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Hasta Adi-Soyadi ; Dogum Tarihi :

Tarih : Protokol No

GENEL BILGILER

Tibbi durumunuz ve hastaliginizin tedavisi igcin size Onerilen tibbi / cerrahi tedavi ve taniya yonelik tim
islemler hakkinda bilgi sahibi olmak en dogal hakkinizdir. Tibbi tedavi ve cerrahi girisimlerin yararlarini ve
olasi risklerini 6grendikten sonra yapilacak isleme riza gostermek ya da géstermemek yine kendi karariniza
baghdir. Bu agiklamanin amaci sizi korkutmak ya da endiselendirmek degil, sagliginiz ile ilgili konularda
alinacak kararlara sizi daha bilingli bir bicimde ortak etmektir. Arzu ettiginiz takdirde saghginiz ile ilgili tim
bilgi ve dokiimanlar size veya uygun goéreceginiz bir yakininiza verilebilir. Bu form, sizi takip eden hekimin
size uygulanmasi planlanan tedavi / girisimin riskleri ve alternatif tedavi yontemleri hakkinda
bilgilendirmesine yardimci olarak hazirlanmistir. Litfen bu formu tamamen ve dikkatle okuyunuz ve formu
okuduktan, ilgili islem hakkinda tim tereddutleriniz hekim tarafindan giderildikten sonra bu onam formunu
imzalayiniz.

Sayin hastamiz; Uygulanacak olan iglem sirasinda yapilanlari hissetmemeniz, agri duymamaniz ve

hatirlamamaniz amaciyla size sedasyon uygulanacaktir. Sedasyon uygulamasi bilimsel ve etik olarak

batin dinyada kabul edilmis bir ydntemidir. Ayrica bu formu imzalamakla siz tim sorumlulugu almis

olmadiginiz gibi anestezistin sorumlulugu da ortadan kalkmis olmayacaktir. Bu form sizi bilgilendirmek

amaciyla hazirlanmistir. Size, anestezistiniz uygun goérecek olursa islem éncesi, isleme hazirlik amaciyla,

islem salonuna alinmadan 6nce bir ilag verilecektir. Bu ilag, agiz kurulugu, gecici unutkanhk ve uyku hali

yapabilir. Olasi etkilegimleri dnlemek amaciyla; sistemik hastaliklari ve varsa kullandiginiz ilaglari mutlaka

hekiminize bildiriniz.

ANESTEZI:

Sedasyon: Damar yolundan ila¢ vererek sakinlik ve/veya basit uyku hali olusturulmasidir. isleme ait

heyecan ve agrida azalma, igleme ait kismi veya tam hafiza kaybi beklenir. Sedasyon isleme ve hastaya

gore derinlegtirilebilir. Kiglik ameliyatlar veya daha kisa, daha az karmasik islemler igin, lokal anestezik

enjeksiyonunun yeterli olmadigi ancak genel anestezinin gerekli olmadigi durumlarda kullanilir.

Cevrenizin, neler olup bittiginin farkinda olabilirsiniz ve talimatlara cevap verebilirsiniz.

Sedasyon seviyeleri:

Minimal Sedasyon: Minimal sedasyon rahatlamaniza yardimci olur, ancak muhtemelen uyanik

olacaksiniz. Doktorunuzun sordugu sorulari anlayacak ve yonergeleri takip etmenin yani sira

yanitlayabileceksiniz. Bu sedasyon seviyesi genellikle doktorunuz isleme dahil olmanizi istediginde

kullanilir.

Orta Sedasyon: Uykulu hissedeceksiniz ve hatta islem sirasinda uykuya dalabilirsiniz. igslemin bir kismini

hatirlayabilir veya hatirlamayabilirsiniz.

Derin Sedasyon - Bilingsiz olmayacaksiniz, ancak islem boyunca uyuyacaksiniz ve muhtemelen ¢ok az

hatirlayacaksiniz veya hi¢ hatirlamayacaksiniz.
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Agiz ve dis tedavilerinde genellikle orta ile derin sedasyon arasi bir diizey tercih ediyoruz. Bu dizeyi evdeki
derin uyku dlzeyi olarak tarifleyebiliriz.

