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Hasta Adi-Soyadi : Dogum Tarihi :
Tarih/saat : Protokol No
TANI HAKKINDA BILGi:

Optimed Hastanesi Kadin Hastaliklari ve Dogum Kilinigine dogum islemi icin basvurmus bulunmaktasiniz.
Hasta olarak size uygulanacak olan islem hakkinda karar verebilmeniz icin , islem 6ncesinde, durumunuz
ve Onerilen cerrahi,tibbi ya da tanirsal islem ve diger tedavi secenekleri hakkinda bilgi alma hakkina
sahipsiniz. Bu belge ve aciklayici konusma ile size 6énerilen cerrahi girisimin tanimi, gerekliligi,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 gticlik ¢ekerseniz hekiminize aciklamasi icin litfen daniginiz.

TEDAVi HAKKINDA BILGI:

Dogum normal yollardan mumkun degilse ya da anne ve/veya bebek icin risk tagiyorsa ameliyat ile dogum
yapilir. Sezeryan, bebegin karin 6n duvarina ve rahime cerrahi kesi yapilarak dogurtulmasi ameliyatidir. Bu
ameliyat, karin alt kismini ve rahimin alt kismini kesmek suretiyle gerceklestirilir. Mesane rahimin 6n
duvarindan ayrildiktan ve rahim boslugu acildiktan sonra bebek rahim boslugundan c¢ikarilir. Bu sirada
bazen meydana gelen zorluklar bir dogum forsepsi kullanmayi gerektirebilir. Bundan sonra bebegin
sonu(plasenta) ayrilir ve alinir. Daha sonra rahimden baslayarak cilde kadar tim katlar ayri ayri dikilerek

ameliyat sonlandirilir. Operasyon yaklasik 60 dk sirmektedir.
CERRAHI iSLEM RIiSKLERI:

Tedavisiz durumumun devam etmesi durumunda riskler ve zararlar olabilecegi gibi, benim icin planlanan
cerrahi yada tibbi iglemlerle ilgili de riskler vardir. Cerrahi ya da medikal islemlerin timine 6zgu olan
enfeksiyon,damarlarda ve akcigerde kan pihtisi olusumu, kanama,alerjik reaksiyon,kalp krizi,akcigerlerde
havalanma azli§i(atelektazi) ve hatta 6lumun olabileceginin farkindayim.Bana uygulanacak olan girisimle

ilgili olarak ayrica asagida bulunan risklerin de bulundugu bana ayrintili olarak anlatildi.

Bana anlatilan bu risklerden bazilari oldukga enderdir. Ameliyat ile dogum(sezeryan) 6zellikle daha 6nceden
ameliyat gecirmis kisilerde(miyom cikarilmasi, sezeryan ameliyati, rahim anomalilerinin dizeltiimesi igin
yapilan ameliyatlar gibi) ya da mevcut bir hastaligi olanlarda ( kalp hastaligi, seker hastaligi, yiksek kan
basinci,bébrek hastaligi, bobrek ya da karaciger nakli gecirmis hastalarda , pihtilagsma bozuklugu ve damar
hastaligi olanlar) gebelikte ortaya ¢ikan yuksek kan basinci olan hastalarda(preeklampsi-eklampsi), bebegin
sonunun anormal yerlestigi ya da rahim duvarina derin olarak yapistigi olgularda(plasenta previa,plasenta
akreata ve inkreata gibi)ya da bebedin sonunun erken ayrilmasi(ablasyo plasenta) durumunda ve sigara
icen hastalarda daha fazla risk tasimaktadir. Yukarida belirtilen riskler disinda ameliyatla soguma(sezeryan)

Ozel olan riskler de su sekilde siralanabilir;
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o Ameliyat kesi vyerinde ,(karin icinde,idrar yollarinda,bulanti-kusma,agri ve atesle seyreden
iltihap(enfeksiyon)gelisebilir.

e idrar torbasi (mesane )zedelenmesi

e Ureter(bdbrekten idrar torbasina uzanan tiip) zedelenme riski

e Rahimin,yumurtaliklarin ya da tiplerin hasar gormesi riski

e nce ve kalin bagirsaklarin hasar gérmesi, buna bagli olarak bagirsagin karina agizlastiriimasi(

kolostomi)

e Rahimden asiri kanama ve bunu 6nlemek icin rahimin alinmasi ve/veya rahimi besleyen damarlarin
(arteria uterina veya arteria interna iliaka) baglanmasi.Ameliyattan sonra uzun vadede karindaki kesi
yerinde sertlesme(skar-keloid) sonraki gebeliklerde bebek sonunun rahime anormal(plasenta previa) ya

da derine yerlesimi (plasenta akreata), kesi yerinde fitik olusumu gibi komplikasyonlar gorilebilir.

