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Hasta Adi-Soyadi ; Dogum Tarihi :

Tarih : Protokol No

GENEL BILGILER

Bu onam formu size/hastaniza anlatilan islemin “nasil?”, “neden?” gergeklestiriimek istendiginin, bu “islem

o ey

gerceklestiriimez ise hangi sonuglara yol acabilecedi’, “islemin gerceklestirimesi sirasinda ya da
sonrasinda hangi yan etki ya da istenmeyen olaylar olabilecegi”, bu islemin “alternatifinin olup olmadigr”
konusunda sizi aydinlatmak icin hazirlanmistir. Bu formu okuyup, imzalayarak islem konusunda
aydinlatildiginizi ve islemin yapilmasina riza gdsterdiginizi beyan etmektesiniz. Form icerisinde
anlamadiginiz noktalari doktorunuza sorabilirsiniz. Bu formu okuyup anlayip imzaladiktan sonra, yapilacak
islemden once olmak sartiyla veya islem sirasinda igsleme son verilmesinin tibbi olarak sakincali olmamasi
sartiyla, rizanizi geri gekmekte 6zgursunuz.

YAPILACAK iSLEM NEDIR?

Karacigerde olusan safra, safra kesesinde depolanip, ihtiya¢ halinde barsaklarimiza bosalmaktadir. Ancak
safra yollarinda tikaniklik oldugu durumlarda safra kesinde sisme ve/veya iltihaplanma olabilir. Bu durum;
sarilik, kasinti, sindirim bozukluklari, genel durum bozukludu, safradaki mikrobun kana karismasi (sepsis)
ile sonugclanabilir. Bitiin bunlarin sonucunda 6lim olusabilir. Perkitan kolesistostomi islemi; bu tip
durumlarda, ciltten igne vasitasiyla ¢ogunlukla karacigeri gegerek safra kesesine ulasip, safranin disari
bosalmasini saglamak amaciyla safra kesesine kateter (ince plastik borucuk) yerlestiriimesidir. Batlin bu
islemler, ultrasonografi ve x-1ginli skopi cihazi kilavuzlugunda uygulanmaktadir. Safra kesesindeki hastalik
tedavi olduktan sonra takilmis olan kateter ¢ekilir. Ancak kateterin ne zaman c¢ekilebilecegini kesin olarak
belirtmek mumkun degildir.

ISLEM KiM TARAFINDAN YAPILACAKTIR?

islem; Girisimsel Radyoloji béliimiinde, Girisimsel Radyoloji ekibi ile birlikte Girisimsel Radyoloji hekimi
tarafindan yapilacaktir.

ISLEM NEDEN YAPILMAKTADIR, BEKLENEN FAYDALAR NELERDIR?

ig.lem; safra yolu tikanikhdi nedeniyle mevcut olabilecek “sarilik, kasinti, sindirim bozukluklari, genel
durum bozuklugu” gibi sorunlarin gideriimesi ve safradaki mikrobun kana karigmasinin (sepsis) énlenmesi
icin yapiimaktadir. Bu sekilde, nihai olarak olusabilecek o6limiin 6nlenmesi hedeflenir. ISLEMIN
UYGULANMAMASI DURUMUNDA KARSILASILABILECEK SONUGLAR NELERDIR?

islem yapllmazsa; safra yolu tikanikligi nedeniyle mevcut olabilecek “sarilik, kasinti, sindirim bozukluklari,
genel durum bozuklugu” gibi sorunlar devam eder ve safradaki mikrobun kana karigmasi (sepsis)
olusabilir. Batln bunlarin sonucunda 6lim olusabilir.

ISLEMIN ALTERNATIFLERIi VAR MIDIR?

Alternatif tedavi ydntemleri, ilaclar ile enfeksiyon tedavisi veya cerrahidir. Bu yéntemler tek basina
uygulanabilecedi gibi birlikte de uygulanabilir. Cerrahi yontemde de 6lime kadar gidebilen istenmeyen

sonuglar olusabilir. Bu konuda daha detayl bilgileri ilgili hekimlerden alabilirsiniz.
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ISLEMIN RiISKLERIi / KOMPLIKASYONLARI NELERDIR?

islem sirasinda ve/veya sonrasinda yasiniza ve mevcut saghk durumunuza bagh olarak asagidaki bazi
riskler ve istenmeyen durumlar ortaya cikabilir:

a) Kullanilan lokal anestezik maddeye karsi aleriji olabilir.

b) Girisin oldugu kesi yerinde olusabilecek enfeksiyona badli; kizariklik, agri akinti veya apse olusabilir.