TAHMINIi SURE:

Sedasyon eftkisi ilagc uygulamasindan sonra kisa bir stire érneg@in bir kac baslar ve islem stlresince
sedasyon uygulamasina devam edilir.

NASIL BIiR TEDAVI/GIRISIM UYGULANACAK (ALTERNATIF TEDAVILER HAKKINDA BILGI
ICERMELIDIR):

Kizlik zari, vajinanin girisini kismen o6rten ince bir dokudur ve genellikle cinsel iliski, yogun fiziksel aktivite
veya tampon kullanimi gibi durumlar sonucunda yirtilabilir. Bazi toplumlar ve kdlturler, kizlik zarinin
durumunu, 6zellikle evlilik dncesi bekaretin bir gostergesi olarak 6nemser. Bu nedenle, kizlik zar yirtilmis
veya zarar géormus bireyler, himenoplasti prosedurinu tercih edebilir. Hymenoplasti icin en uygun zamanin
belirlenmesi, hem hastanin genel saglik durumu hem de dogal fizyolojik suregler dikkate alinarak
yapilmalidir. Menstriel siklusun (adet kanamasi) tamamlanmasindan sonraki ilk iki hafta, genellikle
hymenoplasti icin en uygun dénem olarak kabul edilir. Bu zamanlama, ameliyat sonrasi olasi kanamalarin
adet kanamasi ile karistiriimasini énler, bdylece hem hasta hem de doktor i¢in igslem sonrasi sirecin
yonetimini kolaylastirir. Ayrica, herhangi bir cerrahi prosedir édncesinde oldugu gibi, hastanin mevcut ilaglari
ve genel saglik durumu g6z 6niinde bulundurulmalidir. Ozellikle kan sulandirici ilaglar kullaniyorsa, hastanin
bu ilaclari genellikle operasyondan bir hafta énce kesmesi gerekebilir. Bu tdr ilaglarin kullanimi, operasyon
sirasinda ve sonrasinda asirl kanamaya neden olabilir, bu nedenle doktorun énerisi Gzerine bu tir ilaglarin
kullanimi durdurulmalidir. Hymenoplasti operasyonun stresi ortalama 15-30 dakikadir.

RISKLERI VE KOMPLIKASYONLARI

Yaygin riskler ve komplikasyonlar;

¢ Mide bulantisi, kusma, kasinti ve titreme

e Bas agrisi

¢ Enjeksiyon yerinde agri, morarma ve/veya kanama

¢ Agrili veya kuru bogaz ve dudaklar

e Bas donmesi veya bayginlik hissi (6zellikle hareket etmeye bagladiginizda)

¢ Diislik kan basinci: Bu sizin baygin, bas donmesi veya hasta hissetmenize neden olabilir .

¢ Kasinti gibi hafif alerjik reaksiyon veya doékintl

e Derin bir sedasyon seviyesinin oldugu yerlerde;

« Biling Kaybi

» Sadece Agrili Dokunmaya Tepki Verme

» Nefes Almada Zorluk

e Kalp Atim Hizinda Ve Kan Basincinda Degisiklik

« Mide igeriginin Akcigerlere Sizmasi (Aspirasyon).
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Yaygin olmayan riskler ve komplikasyonlar
« ilaca kars alerjik reaksiyon

o Kotllesen mevcut bir tibbi durum.
 Nadir riskler ve komplikasyonlar:

e AJiz ve dis tedavilerinde bazi tedavilerde sulu sistemler kullanilir, sedasyon uygulamasi sirasinda bu
suyun agiz bos-lugundan asagd! kagma ve akcigerlere sizmasi

o Mide iceriginin akcigerlere sizmasi (aspirasyon).

« Ciddi alerjik reaksiyon veya sok daha ileri tedavi gerektiren ilaglarin kullaniminin gerekmesi

¢ Sinirlerde hasar ve potansiyel baski yaralanmalar

¢ Kalp Uzerinde baski nedeniyle kalp krizi veya inme meydana gelebilir

e Bacakta agriya neden olan kan pihtisi ve sisme. Nadir durumlarda, pihtinin bir kismi ayriimasi ve akcigere
gitmesi

¢ Nobetler meydana gelebilir ve daha fazla ilag ve tedavi

e Beyin hasari

¢ Bu sedasyon sonucu 6lim nadirdir.

