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Hasta Adi-Soyadi
Tarih
Protokol No

Hasta olarak size uygulanacak olan tanisal erken gebelik girisimleri hakkinda karar verebilmeniz icin,
durumunuz ve Onerilen tibbi tedavi ya da tanisal islem ve diger tedavi secenekleri hakkinda bilgi alma
hakkina sahipsiniz.

Bu belge ve aciklayici konusma ile size onerilen gebelik takibinin tanimi, gerekliligi, riskleri, tedavi
secenekleri, tedavi uygulanmazsa karsilasabileceginiz sonuclar hakkinda bilgi veriimektedir.

Tanisal girisim ya da gebelik takibinde uygulanacak yol hakkinda bilgilendirildikten sonra girisimi kendi
isteginiz ile kabul ya da reddedebilirsiniz.

Size sunulan bilgilerden herhangi birini anlamakta glclik cekerseniz hekiminize aciklamasi icin litfen
danisiniz.

Amniosentez: Ultrasonografi esliginde steril (mikropsuz) sartlarda ince igne ile karindan girilip, rahim duvari
gecilerek bebegin icinde bulundugu kesede mevcut sividan az bir miktar (10-20 ml) 6rnek alinmasi ve bunu
takiben ignenin geri ¢cekilmesidir.Bu islem yaklasik olarak 20-30dk strmektdir.

Kordosentez : Ultrasonografi eslijinde bebek gobek kordonundan igne ile kan alinmasi islemidir.

Koryonik Villiis Orneklemesi: Ultrasonografi esliginde bir igne karindan girilerek rahim duvari gecilmesi
suretiyle plasenta (bebegin esinden) parca alinmasi.
Tanisal erken egebelik girigimleri riskleri :
-Gebelik kaybi: Koryonik villis 6rneklemesinde 100 gebelikten biri, 20 haftadan onceki amniyosentezde 200
gebelikten biri kaybedilebilmektedir. Karin duvarinda, icinde veya amniyon sivisinda (bebedin icinde
bulundugu sivi) iltihap bebedin 6lmesine veya diusige yol acabilmektedir.Bebedin cevresinde veya rahimde
olan kanama nedeniyle bebek olebilmekte veya gebelik dusik ile sonlanabilmektedir.
- Amniyon sivisinin kacak olmasi, amniyon zarlarinin yirtiimasi ile bebek olimu veya disik olabilmektedir.
- Bebekteki kan dolasimindan anneye kan karismasi ile kan uyusmazligi problemli hal alabilir. Bu nedenle
kan uyusmazligi olanlarda bu islemin hemen sonrasinda Anti-D immunglobulin (kan uyusmazligi ignesi)
yapilmasi onerilmektedir.
- Bebekte olusabilecek kanama bebegin 6limuine ya da disuge yol acabilir.
- Eger 20. haftadan sonra gerceklestirilirse erken dogum olabilir.
- Koryonik villis orneklemesinde ve kordosentezde yeterli ornek elde edilemeyebilir.
- Amniyosentezde uygun Ozellik ya da miktarda sivi elde edilemeyebilir. Bu durumunda ikinci bir islem
gerekebilir.
- Yaklasik olarak 1-2/100 oraninda plasental kromozomal vyapi, bebektekinden farklidir. Bu durumda
plasentadan alinan 6rnek farkli taniya yol acabilir.
- Bazi teknik nedenlerle bu tanisal testler sonuc veremeyebilir. Kromozom ya da DNA analizi icin iyi bir sonuc
vermede yetersiz kalabilir.

- Islem girisimsel olmasi acisindan anne ve bebekte cevredeki organlara zarar verebilir.
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Tedavi kabul edilmezse karsilagilacak sonuglar:

Onerilen tanisal erken gebelik girisimleri kabul edilmezse bebekteki genetik ve vyapisal sorunlarin
saptanabilen oranlarda onceden ortaya cikariimasinin mimkin olamayacagi bana anlatildi. Benim ozel
durumumdan kaynaklanan asagidaki sonuclarla da karsilasabilecegim bana anlatildi.Tibbi uygulamalarin
kesin bir bilim olmadidini, sonu¢ veya tedavi konusunda garanti verilemeyecedini anliyorum. Onay
belgesinde ve hekimimle olan gorismemde bana durumum, uygulanacak tanisal erken gebelik girisimi
hakkinda ayrintil bilgi verildi. Bu konuda sorumluluklarin bize ait oldugu bilincinde oldugumuzu hicbir siddet,
tehdit, telkin, maddi ya da manevi baski altinda olmaksizin onerilen tanisal erken gebelik girismlerini kabul
ettigimizi ve takip strecinde ve sonrasinda dodacak sonuclari gerek birbirimiz gerekse hekim ve hastane
aleyhine kullanmayacagimizi ; sonucuna katlanacagimizi onay verdigimizi beyan ederiz.

Hasta ya da hukuksal sorumlu kisi :

Yapilacak olan tanisal erken gebelik girisimlerinin yapilmasini reddediyorum. Bu reddetmenin getirecegi
olasi tibbi sonuclar hakkinda bilgilendirildim.

Hasta ya da hukuksal sorumlu kisi :

Hastanin izni tamamlandiktan sonra hekim tarafindan doldurulacak kisim:

Yukarida anlatilan islem, riskler, olabilecek komplikasyonlar, umulan sonuclar, tedavinin olmadigi durum
dahil tedavi secenekleri hakkinda hastanin veya onun izni 6ncesinde hastaya veya hukuksal sorumlusuna
benim tarafimdan anlatildigini onayliyorum.

Tarih : Saat :
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