bu ameliyatin istenmeyen olasi etkilerinin tamamini listelemek
mUmkuan degildir. Ameliyatin yapilmasi ile durumum aydinlatilamayabilir hatta ender bazi durumlarda daha koétllesebilir.
Es zamanli yapilacak bazi ek cerrahi girisimler riski artirabilir.

isleme Alternatifler:

Asagidaki alternatifler benimle tartisiimistir:

e Acik Ameliyat (Laparotomi)
e  Goruntuleme teknikleri (ultrasonografi, magnetik rezonans gorintileme, bilgisayarli tomografi)

e Histerosalpingografi (rahim ve tuplerin filmi)

Tedavi Kabul Edilmezse Karsilasilacak Sorunlar

Tedavi olmazsam olusabilecek durumum hakkina asagida anlatildi§i sekilde bilgilendirildim. Mevcut sorunum ne
oldugunu aydinlatmaya yonelik yapilmasi 6nerilen bu islem yapiimadiginda durumumun ne oldugu anlasilamayabilir ve
ileride tedavim eksik veya yanlis planlanabilir. Es zamanli yapilabilecek bazi girisimler ile tedavime yonelik islemler eksik
kalabilir. Boylece durumum daha kétiye gidebilir.

Anestezi:

Anestezinin ek riskler getirdigini biliyorum ama agridan korunmak igin ve agrinin gegmesi igin planlanan islem ve ek
islemler icin anestezinin kullaniimasini istiyorum.Bana sorulmadan anestezi yonteminin degistirilebileceginin farkindayim.
islem esnasindaki agri hissinin, anestezi hekimiyle konusup secebilecegim bélgesel(spinal ve epidural) veya genel
anestezi ile giderilecegi sdylendi. Anestezinin benim ameliyatimi yapacak olan hekimin kontroliinde olmadigini ve her bir
anestetik maddenin riskleri olabilecegini anladim. Herhangi bir anestezi yonteminin kullanilmasi sonucunda problemleri,
ilac reaksiyonlari, sinir zedelenmeleri, beyin hasari ve hatta 6lim gibi komplikasyonlarin olabilecegini anliyorum. Genel
anesteziden kaynaklanabilecek diger risk ve hasarlar ses telleri, soluk borusu, disler ve gézlerde zedelenmedir. Bolgesel
(spinal ve epidural) anesteziden kaynaklanabilecek bas agrisi ve uzun sureli bel agrisi dahil olmak Utzere diger riskleri
anliyorum.

Kan Uriinleri:

Gerekli oldugunda kan Grinlerinin kullaniimasini kabul ediyorum.
Onceden Tahmin Edilemeyen Durumlarin Tedavisine Onay:

Hekimimin durumumun gerektirdigi planlanmis islemden baska ek veya degisik islemler, gerektirecek farkli durumlari
girisim esnasinda aciga cikartabilecegini anliyorum. Bu durumda hekimimin durumun ve saghgimin gerektirdigi uygun ek
girisimi yapmasini kabul ediyorum.

Hasta Onami:

Tibbi uygulamalarin kesin bir bilim olmadigini, sonu¢ veya tedavi konusunda garanti verilemeyecegini anliyorum. Onay
belgesinde ve hekimlerle olan gérismemde bana durumum, uygulanacak islem ve riskleri, tedavi secenekleri hakkinda
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ayrintil bilgi verildi. Bu konuda sorumluluklarin bize ait oldugu bilincinde oldugumuzu hicbir siddet, telkin, maddi veya
manevi baski altinda olmaksizin onerilen cerrahi girisimi ve ameliyat ile ilgili dogacak sonuglari gerek birbirimiz gerekse
hastane aleyhine kullanmayacagdimizi ; sonucuna katlanacagimizi beyan ederiz. Hekimimin durumumun gerektirdigi
planlanmis islemden baska ek veya degisik islemleri gerektirecek farkli durumlarin girisim esnasinda aciga
cikabilecegini anliyorum. Bu durumda hekimimim durumumun ve sagligimin gerektirdigi ek girisimleri yapmasini kabul

ediyorum.

Hasta Adi Soyadi : imzasi : Tarih:
Hasta Vasisi/Yakinin : imzasi : Tarih:
Adi Soyadi

(YaKINNGI. .o )

Yukarida ismi yazili hasta/ hasta yakinina tarafimdan hastali§i, yapilacak olan girisim, bu girisimin nedeni ve
faydalar, girisim sonrasi gereken bakim, beklenen riskler, girisim icin eder gerekli ise uygulanacak olan anestezi tipi ve
anesteziye ait risk ve komplikasyonlar konusunda yeterli ve tatmin edici aciklamalar yapilmistir. Hasta/hasta yakini
girisine yonelik yeterince aydinlatildigina dair kendi rizasi ile bu formu okumus ve imzalayarak onaylamistir.

Doktor Adi Soyadi
imzasi

Tarih
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