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Cinsiyeti:
Sayin hasta /hasta yakini;

Bu belge ve aciklayici konusma ile size 6nerilen cerrahi girisimin tanimi, gerekliligi, riskleri, tedavi secenekleri, tedavi
uygulanmasa karsilasabileceginiz sonuclar hakkinda bilgi verilmektedir.

HASTALIGIN /ISLEMIN TANIMI: Histereskop rahim icine yerlestirilen optik bir alettir. Hasta litotomi pozisyonuna
alinir, serviks (rahim agzi) tenekulum yardimu ile tutulur, yeterli agiklik saglanana kadar serviks (rahim agzi) dilate edilir.
Histereskop ile rahim igine girilir, optik yardimi ile monitérde gorinti elde edilir.Bu sayede rahim i¢i gorintiillenerek
teshis konur ve gerekirse rahim ici hastaliklarina yonelik operasyon uygulanir.

2.ISLEMDEN BEKLENEN FAYDALAR:

¢ -Hastanin mevcut sikayetlerinin gegmesi
¢ -Hastaligin tanisinin koyulmasi
o -lyilesme siiresinin kisalmasi

e -Hastanede kalis siiresinin kisalmasi

e -Ameliyat sonrasi analjezik ihtiyacinin azalmasi

3.ISLEMIN UYGULANMAMASI DURUMUNDA KARSILASILABILECEK SONUCLAR:

-Hastanin mevcut sikayetlerinin artmasi
-Hastaligin tanisinin koyulamamasi
-Hastanede kalis stiresinin uzamasi

-fyilesme siiresinin uzamas:

e -Ameliyat sonrasi analjezik ihtiyacinin artmasi

5.VARSA ISLEMIN ALTERNATIFLERI:

e -Laparatomi ile batin acilarak islem gerceklestirilir.
¢ -Vajinal yoldan dilatasyon ve kiiretajla islem gercgeklestirilir.

6.ISLEMIN RiSKLERi/KOMPLIKASYONLARI:

Tedavisiz durumumun devam etmesi durumunda riskler ve zararlar olabilecegi gibi, benim icin planlanan cerrahi ve tibbi
islemlerle ilgili de riskler vardir. Cerrahi ve tibbi islemlerin tiimiine 6zgii olan enfeksiyon, damarlarda ve akcigerde kan
pihtisi olusumu, kanama, alerjik reaksiyon, kalp krizi, akcigerlerde havalanma azlig1 (atelektazi) ve hatta 6liimiin
olabileceginin farkindayim. Bana uygulanacak olan girisimle ilgili ayrica asagidaki risklerin de bulundugu bana ayrintili
olarak anlatildi Bana anlatilan bu risklerden

bazilar1 oldukga nadirdir. Histereskopi ameliyat1 6zellikle daha 6nceden ameliyat gecirmis kisiler (sezaryen ameliyati) ya
da mevcut bir hastalidi olanlar (kalp hastaligi, seker hastaligi, yiiksek kan basinci, bobrek hastaligi, bobrek ya da
karaciger nakli gegirmis hastalar, pihtilasma bozuklugu ve damar hastaligi olanlar, bag dokusu hastaligi olanlar),
endometriozis hastaligi1 ve buna bagh karin iginde yapisikliklar: olan hastalar ve sigara icenlerde daha risklidir.

¢ a.Rahimde delinme goriilebilir tedavisi icin laparoskopi ya da agik ameliyat gerekebilir. Nadiren de olsa
durdurulamayan kanamalarda rahim alinmas: gerekebilir.

¢ b.Rahim icine verilen sivilarin kan dolasimina ge¢cmesi sonucunda TUR sendromu gorilir.

e c.TUR sendromunda kan elektrolitlerinde bozulmalar, kalp yetmezligi, akciger 6demi ve nadiren 6lim goriilebilir.

¢ d.Rahim delinmesi sonucu karin icine kanama olabilir. Bu siv1 yerine konmasi, kan nakli ya da ileri cerrahi
gerektirebilir. Bu beklenenden daha uzun siiren hastanede kalis zamani ya da iyilesme donemi anlamina gelebilir.

e e.Rahim delinmesi sonucu barsak gibi komsu organlarda ileri cerrahiyi gerektiren yaralanma olabilir. Bu
beklenenden daha uzun siiren hastanede kalis zamani yada iyilesme donemi anlamina gelebilir.

e f.Obes hastalarda artmis gégiis enfeksiyonu, kalp, akciger komplikasyonlar: ve tromboz riski mevcuttur.

e g.Sigara igenlerde artmis gogiis enfeksiyonlari, kalp, akciger komplikasyonlari ve tromboz riski mevcuttur.

e h.Rahim agz1 genisletilirken yalanci bir pos olusabilir.

¢ 1.Yasamakta oldugunuz ve bu ameliyati olmaniza neden olan belirtiler/agr: diizelmeyebilir ya da islemin bir
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komplikasyonu olarak daha da kotulesebilir.
e iArastirici bir cerrahi yapiliyorsa agrinin/ diger belirtilerin nedeni bazen bulunamayabilir.
e j.Burada yazili olanlar disinda tibbi literatiirde yer alan ya da hi¢ gorilmemis komplikasyonlar da gorilebilir.