¢) Karaciger ici ve ¢evresinde kanama olabilir.

d) Safra yollarinin zedelenmesi ve ¢evreye safra kagagi olabilir.

e) Safra yollarinda iltihap gelisebilir.

f) Kanli safra olusabilir.

g) isleme bagli kana mikrop gecmesi (sepsis) olusabilir ve/veya sonrasinda karaciger apsesi gelisebilir.

h) igne ve katater gegis yolunda organ veya damar yaralanmasi olabilir. Bunun sonucunda kanama
olusabilir.

i) Yukarida bahsedilen durumlar olustugunda; ilave ila¢ tedavileri, kan transfizyonu, perkitan drenaj
islemleri (agik cerrahi olmaksizin ciltten igne ile girilerek yapilan bogaltmalar), anjiyografi yoluyla tedavi
veya acil cerrahi tedavi gerekebilir.

j) isleme bagh agri olabilir.

k) islem nadiren de olsa basarili olmayabilir ve tamamlanamaz. istenmeyen durumlar her 100 hastanin 2-
10’unda gorlar. Olim oldukga nadirdir. Her 1000 hastanin 1-5'i kaybedilir.

ISLEMIN TAHMIiNi SURESI NEDIR?

islemin tahminen 15-45 dakika siirmesi beklenmektedir. Ancak olasi anatomik zorluklar veya
degiskenlikler (varyasyonlar) nedeniyle daha uzun da surebilir.

ISLEMDE ANESTEZi VEYA SEDASYON (SAKINLESTIRME) UYGULANACAK MIDIR?

islem cogunlukla genel anestezi verilmeksizin, ignenin girildigi bdlgeye lokal anestezi verilerek
yapilmaktadir. Gerekli hallerde sedasyon da uygulanabilir. Ayrica bilinci bozuk hastalara genel anestezi
verilerek islemin yapilmasi gerekebilir.

KULLANILACAK ILAGLARIN MUHTEMEL ISTENMEYEN ETKILERI VE DIKKAT EDILECEK
HUSUSLAR

Lokal anestezide sadece girisimin yapilacagi cilt bolgesi uyusturulur. Bu uygulamalarda da nadir de olsa
bazi yan etkiler gozlemlenebilir. Lidokain toksisitesinin en erken bulgulari agiz ¢evresinde uyusmalar,
huzursuzluk ve sersemlik hissidir.

Hasta 18 yasindan kuguk, bilinci kapal, yapilacak islemi anlayabilecek durumda degil ya da imza yetkisi
yoksa onay vekili tarafindan verilir.

Bunun disinda, metalik tat, bulanti, kusma ve kulak ¢inlamasi olabilmektedir. Yiksek dozda ilaca bagh
sistemik ve toksik etkiler, uzun siren kuvvet kaybi, bas adrisi, idrar yapmada gegici glglik, damar

yaralanmalari vb. gorulebilir.
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ISLEM ONCESIi HASTANIN DIKKAT ETMESi GEREKEN HUSUSLAR

islemi uygulanacagi giinden énceki gece saat 24.00 'ten sonra higbir sey yenilip icimemeli ancak kronik
hastalik nedeniyle (seker hastaligi, yuksek tansiyon, kalp yetmezligi) kullanilmakta olan ilaglar igslem gunu
sabahi erken saatte, beraberinde az miktarda su ile icilmelidir. islemden énceki 1 hafta boyunca aspirin
gibi kanamayi arttirabilecek ilaglar kullaniimamalidir. Aktif Gst solunum yolu enfeksiyonu halinde islem
yapilamaz.

ISLEM SONRASI HASTANIN DIKKAT ETMESi GEREKEN HUSUSLAR

Hekiminiz uygun gérinceye kadar istirahatta kalin. Ayaga kalkma ve normal yasama donus icin
hekiminizin 6nerilerine uyun. Sigara icmeyin, icilen ortamda bulunmayin. Sigara icmek, her tirli tibbi
islemin basarisini kot yonde etkiler. Sigara icenlerde; her turli tibbi islemin basarisi, genel basari
ortalamasindan daha dusuktir. Ayni saatlerde uyuyup, ayni saatlerde kalkarak kendinize bir uyku dizeni
olusturun. Saghginiz igin, yeterli ve dengeli beslenin. Katkili gidalardan olabildigince uzak durun. Dengeli
beslenmek, egzersiz yapmak saglikli yasamanin en temel gereklilikleri arasinda yer alir. Cevre ve Kisisel
hijyeninize dikkat ediniz. Kigisel temizliginiz saglamak sizi olasi enfeksiyonlardan koruyacaktir. Taburculuk
durumunuzda; kullanacaginiz ilaglar, yara bakiminda dikkat edilmesi gerekenler gibi konularinda onerilere
uyunuz. iglem sonrasi kontrol énerileri varsa bunlari ihmal etmeyin ve tarihlerine uygun olacak sekilde
kontrollere gelin.