ISLEMDEN BEKLENEN FAYDALARI

Hymenoplasti operasyonu genellikle basit ve dusuk riskli bir prosedlr olsa da, her cerrahi igslem gibi belirli

riskleri ve potansiyel komplikasyonlari bulunmaktadir.

Bunlar sunlari igerir:

* Kanama: Hymenoplasti sirasinda ve sonrasinda kanama riski bulunur. Operasyon sirasinda genellikle

koter kullanilarak kanama odaklari kontrol altina alinir. Ancak, ameliyat sonrasi erken donemde travma

olusmasi durumunda, bdlgede yeni bir kanama meydana gelebilir. Bu durum nadiren ek bir midahaleyi

gerektirebilir.

* Enfeksiyon: Hymenoplasti sonrasinda enfeksiyon riski genellikle gcok dusuktur. Ancak, maksimum yara

iyilesmesi icin bolgenin temiz ve kuru tutulmasi 6nemlidir. Doktorunuzun sizin i¢in duzenledigi tedavi ve

Onerilere uymaniz bu riski en aza indirecektir.

* Yara Ayrismasi: Operasyon bdlgesinde asiri gerginlik, enfeksiyon veya erken dénemde travma, yaranin

ayrismasina neden olabilir. Bu genellikle pansumanlarla kontrol altina alinabilir boyutlardadir, ancak nadiren

yeniden dikilmesi gerekebilir. Diyabet ve kanser gibi yara iyilesmesini olumsuz ydnde etkileyen durumlarin

varliginda bu risk artabilir.

» Dyspareunia (Agrili Cinsel iligki): Bazi hastalar, hymenoplasti sonrasinda cinsel iligkinin agrili olmasi

gibi bir komplikasyon yagayabilirler. Bu durum genellikle gegcicidir ve yaranin tamamen iyilegsmesiyle birlikte

azalir. Ancak, bu konuyu doktorunuzla konugsmak ve gerektiginde tedavi almak énemlidir.

« ilk Cinsel iliskide Giigliik: Hymenoplasti sonrasinda, bazi hastalar ilk cinsel iliskide giigliik yasayabilirler.

Bu durum, hem psikolojik hem de fiziksel faktorlere bagli olabilir ve genellikle gegicidir. Ancak, bu durum
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ciddi bir endise olusturuyorsa, bir saglik profesyoneli ile gérismek énemlidir.

ALTERNATIF TEDAViI YONTEMLERI

Sedasyon uygulamasi yerine iglemin 6zelligine gore asagidaki anestezi ydontemleri uygulanabilir;

* Genel Anestezi: Derin bir uyku durumuna benzeyen genel anestezi, bilinci ve agri duyusunu ortadan
kaldirir. Damar yolundan ilag vererek, akcigerlerden gaz solutarak veya ikisi birlikte uygulanarak (solunum
destegi icin nefes borusuna tip yerlestirme olasiligi ile birlikte) saglanir.

+ Bolgesel Anestezi: Bolgesel anestezi, vicudun bir bélgesindeki hissi gecici olarak bloke etmek igin
kullanilan bir ydntemdir. Anestezi uzmani, bir sinirin veya bir grup sinirin yakinina bir tir ilag enjekte eder.
Bu ilag vicudun o bdlgesini uyusturur. Bolgesel anestezi, islem sirasinda uyanik olmanizi saglar ancak
etkilenen bolgede agri hissetmenizi engeller. Rejyonel anestezi tek basina veya diger anestezi turleri ile
birlikte kullanilabilir.

Lokal Anestezi: Vicudun kuglk bir bélgesini uyusturan tek seferlik anestezik ilag uygulamasidir. Bu ilaglar,
agrih durumlari tedavi etmek, islem sirasinda agriyr énlemek veya islemden sonra agriyi gidermek igin
kullanilabilir.

