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Litfen formu dikkatlice okuyun ve sorulari cevaplayin!

Bildiginiz gibi hemoroitlerinizin tedavisi igcin ameliyat planlanmistir. Bu form sizi doktorunuzla yapacaginiz gériismeye
hazirlamak amaciyla olusturulmustur. Bu bilgiler 1s1ginda serbest iradenizle ile tedaviniz hakkinda karar vermeniz uygun
olacaktir. istediginiz anda tedavi kararinizdan vazgegebilirsiniz. Hastaneye gelirken liitfen bu formu yaninizda getirip,
doktorunuza teslim ediniz.

1.ISLEMIN KiM TARAFINDAN YAPILACAGI DR.......coooiimiieee e,
2.iISLEMDEN BEKLENEN FAYDALAR:

Hemoroid halk arasinda basur olarak bilinir. Kalin bagirsaginizin son kismi olan anal kanalda (makatta) normal sartlarda
ylzeysel bakida belli olmayan ancak hemen mukozanin (kalin bagirsaklarin ve diger i¢i bosluklu organlarin i¢ ylizeyini
orten deri benzeri olusum) altinda hemoroid denilen damarlar vardir. Bu damarlarin degisik nedenlerle (kabizlik gibi)
genislemesi sonucu sizinde elinize gelen bu hemoroid memeleri olusur. Makatin igcinden veya kenarindan kaynaklanma
durumuna gore i¢ veya dis hemoroid adini alirlar. Bunlar zaman iginde biiyiiyerek agri, kanama, kasinti gibi sikayetlere yol
acarlar. Cerrahi tedaviden sonra hastanin hastaliginin kisa siirede iyilesmesi beklenen tedavi faydasidir.

3.ISLEMIN UYGULANMAMASI DURUMUNDA KARSILASILABILECEK SONUCLAR:

Eger girisim yapilmazsa hemoroitleriniz daha da biyiiyebilir. Bazen de 6zellikler dis hemoroidler basta olmak tizere bunlar
icinde piht1 birikip tromboze hemoroid denilen durum olusabilir. Bu durumda acil miidahale gerekebilir. Bazen de bu
hemoroidler iltihaplanip 6zellikle yashlarda, diyabetik hastalarda ya da AIDS gibi hastaliklar veya kemoterapi gibi
tedaviler nedeniyle bagisiklik sistemi bozulmus hastalarda ¢ok ciddi, yasami tehdit edici enfeksiyon tablolarina yol
acabilir.

4.VARSA ISLEMIN ALTERNATIFLERI:

Hemoroidlerin cerrahi tedavisi basitce hemoroid pakelerinin (memelerinin) ¢ikarilmasidir. Degisik yontemler kullanarak
veya baz aletler yardimi ile hemoroid pakeleri gikarilir ve bazen geride kalan boliime bir siire sonra kendiliginden eriyen
dikisler konulabilir. Her zaman tiim hemoroid memeleri ayn1 anda ¢ikarilmaz. Bazen iyilesmenin gerceklesebilmesi icin
baz1 pakeler yerinde birakilir. Ameliyatiniz uzman bir cerrah tarafindan yapilacaktir. Digkinin geride kalan yaralarin
iyilesme siirecine ya da enfekte olma (mikrop kaparak iltihaplanma) durumuna olumlu ya da olumsuz bir etkisi yoktur.
Cerrahi dis1 tedavi yontemleri de vardir. Hemoroid tedavisinde kullanilan ilaglar bazi hastalarda etkin bir tedavi
saglayabilir. Yine lastik bantla hemoroid pakesinin bogulmasi prensibine dayanan alternatif bir yontemde s6z konusudur.
Ancak bu tedaviler birbirine alternatif olmaktan ziyade bir algoritma icerisinde belirlenirler. Bu nedenle en uygun yontemi
sizi muayene eden cerrah belirleyecektir. Cerrahinizla konusarak sizin i¢cin en uygun olan karari verebilirsiniz.

5.ISLEMIN RiSKLERi VE KOMPLIKASYONLARI:

Anestezi komplikasyonlar1 gorilebilir, akciger embolosi goriilebilir, ameliyat sonrasi iceriye veya disariya kanama olabilir.
Buna baglh olarak kan ve kan lriinleri verilmesi gerekebilir. Kanama, anal inkontinans, niiks, enfeksiyon, stenoz, Ex (61iim)
gorilebilir.

