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BU FORM ve EKLERI iLE ILGiLiI BILGILER ASAGIDADIR, LUTFEN DIiKKATLICE OKUYUNUZ...

Bu tedavi ile ilgili gerekli ve yeterli bilgiye sahip olmanizi istiyoruz. Bu bilgilere sahip olmak en dogal hakkiniz olup,
tedaviden en iist dlizeyde yararlanabilmeniz ve tedaviniz igin katilimci olabilmeniz i¢in asagidaki bilgilendirmeleri mutlaka
okuyunuz ve anlamadiginiz yerleri mutlaka hekiminize danisiniz. Tedavinin size saglayacagi faydalari ve tedavi esnasinda
az da olsa gorulebilecek olan riskler hakkinda bilgi sahibi olduktan sonra bu tedaviye bilincli bir sekilde riza gostermek
veya tedaviyi reddetmek tamamen sizin kararimiza baghdir. Vermis oldugunuz karar dogrultusunda tedaviniz
yénlendirilecektir. Onerilen tedavi i¢in onam (riza) belgesini imzalasaniz bile; istediginiz zaman bu onaminizi geri cekme
hakki da sizde sakhdir. Fakat; unutmamalisiniz ki, “yasal acidan” onaminizi tedavi basladiktan sonra geri almaniz, ancak
tibbi yonden sakinca bulunmamasi sartina baghdir. (NOT: Hastanin bilinci kapali, yapilacak islemi anlayabilecek durumda
degil ya da imza yetkisi yoksa onay vekili tarafindan verilir ve onam alinan kisinin kimliik bilgileri ve imzasi alinir.)
HASTALIK HAKKINDA BILGILENDIRME

Yumurtalik hastaliklarina yoOnelik cerrahi girisimler kapali yontem (laparoskopi) ya da ac¢ik cerrahi ile yapilabilir.
Cerrahinin esas amaci1 hastalikli olan yumurtalig: ya da yumurtaligin bir kisminin alinmasidir. Cerrahi islem sirasinda ya
da daha sonra yumurtaliktan kaynaklanan hastaligin iyi ya da koti huylu oldugu patolojik inceleme ile ortaya konur.
Endometrioz hastaligi gerek tibbi gerekse cerrahi tedavilere ragmen tekrarlayan bir hastaliktir. Endometrioz hastaligi igin
yumurtaliklarin alinmasina ek olarak rahimin alinmasi ve barsalin bir kisminin alinip kalan kisminin karin duvarina
agizlastirilmasi (kolostomi) gerekebilir.

Onerilen cerrahi girisim:

[ Acik cerrahi (laparotomi) [J Kapali yontem (laparoskopi) Yumurtaliklar alinacak mi?

[0 Sag taraf alinacak (tiiple birlikte) [0 Sag yumurtaliktan kist, kitle ¢ikarilacak

[0 Sol taraf alinacak (tiple birlikte) [0 Sol yumurtaliktan kist, kitle cikarilacak.

¢ Laparoskopik yumurtalik kistektomisi: Cerrahiniz, karnimizdaki kiigiik bir kesiden, tstiinde 1sik bulunan kiiciik bir
kameray: (laparoskop) yerlestirir. Bu cihaz iireme organlarinizi ve pelvik organlarinizi gérintilemelerini saglar. Cerrah iki
kiucuk kesi daha yapar ve cerrahi aletlerini bu kesilerin icine yerlestirir. Daha sonra bu kesilerden yumurtalik kisti
cikarilir.

e Acik kistektomi (laparotomi): Cerrahiniz yumurtalik kistini ¢ikarmak igin karninizdaki biiyiik bir kesiden yararlanir.
Yumurtalik kisti biiyiikse veya kistin kanser oldugundan siipheleniyorlarsa bu yontemi tercih edebilirler.

o islemden beklenen faydalar:

Yumurtalik kistektomisinin temel avantaji, doktorunuzun yumurtaliginizdan potansiyel olarak zararh veya agrili bir kisti
¢cikarmasidir. Yumurtalik kistleri, ozellikle menopozdan sonra gelistiklerinde kansere dontiisebilir. Ameliyat1 gerektiren
sikayetleriniz ve tibbi bulgular ortadan kalkmis olacak. Kitlenin tanis1 patoloji ile kesinlestirilecegi igin gereken ek
tedaviler ve hastaligin gelecekteki muhtemel gidisi hakkinda bilgi sahibi olabileceksiniz. Kitlenin yayilmasi/biiyimesi
engellenmis olacak.

o Islemin uygulanmamasi durumunda karsilasilabilecek sonuclar:

e Yumurtalik kisti veya kitlesinin dogasi (iyi veya ko6tii huylu olup olmadigi) histopatolojik inceleme yapilmadan
sOylenemeyecegi icin tanisal gecikmeler s6z konusu olabilir.