KULLANILACAK ILAGLARIN MUHTEMEL ISTENMEYEN ETKILERI VE DIKKAT EDILECEK
HUSUSLAR:

Yuksek etkinlie sahip olmasi, kisa slrede vicuttan atilabilir olmasi ve tekrarlayan dozlarda rahatlikla
kullanilabilmesi sedasyonda uygulanan ilaglarin énemli 6zelliklerindendir. islem sonrasi agri kontrolii
amaciyla kullanilacak agr kesiciler; morfin ve benzeri ilaglar ve/veya ek agri kesicileri (nonsteroid
antiinflamatuarlar, nonopioid agri kesiciler, lokal anestezikler) icerir. Bu ilaglarin olasi yan etkileri;
solunumun baskilanmasi, bulanti/kusma, kasinti, mide-barsak sistemine etkidir. Bu yan etkiler agisindan
takip edilecek ve olustuklarinda tedavi edileceksiniz.

HASTANIN iSLEM ONCESi VE SONRASI DIKKAT ETMESI GEREKEN HUSUSLAR ILE DIKKAT
EDILMEMESiI DURUMUNDA YASANABILECEK SORUNLAR:

Sedasyon uygulamasi 6ncesi mutlaka a¢ olmak gerekir. Yasiniza gore belirlenecek aglik surenizi (en az
4-6 saat) anestezi hekiminiz sizi bilgilendirecektir.

Yetigkinlerde; 4-6 saat 6ncesinde kati ve sivi gida alimi kesilir.

Cocuk ve bebeklerde; Formil mama 4-6 saat, anne sutlu 4 saat 6nce kesilir. Bu slrelere uymaniz
onemlidir, aksi durumda isleminizin iptali s6z konusu olabilir. Bu surelere uymaniz 6nemlidir, aksi durumda
isleminizin iptali s6z konusu olabilir.

« islem 6ncesinde, hekiminizin gerekli gérdiigi tetkikler igin kan vermeniz gerekebilir.

e islem oncesinde, hekiminiz gerekli gérdigi hallerde baska branstaki hekimlerden size ait tibbi ¢zel
durumlarin degerlendirilmesini isteyebilir.

e Devamli kullanmakta oldugunuz ilaglari ve varsa cihazlari hekiminize bildirmeniz énemlidir. Hekim bilgisi
ve onayI olan ilaglari her zamanki saatlerinde alinabilir.

e Takma digler, gézlik, kontakt lens ve micevherlerinizi (kolye, klipe, yuzik, piercing vb.) islem odasina
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gelmeden énce gikartmalisiniz.
« Lutfen makyaj yapmayiniz ve tirnaklariniza oje sirmeyiniz.
islem Sonrasi:
e Bulanti, titreme veya kusma gibi bazi yan etkileri olabilir ve Anestezi Ekibi nasil hissettiginizi
degerlendirecek ve kendinizi daha iyi hissetmeniz igin size ilaglar verecektir. Ayrica agrinizi tarif etmeniz
istenecektir. Anestezi uzmanlari, islem sirasinda sizi guvende ve rahat tutmanin yani sira, islem sonrasi
agri da dahil olmak Gzere her tur agriyi kontrol etme konusunda uzmandir. Anestezi Ekibi, hastanede
iyilesirken ve eve dondikten sonra kendinizi rahat hissetmenize yardimci olacak bir agri yonetimi plani
gelistirecektir.
o Uyandiktan sonra kisa sure icinde odaniza transfer edileceksiniz, nadiren klinik durumunuza gére uygun
bir siire yasamsal bulgularinizin takibi agisindan derlenme odasinda yakin takip altinda tutulabilirsiniz. Bu
takibin amaci, islem sonrasi olusabilecek kan basinci ylksekligi/dustkluga, kalp hizi degisikligi, vicut
sicakhgi, cerrahi bolge ile ilgili kan/sivi kaybi ve iglem sonrasi olusabilecek titreme, agri, bulanti/kusma,
solunum problemi gibi sikintilarin takibi, tedavisi ve kontrolUdur.
e Cocugunuzun uyanmasi da benzer sekilde olacak, etrafini fark edip ebeveynlerini istediginde, en glvenli
zamanda sizin yaniniza getirilecektir. Okul Oncesi ¢ocuklarda, nadir de olsa uyandiktan sonra erken
dénemde ya da odasina alindiktan sonra ajitasyon ve deliryum tablosuyla karsilasilabilir. Bu durumda uygun
tedavi ile cocugunuzun gavenligi ve huzuru saglanacaktir.