Bebek icin Riskler:

Ameliyat ile dogum normal kosullarda bebek icin buylk bir risk tagsimasa da ameliyatta karsilasilan

guclukler,anne ve bebege bagh olabilecek 6nceden tahmin edilemeyen 6zel durumlar ve anesteziye bagl
olarak ender de olsa bebekte;

e Solunum gugligu

e Iginde bulundugu sivinin (amnion sivisi) nefes borusuna kagmasina bagli komplikasyonlar

e Bebek cildinde kesi

e Bebek kemik yapilarinda zedelenme ya da kiriklar

e Sinir zedelenmeleri ve buna bagli kol ve bacaklarda iglev kaybi gibi komplikasyonlar gorulebilir.

isleme Alternatifler:

Ameliyat ile dogum(sezeryan) dogum normal yollardan mimkin degilse veya anne bebek igin risk tagiyorsa
yapilan bir girisimse de hekimin uygun gérdugu kosullar nedeniyle de yapilabilir.

Benim durumum ile ilgili olarak bana ayrintili bilgi verildi.Asagidaki dogum sekillerinin benim i¢in uygun olup
olmayacagi ayrintili olarak benimle tartisildi;

e Vaginal dogum[Hazne girisinin kesilmesi(episyotomi) ile veya kesilmeden]

o Vakum/forseps yardimi ile dogum

e Rahim agzinin(serviksin) kesilmesi ile dogum

Tedavinin Kabul Edilmemesi Durumunda Karsilasilabilecek Komplikasyonlar:

Benim icin uygun gorilen ameliyat ile dogum (sezeryan) yapilmazsa; nadir de olsa bebegin anne karninda
Olebilecegdi; dogum agrilari ile bebegin oksijensiz kalabilecegi, dogum sonu oksijensiz kalmaya bagh bebekte
ileri yaslarda da ortaya cikabilen zihinsel ve bedensel saglik sorunlari olusabilecegi, dogum yollari ve
rahimde yirtik olusabileceg@i, zor dogumlar sonucu uzun dénemde idrar kagirma ve rahim sarkmasi gibi
sorunlar olusabilecedi bana anlatildi. Benim &zel durumumdan kaynaklanan asagidaki sonuglarla da

karsilasabilecegim bana anlatildi.
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Anestezi:

Anestezinin ek riskler getirdigini biliyorum ama agridan korunmak igin ve agrimin gegmesi igin planlanan
islem ve ek islemler icin anestezinin kullaniimasini istiyorum. Bana sorulmadan anestezi ydnteminin
degistirilebileceginin farkindayim.islem esnasinda agri hissinin, bdlgesel (spinal ve epidural) ya da genel
anestezi ile giderilecegi soylendi.Anestezinin benim ameliyatimi yapacak olan hekimin kontroliinde
olmadigini ve her bir anestetik maddenin riskleri olabilecegini anladim.Herhangi bir anestezi yonteminin
kullanilmasi sonucunda solunum problemleri,ilag reaksiyonlari,sinir zedelenmeleri, beyin hasari ve hatta
olim gibi komplikasyonlarin olabilecedini anliyorum.Genel anesteziden kaynaklanabilecek bas agrisi ve
uzun sdreli bel agrisi dahil olmak Uzere diger riskleri anliyorum. Anestezinin verilmesine izin veriyorum.

Ayrica gerekli oldugunda kan GUrunlerinin kullaniimasini 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 ayrintili bilgi verildi. Bu konuda sorumluluklarin bize ait oldugu bilincinde
oldugumuzu higbir siddet, telkin, maddi veya manevi baski altinda olmaksizin ameliyat ile dogumu
(sezeryan) kabul etti§imizi ve ameliyat ile dogum iglemine onay

verdigimizi beyan ederiz. Ayrica sezeryan ile dogum sonrasi dogum servisinde minimum yatis stresinin ....
(....) glin oldugunu ve bu strenin gereklilik halinde sorumlu kadin dogum hekimi tarafindan uzatabilecegini,
bu sdreyi tamamlamadan kendi talebimizle hastaneyi terk eder veya taburcu iglemi igin israrci olursak
gorulebilecek komplikasyonlar, hatta anne ve/veya bebegin 6limine neden olabilecek durumlardan hasta
ve yakini olarak sorumlulugu tzerimize aldigimizi anladigimizi beyan ve taahhat ederiz.

istege Bagh Sezeryan:

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

(YaKINIGI. oo )

Yukarida ismi yazili hasta/ hasta yakinina tarafimdan hastahlgi, yapilacak olan girisim, bu girisimin
nedeni ve faydalari, girisim sonrasi gereken bakim, beklenen riskler, girisim icin eger gerekli ise
uygulanacak olan anestezi tipi ve anesteziye ait risk ve komplikasyonlar konusunda yeterli ve tatmin edici
aciklamalar yapilmistir. Hasta/hasta yakini girisine yénelik yeterince aydinlatildigina dair kendi rizasi ile bu

formu okumus ve imzalayarak onaylamistir.
Doktor Adi Soyadi
imzasi

Tarih/Saat