* Yumurtalik kisti veya kitlesi buiyliyebilir, cevre organlara (bagirsak, idrar torbasi) basi belirtileri gosterebilir, hatta bu
basi1 belirtileri soncu bir veya iki bobregin calismasi bozulabilir. * Yumurtalik kisti veya kitlesi patlayip acil ameliyat
gerektirebilir, bu durumda i¢ kanama veya kist igeriginin yol a¢tigi karin i¢ zar (periton) uyarilmasi olusabilir.

¢ Yumurtalik kisti veya kitlesi damarlarini iceren sapi1 etrafinda tam veya kismen doniip siddetli karin agrilari
bulantikusma gibi acil cerrahi girisim gerektiren bir hal alabilir, hatta bu durumda yumurtalik ve/veya tipun islevi
bozulabilir.

¢ Endometriozis durumumun gidisi genel olarakilerleyicidir. Endometriozis tedavi edilmezse barsak yapisikliklar1 ve
yumurtalik kitlesi komplikasyonlar ortaya ¢ikabilir.

o Varsa islemin alternatifler:

e Bazi hormon veya bagka ilaclar kullanmak (GnRH antagonist/analog kullanimi, danazol, aromataz inhibitorleri,
gestagenler, dogum kontrol haplar)

* Ultrasonografi esliginde kist igeriginin hazneden ya da karindan bosaltilmasi

o Islemin riskleri-komplikasyonlar: Cerrahi, medikal ve/veya tanisal islemlerin tiimiine 6zgii olan enfeksiyon,
damarlarda ve akcigerde kan pihtisi olusumu, kanama, alerjik reaksiyon, kalp krizi, akcigerlerde havalanma azlig:
(atelektazi) ve hatta 6limiin olabileceginin farkindayim. Yumurtalik hastaliklar: cerrahi girisimleri 6zellikle daha 6nceden
ameliyat gecirmis kisiler (sezaryen ameliyati) ya da mevcut bir hastaligi olanlar (kalp hastaligi, seker hastaligi, yliksek kan
basinci, bobrek hastaligi, bobrek ya da karaciger nakli gecirmis hastalar, pihtilasma bozuklugu ve damar hastalig:
olanlar), endometrioz hastaligi ve buna bagh karin iginde yapisikliklar: olan hastalar ve sigara icenler daha fazla risk
altindadirlar.
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¢ Ameliyat kesi yerinde, karin icinde, idrar yollarinda, bulanti-kusma, agri ve atesle seyreden iltihap (enfeksiyon)
gelisebilir

« Idrar torbasi (mesane) zedelenmesi

« Ureter (bobrekten idrar torbasina uzanan tiip) zedelenme riski

« Ince ve kalin bagirsak hasar gérmesi, buna bagl olarak bagirsagin karina agizlastirilmasi (kolostomi)

* Ameliyat sirasinda ve sonrasinda durdurulamayan kanama ya da kan toplanmasi (hematom) bagh o bolgeyi besleyen ana
damarlarin (arteria interna iliaka) bagla

¢ Karin icindeki bityitk damarlarda zedelenme ve kanamanin ortaya ¢ikmasi

* Ameliyat sonrasi gelisen yapisikliklara bagli karin agrisi ve barsak tikanikhig:

¢ Cinsel islev bozuklugu (har iki yumurtaligin alinmasini gerektiren durumlarda)

» Cerrahi sonrasi kalabilecek olan kiiglik yumurtalik parcasina bagh karin alt kadran agrisi (yumurtalik kalint1 sendromu)

¢ Yumurtalik kistinin/endometrioz hastaliginin tekrar etmesi; endometrioz hastaligi yumurtalik disindaki bolgelerde de
tekrar edebilir.

e Her iki yumurtalik cikartildiginda hasta menopoz sonras1 doneme gecer.

» Kapali yontem (laparoskopi) ile karin icine girilemeyip acik cerrahi (laparotomi) yapilmasi ya da yapisikliklar nedeniyle
her iki yontemle de karin igine girilememesi ve cerrahi tedavi uygulanamamasi

e Kapali yontem (laparoskopi) ile karina girildikten sonra kitlenin kot huylu izlenim vermesi ya da kapali cerrahi teknikler
ile ¢ikartilmasinin mimkiin olmadi: durumlarda acik cerrahi (laparotomi) uygulanmasi

* Hasta tarafindan sadece kistin alinmasi istense de yumurtaligin tamaminin alinmasi gerekebilir. Yukarida belirtilen
komplikasyonlar nedeniyle hastanin yeniden ameliyat edilmesi gerekebilir. Yumurtalik kistinin ya da kitlesinin ameliyat
sirasinda yapilan histopatolojik incelenmesinde koti huylu ¢ikmasi durumunda hastanin fertilite (ireme) durumu goz
oniinde tutularak gerekli jinekolojik onkolojik cerrahi evreleme isleminin yapilmas: gerekebilir. Ameliyattan sonra uzun
vadede karindaki kesi yerinde sertlesme (skar-keloid), karin duvarinda fitik gelisimi gibi komplikasyonlar gorilebilir.