SEDASYONDAN SONRA NELERE DiKKAT EDILMELIDIR?

« isleminizden sonra 24 saat araba kullanmayin.

« Recetesiz ve receteli ilaclari yalnizca saglik uzmaninizin sdyledigi sekilde alin. < 24 saat boyunca egzersiz

yapmayin veya koordinasyon gerektiren bagka faaliyetlerde bulunmayin. Her zamanki aktivitelerinize ne

zaman donebilecegdinizi doktorunuza sorun.

« Beslenme ve su icmeye doktorunuzun onerileri dogrultusunda baglayin.

« GUnde en az 1,5-2 litre su icmeye 6zen gosterin.

« Doktorunuzun onerdigi sure icinde mutlaka kontrole gelin.

« 1 gunden fazla bulanti ve kusmaniz devam ediyorsa, dokuntu gelisti ise, idrar yapmada sorun var ise

mutlaka hastaneye bagvurun.

KiSIYE OZEL BILGILER

Hasta Adi Soyadi e s Imza:....cooooeeiiee, Tarihio.oooeenn,
Hekim Adi Soyadi e IMza:......ccccoeeeiiiieeee Tarih:..oooieeenn,
Tibbi calisma, tibbi arastirma ve doktor egitiminin ilerletiimesi igin medikal kayitlarimdan klinik bilgilerin
g6zden geciriimesine; hasta haklari yonetmeligindeki hasta gizliligi kurallarina bagli kalinmasi sartiyla onam

veriyorum. Arastirma sonugclarinin hasta gizliligini korudugu surece medikal literatirde yayinlanmasina onam
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veriyorum. Béyle bir calismaya katiimayi reddedebilecegimi ve bu reddin herhangi bir sekilde benim tedavimi

olumsuz yonde etkilemeyeceginin bilincindeyim.
Fotograf/ izleyiciler: Yapilacak islemin, viicudumun uygun kisimlari dahil olmak tizere 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 tiim bosluklar imzalamamdan énce dolduruldu ve bir kopyasini aldim.
Hasta Onam:
Tibbi uygulamalarin kesin bir bilim olmadigini, sonu¢ veya tedavi konusunda garanti verilemeyecegini
anliyorum. Onay belgesinde ve hekimlerle olan gérismemde bana durumum, uygulanacak iglem ve riskleri,
tedavi secenekleri hakkinda ayrintili bilgi verildi. Bu konuda sorumluluklarin bize ait oldugu bilincinde
oldugumuzu hicbir siddet, telkin, maddi veya manevi baski altinda olmaksizin ameliyati kabul ettigimizi ve
onay verdigimizi beyan ederiz.
Girisimler sirasinda rontgen, skopi, ultrasonografi, sintigrafi, bilgisayarli tomografi, manyetik rezonans vb.
tibbi cihazlarin kullaniimasinin gerekebilecegini; bu cihazlarin / uygulamalarin bazilarinda sagliginin
uzerinde olumsuz etkilere neden olabilecek 1ginlara maruz kalabilecegimi biliyor, gerekli gérulmesi halinde
bu tibbi cihazlarin kullaniimasini onayliyorum
islem sirasinda ¢ok ender olarak daha énce emsali yasanmamis farkl bir durumun da gelisebilecegini
biliyorum ve bu durumda igslemi yapacak ekibin uygun gdrecedi girisimlerde bulunmasina da izin ve onay
veriyorum.

Ek aciklamaya gerek duymadan, higbir baski altinda kalmadan ve bilin¢li olarak bu formu imzaliyorum.

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, 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 yonelik yeterince aydinlatildigina dair kendi rizasi ile bu formu
okumus ve imzalayarak onaylamistir.

Hekim Adi Soyad1 Tarih/Saat:
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