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Bu riza belgesi size /hastaniza anlatilan islemin “nasil”, “neden” gergeklestirilmek istendiginin, bu islem gercgeklestirilmez
ise hangi sonuglara yol agabilecegi, islemin gerceklestirilmesi sirasinda ya da sonrasinda hangi yan etki yada istenmeyen
olaylar olabilecegi, bu islemin alternatifinin olup olmadigi konusunda sizi aydinlatmak i¢in hazirlanmistir. Bu formu
okuyup imzalayarak islem konusunda aydinlatildiginizi ve islemin yapilmasina riza gosterdiginizi beyan etmektesiniz.
Form igersinde anlamadiginiz noktalar:1 doktorunuza sorabilirsiniz. Bu formu okuyup anlayip, imzaladiktan sonra rizanizi
geri cekmekte 6zglrsiniz.

2.ISLEMDEN BEKLENEN FAYDALAR: Mesanenizde tas ve/veya taslar bulunmaktadir. Bu taslar siklikla bébreklerde
olusan taslarin mesaneye diismesi sonrasinda yada mesanenin ¢ikiminda benign prostat hiperplazisi, prostat kanseri,
iretra darlign gibi tikanikliga yol agan bir nedenin varliginda primer olarak mesanede olusmaktadir. Bu taslarin
mesanenizde kalmasi durumunda isemeyle ilgili sikayetler (sik idrara ¢ikma, idrar yaparken yanma, gece idrara ¢ikma,
idrar tutmada zorlanma ve hatta kagirma v.b.), tekrarlayan idrar yolu enfeksiyonlari, kanama, idrar yapamama hatta ileri
dénemlerde mesane kanseri gelisme riski mevcuttur.

3.ISLEMIN UYGULANMAMASI DURUMUNDA KARSILASILABILECEK SONUCLAR: Mesanenizde tas ve/veya taslar
bulunmaktadir. Bu taslarin mesanenizde kalmasi durumunda isemeyle ilgili sikayetler (sik idrara ¢ikma, idrar yaparken
yanma, gece idrara ¢ikma, idrar tutmada zorlanma ve hatta kagcirma v.b.) devam eder, taslar daha da biyiiyebilir,
tekrarlayan idrar yolu enfeksiyonlari, kanama, idrar yapamama ve ileri donemlerde mesane kanseri gelismesine neden
olabilir.

4.VARSA ISLEMIN ALTERNATIFLERI: Genel veya lokal anestezi kullanilir. Mesane igindeki tas, disa acilan idrar
yolundan bir teleskop yardimiyla girilerek basingh hava veya laser gibi bir gli¢ kaynag kullanilarak kirilir ve pargalar
disar1 alinir Operasyon bitiminde operasyon bélgesine bir dren yerlestirilir. Mesane ¢ikiminda darliga neden olan bir
patolojinin varhiginda ayni seansta bu neden de ameliyatla tedavi edilebilir. Taslar1 biiyiik veya ¢ok sayida olan ve biiyiik
prostata sahip benign prostat hiperplazili kisilerde bu ameliyat acik cerrahi yoluyla da yapilabilir.

5.ISLEMIN RISKLERi/KOMPLIKASYONLARI:

1-Nadiren tretrada %1 hasar olusabilir ve idrar mesane disina drene olabilir. Yalanci yol geliserek idrar kagisina veya
uzun donemde striktir gelisimine yol acabilir.

2-Mesane hasariyla %1 mesanede delinme olabilir. Acik operasyona gerek olabilir.
3-Idrar akis1 engellenerek idrar retansiyonu gelisebilir. Kateterle tedavi gerektirebilir.

4- %2’ nin altinda ciddi fakat nadir goriulen mesane ve prostattan kaynaklanarak kana karisan enfeksiyonlar septisemiye
yol acabilir. Bu durum antibiyotikle tedavi gerektirir.

5-%10-25 kanama gelisebilir ve idrar rengini degistirebilir. Bazen idrar akimi engellenebilir.

6-Bu islemden birkac giin sonra idrarda yanma ve sizlama gorilebilir. Bu genellikle ¢oziilebilir bir sorundur.

7-Tas parcalar: mesane icinde kalabilir ve kendi kendine diismeyebilir.

8-Sisman insanlarda yara yeri, Akciger enfeksiyonu, kalp ve AC komplikasyonlari, trombozis gelisme riski artmistir.
9-Sigara igcenlerde artmis yara ve AC enfeksiyonlari ile kalp ve AC komplikasyonlari, trombozis gelisme riski artmistir.
6.ISLEMIN TAHMINI SURESI: Islemin tahmini siiresi ............ saattir.

7.KULLANILACAK ILACLARIN MUHTEMEL ISTENMEYEN ETKILERI VE DIKKAT EDILECEK HUSUSLAR:

8.HASTANIN ISLEM ONCESI VE SONRASI DIKKAT ETMESI GEREKEN HUSUSLAR VE DIKKAT EDILMEMESI
DURUMUNDA YASANABILECEK SORUNLAR:
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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 tani amach
girisimler konusunda bilgi aldim.

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

¢ Bana Onerilen tan ve tedavi yontemlerini reddettigim zaman saghgimi tehdit edici bagka hangi risklerin
olabilecegi, bu tedavi yerine uygulanabilecek bir bagka tedavi yonteminin bulunup bulunmadigi konusunda
bilgilendirildim.

e Doktorlarimin planladiklari girisim ve/veya tedavilerde, planladiklarina ek girisim ve tedaviler
gerektirebilecek durum ya da durumlar ile kargilasabilecegimi biliyorum.

¢ Bu formda tanimlananlar disinda yapilacak herhangi bir ek girisimin, yalnizca saghgima yonelik ciddi zararlarin
Oonlenmesi ve yagsamimin kurtarilmasi i¢in uygulanabilinecedi bana anlatildi.

e Anestezi alacak hastalar i¢in: Durumum aciliyet géstermedigi slirece, islemden 6nce anestezinin ayrintilarini
bir anestezi uzmani ile tartisma firsatim oldugu ve bunun igin ayr1 bir belge diizenlenecegi bana anlatildi.

Bu belgede tanimlanan girisimin / tedavinin

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

IMZASI: IMZASI:

11.DOKTORUN ADI-SOYADI-UNVANLI:  ..ouvvvrieirieeiirsrsneeeeseeeessssssseeessssssssssssesesssssssssssssssssssssssses iMZASLI......

12 .RIZANIN ALINDIGI TARTH/SAAT/: .ccuevurvurriiiiininncnnenenesessesessessessesees

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