Genel olarak cerrahi islemlerin hepsinde gorilebilen veya anestezi bagh yan etkiler s6z konusudur. Anestezi ile
ilgili olan riskler size anestezi doktorlar tarafindan anlatilacaktir.

Nadir olarak ileri derece diyabet, immiin sistem yetmezligi gibi kisinin travmaya ve enfeksiyon ajanlarina cevabinin ciddi
olarak etkilendigi kisilerde cerrahi sonrasi aniis etrafinda enfeksiyon gelisip, hayati risk tasiyan durumlara yol agabilir.

Yine ¢ok nadir olarak bu ameliyat sonrasi gecici siireyle veya kalici olarak disk: ve/veya gaz ¢ikarma kontroluntzii bir
miktar veya tamamen kaybedebilirsiniz (inkontinens) . Bu yan etkinin tedavisi i¢cin bagka ameliyatlar veya islemler
gerekebilir. Ancak bu son bahsedilen islemler yine de ise yaramayip kalici bir hasar olusabilir. Cok nadiren de 6limle
sonuclanabilir.

6.ISLEMIN TAHMINIi SURESI:
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Bu ameliyat 30-60 dk arasi siirmektedir. Beklenmedik bir durumda ameliyat siiresi uzayabilir
Girisimden sonra hastanin dikkat etmesi gereken hususlar:

Ameliyattan duruma gore 4-6 saat sonra yemek yemeye (sulu gidalar) baslayabilirsiniz. Agr ve diger gereksinimleriniz igin
doktorlariniz tarafindan uygun ilaglar verilecektir. Litfen doktor ve hemsirenizin verdikleri disinda ila¢ kullanmayiniz.
Akliniza takilan durumlar icin hemsire ve doktorunuza basvurabilirsiniz. Spinal anestezi uygulandi ise ilk idrarinizi
yapmakta zorlanabilirsiniz. Bu durumda gecici olarak bir sonda yardimi ile idrariniz alinacaktir. Ameliyat 6ncesi lavman
uyguland: ise birkag gin tuvaletiniz gelmeyebilir.. Taburculuk giiniiniiz genel olarak ameliyatin ertesi giniidiir. Ancak
doktorunuz gerekli gorirse siireyi uzatabilir. Aksi soylenmedikce ve bir sorun gelismezse 10 giin sonra kontrole geliniz.
Ameliyat yerinizde bir miiddet agr1 ve kanama olacaktir ancak agr1 giderek artarsa, sisme ve akinti eslik ederse, kabizlik
uzun surerse (3 giunden fazla,) siddetli kanama olursa (6rn, bir bardak kadar,) 38° C'i gecen ates ve titreme nobeti,
bulanti-kusma olursa hi¢ beklemeden ya hastanemize ya da en yakin saglik merkezine basvurunuz.

Hekimin hasta hakkinda bilmek istedikleri (Alerji, kanama istidadi, yara iyilesmesinde gecikme, kullanilan
ilaglar vs.):

7.KULLANILACAK ILACLARIN MUHTEMEL ISTENMEYEN ETKILERI VE DIKKAT EDILECEK HUSUSLAR:
8.HASTANIN SAGLIGI ICIN KRITIK OLAN YASAM TARZI ONERILERI:

9.GEREKTIGINDE AYNI KONUDA TIBBI YARDIMA NASIL ULASABILDIGI:

10. HASTA ONAM (RIZA, iZiN)

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

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

¢ Bana onerilen tani ve tedavi yontemlerini reddettigim zaman saghigimi tehdit edici baska hangi risklerin
olabilecegi, bu tedavi yerine uygulanabilecek bir baska tedavi ydonteminin bulunup bulunmadigi konusunda
bilgilendirildim.

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

¢ Bu formda tanimlananlar disinda yapilacak herhangi bir ek girigimin, yalnizca sagligima yonelik ciddi zararlarin
Onlenmesi ve yagsamimin kurtarilmasi i¢in uygulanabilinecedi 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 girisimin / tedavinin

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

IMZASTI: IMZASI:

11.DOKTORUN ADI-SOYADI-UNVANI:  ..uuuvvreeeeeieiirsrnreeeeeeessssssssereeseesesssssssssesessessssssssssssssssonss IMZASL......

12 .RIZANIN ALINDIGI TARIH/SAAT/: ..ccoteurrucerirsnnnenseensesssssessessssssesssssens

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)