Anestezi: Anestezinin ek riskler getirdigini biliyorum ama agridan korunmak igin ve agrinin ge¢gmesi icin planlanan islem
ve ek iglemler igcin anestezinin kullanilmasini istiyorum. Bana sorulmadan anestezi yonteminin degistirilebileceginin
farkindayim. islem esnasindaki agr1 hissinin, anestezi hekimiyle konusup segebilecegim bolgesel (spinal ve epidural) veya
genel anestezi ile giderilecegdi sdylendi. Anestezinin benim ameliyatimi yapacak olan hekimin kontroliinde olmadigini, ve
her bir anestetik maddenin riskleri olabileceg@ini anladim. Herhangi bir anestezi yonteminin kullanilmas: sonucunda
solunum problemleri, ila¢ reaksiyonlari, sinir zedelenmeleri, beyin hasari ve hatta 6lum gibi komplikasyonlarin
olabilecegini anliyorum. Genel anesteziden kaynaklanabilecek diger risk ve hasarlar ses telleri, soluk borusu, disler ve
gozlerde zedelenmedir. Bolgesel (spinal ve epidural) anesteziden kaynaklanabilecek bas agrisi ve uzun siireli bel agrisi
dahil olmak tizere diger riskleri anliyorum. Anestezini..........ccccoeeeeeviiieiiinnnnee. tarafindan veya onun gozetiminde
verilmesine izin veriyorum.

Kan irtnleri: Gerekli oldugunda kan trtnlerinin kullanilmasini kabul ediyorum.

Onceden tahmin edilemeyen durumlarin tedavisine onay: Hekimimin durumumun gerektirdigi planlanmis islemden baska
ek veya degisik islemleri gerektirecek farkli durumlari girisim esnasinda agiga gikartabilecegini anliyorum. Bu durumda
hekimimin durumun ve sagligimin gerektirdigi uygun ek girisimi yapmasini kabul ediyorum.

6.ISLEMIN TAHMINi SURESI: Ayni esnada baska bir islem uygulanmiyorsa siire 15 ile 30 dakika arasinda degisebilir.

7.KULLANILACAK ILACLARIN MUHTEMEL ISTENMFEYEN ETKILERI VFE DIKKAT EDILECEK HUSUSLAR:

8.HASTANIN ISLEM ONCESI VE SONRASI DIKKAT ETMESI GEREKEN HUSUSIAR ILE DIKKAT EDILMEMESI
DURUMUNDA YASANABILECEK SORUNLAR:

9.GEREKTIGINDE AYNI KONUDA TIBBI YARDIMA NASIL ULASABILDIGI:
10. HASTA ONAM (RIZA, iZIN)

e Doktorumdan tibbi durumumun tani ve tedavisi ile ilgili yapilacak tibbi / cerrahi tedavi veya tan1 amach
girisimler konusunda bilgi aldim.

e Tedavi sirasinda olusabilecek olumsuzluklar ve olasi riskleri ayrintilar: ile anlatildi.

e Bana onerilen tan1 ve tedavi yontemlerini reddettigim zaman sagligimi tehdit edici baska hangi risklerin
olabilecegi, bu tedavi yerine uygulanabilecek bir baska tedavi yonteminin bulunup bulunmadigi konusunda
bilgilendirildim.

e Doktorlarimin planladiklari girisim ve/veya tedavilerde, planladiklarina ek girisim ve tedaviler

gerektirebilecek durum ya da durumlar ile karsilasabilecegimi biliyorum.

e Bu formda tanimlananlar disinda yapilacak herhangi bir ek girisimin, yalnizca sagligima yonelik ciddi zararlarin
Onlenmesi ve yasamimin kurtarilmasi i¢in uygulanabilinecegdi bana anlatildi.

e Anestezi alacak hastalar i¢in: Durumum aciliyet géstermedigi siirece, islemden 6nce anestezinin ayrintilarini
bir anestezi uzman ile tartisma firsatim oldugu ve bunun icin ayr1 bir belge diizenlenecegdi bana anlatildi.

Bu belgede tanimlanan girigimin / tedavinin

uygulanmasini: = KABUL EDIYORUM. = KABUL ETMiYORUM.
HASTANIN ADI-SOYADI : HASTA YAKINININ ADI-SOYADI :

IMZASI: IMZASI:

11.DOKTORUN ADI-SOYADI-UNVANI:  ..ouvvvrereerierersrnreeeeeeesssssssseeeseeesessssssessssessossssssessssesssssnss IMZASIL......

12 .RIZANIN ALINDIGI TARITH/SAAT/: ..ccoieurrueeriesunsesseensesussseesessessessssssens

Not: Litfen el yazinizla "2 sayfadan olusan bu onami okudum, anladim ve kabul ediyorum" yaziniz ve
imzalayimniz. (Bu onam formu iki niisha olarak doldurulup bir niishas1 hastaya verilecek bir niishas1 da hasta
dosyasina konulacaktir)
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