GEREKTIGINDE AYNI KONUDA TIBBI YARDIMA NASIL ULASILABILECEGI:

islemin uygulanmasini kabul etmemek serbest iradenizle vereceginiz bir karardir. Fikrinizi degistirdiginiz
takdirde s6z konusu islemi uygulayabilecek hastanemize/hastanelere kisisel olarak yeniden
basvurabilirsiniz. Tetkik ve tedaviniz icin gerektiginde ayni konuda tibbi yardim igin; 112 (acil durumlarda),
hastanemize/hastanelere kisisel olarak yeniden bagvurabilirsiniz.

ONEMLI NOTLAR:

1) Yukarida bahsedilen riskler, bilimsel verilerle tanimlanmis durumlardir. Bu risklerin diginda
tanimlanmamis riskler de olabilir.

2) Bu formda tanimlananlar disinda, beklenmeyen durumlar gelistiginde, hastanin sagligina yonelik ciddi
zararlarin 6nlenmesi ve yasaminin kurtarilmasi icin ilave girisimler uygulanabilir.

3) islem sirasinda / sonucunda elde edilecek veriler bilimsel amagh ¢alismalarda kullanilabilecektir.
KiSIYE OZEL BILGILER

Hasta Adi Soyadl  i.oooviiiieiiiieeee e Imza:....cooooeeiiee, Tarihio.ooeeenn,
Hekim Adi Soyadl  ©.....ooooiiiiiiiiiieiiiieec e, IMza:......ccccoeeeiiiieeee Tarih:..oooieeenn,

Tibbi ¢alisma, tibbi arastirma ve doktor egitiminin ilerletiimesi icin medikal kayitlarimdan klinik bilgilerin

gbzden geciriimesine; hasta haklari yonetmelidindeki hasta gizliligi kurallarina bagh kalinmasi sartiyla



KALITE YONETIM DOKUMANLARI Dokiman No: HD-FR-778
Yayin Tarihi :06.05.2024

g
OPTI M E D I PERKUTAN KOLESISTOSTOMI ICIN Revizyon No :00
RevizyonTar...

AYDINLATILMIS ONAM FORMU SayfaNo :4/4

onam veriyorum. Arastirma sonuclarinin hasta gizliligini korudugu sldrece medikal literatirde
yayinlanmasina onam veriyorum. Boéyle bir calismaya katilmayi reddedebilecedimi ve bu reddin herhangi
bir sekilde benim tedavimi olumsuz yonde etkilemeyeceginin bilincindeyim.

Fotograf/ izleyiciler: Yapilacak islemin, viicudumun uygun kisimlari dahil olmak (izere bilimsel, tibbi ya
da egitim amaciyla fotograflanmasina ya da videoya kaydina resimlerin kimligimi ortaya koymamasi
sartiyla onam veriyorum. Ayni zamanda, tibbi egitimi gelistirmek yararina ameliyat sirasinda ameliyat
odasina nitelikli gézlemcilerin alinmasini onayliyorum. Aydinlatiimis onam formunun igerigini okudum ve
anladim. Bu formdaki tim bosluklar imzalamamdan énce dolduruldu ve bir kopyasini aldim.

Hasta Onamu:

Bu bilgilendirme ve riza formunu okudum /yakinim bana okudu. Doktorum énerilen islemi, islemin risklerini
ve islemi yaptirmadidim takdirde karsilasacagim riskler; ayrica bu islemin sonuglarinin basarili
olamayabilecegini bana anlatti. Tum anlatilanlari anladim. Bu tibbi islem konusunda soru sorabilmem ve
karar verebilmem igin yeterli stire tanindi ve bana is bu hasta onam formundan bir ntsha verildi. Bu bilgiler
IsIginda bana/yakinima bu tedavinin/iglemin uygulanmasini ve bu formda yazili her maddeyi higbir baski
altinda kalmadan kendi irademle kabul ettigimi beyan ederim. Onerilen islem konusunda aydinlatildiginizi,

islemi kabul edip etmediginizi yazarak belirtiniz ve imzalayiniz:

is bu aydinlatilmis onam (riza) formu iki sayfadan ibaret olup yukaridaki bosluklar doldurulduktan sonra

sesli olarak (terciman var ise terciman tarafindan) okunarak taraflarca imzalanmistir.

Hasta Adi Soyadi : Tarih/Saat
imzasi

veya

Hasta Vasisi/Yakinin Tarih/Saat
Adi Soyadi . imzasi
(YaKINIGI. oo )

Terciman Adi Soyadit:

imza

Yukarida ismi yazih hasta/ hasta yakinina tarafimdan hastalidi, yapilacak olan girisim, bu girisimin nedeni
ve faydalari, girigsim sonrasi gereken bakim, beklenen riskler, girisim igin eger gerekli ise uygulanacak olan
anestezi tipi ve anesteziye ait risk ve komplikasyonlar konusunda yeterli ve tatmin edici agiklamalar
yapilmistir. Hasta/hasta yakini girisine yonelik yeterince aydinlatildigina dair kendi rizasi ile bu formu
okumus ve imzalayarak onaylamistir.

Hekim Adi Soyad1 Tarih/Saat:

imzasi