o islemin tahmini siiresi: 2 saat (Hekiminiz durumunuza gére ayrica bilgilendirme yapacaktir.)

o Kullanilacak ilaclarin muhtemel istenmeyen etkileri ve dikkat edilecek hususlar :

Ameliyat sirasinda verilen narkoz ilaglarinin akciger kalp beyin bobrek ve karaciger gibi organlar tizerinde toksik (zehirli)
etkileri / yan etkileri olabilir. Bu nedenle OLUM TEHLIKESI ortaya cikabilir. Ameliyat éncesinde ve sonrasinda, tedavi
gordiguniz klinikte verilen ilaglarin, ilaca bagh olarak cok cesitli toksik (zehirli) etkileri / yan etkileri olabilir. Bu nedenle
OLUM TEHLIKESI dahil olmak iizere bircok etki ortaya cikabilir.

o Hastanin islem oncesi ve sonrasi1 dikkat etmesi gereken hususlar ile dikkat edilmemesi durumunda
yasanabilecek sorunlar :

Ameliyatin uygulanacagi giinden onceki gece saat 24.00 'ten sonra higbir sey yenilip i¢ilmemeli ancak kronik hastalik
nedeniyle (seker hastaligi, yliksek tansiyon, kalp yetmezligi) kullanilmakta olan ilaglar ameliyat giinii sabahi erken saatte,
beraberinde az miktarda su ile icilmelidir. Ameliyattan 6nceki 1 hafta boyunca aspirin gibi kanamayi arttirabilecek ilaclar
kullanilmamaldir. Aktif iist solunum yolu enfeksiyonu halinde ameliyat yapilamaz.

Tam iyilesme siiresi kisiden kisiye degisir. Laparoskopik kistektominiz olduysani iyilesme siiresi yaklasik 1-3 haftadir. 1-2
hafta sonra ise donmek gibi olagan faaliyetlerinize devam edebilirsiniz. Hafif fiziksel aktivitelere baslayabilirsiniz.
Cerrahiniz acik kistektomi yaparsa iyilesmeniz 8 hafta kadar stirebilir.

ONAM (RIZA GOSTERME)

Yapilacak tedavi konusunda yazili bilgi aldim. Anlamakta giigliikk ¢ektigim konularla ilgili olarak sorumlu hekime sorular
sordum ve sorularima yeterli ve anlayabilecegim kadar acik ve net cevaplar aldim. Tedavi sirasinda ve sonrasinda ortaya
cikabilecek reaksiyon riskleri konusunda bilgilendirildim. Bu yontemi reddettigim zaman saghgimi tehdit edici baska
hangi risklerin olusabilece@i, bu tedavinin yerine uygulanabilecek baska bir tibbi yontemin bulunup bulunmadig
konusunda bilgilendirildim. Uygulama asamalarinda bana diisen sorumluluklar1 6grendim ve kabul ettim. Bu
“bilgilendirilmis hasta onam formu” nda tanimlananlar disinda yapilacak her hangi bir ilave girisimin, yalnizca sagligima
yonelik ciddi zararlarin 6nlenmesi i¢in uygulanabilece@ini anliyor ve kabul ediyorum. Tedavimle ilgili olarak tarafima
yapilacak girisimlerde herhangi bir sekilde suurum kayboldugunda veya onay veremeyecek duruma distigimde onay
vermek ve tedavimle ilgili her tiirla bilgiyi almak Gzere .....c.ccoevivieiiiiiiiiiiiiieieeeeeeiens isimli kisiyi yetkili kiliyorum.
OKUDUM, ANLADIM, ONAY VERIYORUM.

(Lutfen SON cumleyi, adiniz ve soyadinizi el yaziniz ile yazarak imzalayiniz)

Hastanin onami (Miimkiinse): Terciimanin (ihtiya¢ Halinde): Tanik-Sahit (Ihtiyac Halinde Saglik Personeli):
Ad1 Soyadi: Ad1 Soyada: (Ad1 Soyadi:
Tarih/Saat: Tarih/Saat: Tarih/Saat:

Imza: imzasi: imzasi:
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Hasta Velisi/ Vasisi (Yakinlik Derecesi):
Ad1 Soyada:

Tarih/Saat:

imza:

Hasta Velisi/ Vasisi (Yakinlik Derecesi):
Ad1 Soyada:

Tarih/Saat:

imza:

Bilgilendirmeyi Yapan Hekim:
Ad1 Soyadi/Unvani:
Tarih/Saat:

imza:

(Kanuni yeterliligi olmayan hastalar icin Hastanin Velisi / Yasal Vasisi tarafindan, 18 yasindan kiiciik hastalarda (varsa)
hem anne hem de babasi tarafindan doldurulacaktir.)



