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HASTA Adi ve Soyadi: Telefon Numarasi:
T.C. Numarasi: Basvuru Tarihi/Saat:
Dogum Tarihi (gin/ay/yil): Hastaligin Tanisy/On Tani:

BU FORM ve EKLERI iLE ILGILi BILGILER ASAGIDADIR, LUTFEN DiKKATLICE OKUYUNUZ...

Bu tedavi ile ilgili gerekli ve yeterli bilgiye sahip olmanizi istiyoruz. Bu bilgilere sahip olmak en dogal
hakkiniz olup, tedaviden en iist diuzeyde yararlanabilmeniz ve tedaviniz icin katilimci olabilmeniz igin
asagidaki bilgilendirmeleri mutlaka okuyunuz ve anlamadiginiz yerleri mutlaka hekiminize danisiniz.
Tedavinin size saglayacag: faydalari ve tedavi esnasinda az da olsa goriilebilecek olan riskler hakkinda bilgi
sahibi olduktan sonra bu tedaviye bilingli bir sekilde riza gostermek veya tedaviyi reddetmek tamamen sizin
karariniza baghdir. Vermis oldugunuz karar dogrultusunda tedaviniz yonlendirilecektir.

Onerilen tedavi icin onam (r1za) belgesini imzalasaniz bile; istediginiz zaman bu onaminizi geri cekme hakki
da sizde sakhdir. Fakat; unutmamalisiniz ki, “yasal agidan” 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 kimlik bilgileri ve imzas1 alinir

HASTALIK HAKKINDA BILGILENDIiRME

Tani ve Islem: Sistosel, vajina(hazneyi) ve mesaneyi(idrar torbasini) destekleyen dokulardaki zayiflik nedeniyle mesanenin
normal anatomik yerinden daha asagida bulunmasi ve vajina(hazne) 6n duvarinda kabariklik olarak tariflenebilecek bir
durumdur ve bir tir fitik olarak distniilir .Ayni1 sekilde rektosel, rektumun (kalin bagirsagin son kisminin) normal
anatomik destegi saglayan dokularindaki zayiflik sonucu vajina(hazne) arka duvarindan digsariya kabariklik yapmasidir. Bu
durum kiside farkli sikayetlere yol acabilir. Disariya olan kabarikligin derecesine bagh olarak sistosel sadece kozmetik
kaygilar yaratmaktan idrar kacirma veya tam tersine idrar yapmada gliclige rektosel ise ayni sekilde cinsel iligki
esnasinda agr1 veya diskilama esnasinda agr1 veya bagirsagin son kisminin tam olarak bosaltilamamasina neden olabilir.
Hasta olarak yukarida kisaca anlatildigi kadan ile bahsi gegmeyen yakinmalarda dahil olmak {izere tarafimiza basvurmus
ve ayrintil jinekolojik muayene neticesinde sistosel ve/veya rektosel saptanarak size operasyon onerilmistir.

o Islemden beklenen faydalar:

Normal anatomik diizene gecilerek sikayetlerinizin giderilmesi.

o Islemin uygulanmamasi durumunda karsilasilabilecek sonuclar:

Bu konuda hekiminizden bilgi isteyiniz.

o Varsa islemin alternatifler:

Tam alternatif olmamakla birlikte ila¢ tedavileri ve hekiminizin 6nereceklerini dinleyiniz.

o islemin riskleri-komplikasyonlar:

Cerrahi islem riskleri; Tedavisiz durumumun devam etmesi ile mevcut sikayetlerim devam edebilecegi gibi kotiilesebilir de
ancak cerrahi tedavinin de tamamen risksiz olmadigi; 6zellikle idrar kagirma veya idrara ¢ikamama sikayetlerimin sistosel
tamirinden sonra tamamen kaybolabilecegi gibi sikayetlerde artista gozlenebilir ayrica 6nceden idrar kacisi olurken
operasyon sonrasl idrara ¢ikamama veya tam tersi sikayetlerin goriilebileceg@ini biliyor ve anliyorum.Bu durum mesane ve
idrar yolu(iiretra) arasindaki iligkinin operasyon sonrasi degismesinden kaynaklanabilirBuna ilaveten operasyon
iizerinden gegen zaman zarfinda genetik faktorlere bagli ve bag dokusunun 6zelliginin getirdigi bir durum olarak veya
karin ici basincinda artisa neden olan kronik oOksurik ve sismanlik gibi faktorler nedeniyle dizeltilmis sistosel veya
rektoselin tekrarlama riski mevcut oldugunu anliyorum. Bu nedenle tekrarlayan operasyonlar gecirmek zorunda
kalabilecegimi kabul ediyorum.Cerrahi, medikal, ve/veya tanisal islemlerin timiine 6zgl olan enfeksiyon, damarlarda ve
akcigerde kan pihtisi olusumu, kanama, alerjik reaksiyon, kalp krizi, akcigerlerde havalanma azlhigi(atelektazi) ve hatta
O0limiin olabileceginin farkindayim.Burada s6z konusu edilen risklerden bazisi veya bazilari oldukca enderdir.Ayrica
burada belirtilen cerrahi girisim riskleri 6zellikle sisman, daha 6nce benzer ameliyati gegirmis ya da mevcut bir hastaligi
olanlar (6rnegin kalp hastaligi, seker hastaligi, yiksek kan basinci) ve sigara icenlerde daha yiiksektir.Sistosel ve/veya
rektosel tamiri operasyonuna 6zgi riskler asagida siralanmistir: Sistosel operasyonunda yakin organlar olan mesane ve
iretra yaralanmasi riski, rektosel operasyonunda ise rektum (bagirsagin son kismi) ve ¢ok nadiren anal kanal ve aniiste
yaralanmasi Bahsi gecen organlarda yaralanma sonucu ameliyatin batinin agilmasi ile tamir edilmesi mesane yaralanmasi
sonucu idrar sondasi takilarak uzun siire hastanede veya ayaktan takip etme zorunlulugu, benzer sekilde aniis-anal kanal-
rektum yaralanmasi sonucu tamir edilmek zorunda kalmasi hatta nadir olarak kolostomi(bagirsagin son kisminin cilde
agizlastirilmasi) gerekebilir. Sonug olarak sunu anliyorum ki bu girisimin istenmeyen olasi etkilerinin tamamini listelemek
mimkiin degildir.

Anestezi: Anestezinin ek riskler getirdigini biliyorum ama agridan korunmak igin ve agrinin gegmesi i¢cin planlanan islem
ve ek islemler igin anestezinin kullanilmasini istiyorum .Bana sorulmadan anestezi yonteminin degistirilebileceginin
farkindayim. Her bir anestetik maddenin riskleri olabilecegini anladim. Herhangi bir anestezi yonteminin kullanilmasi
sonucunda solunum problemleri, ila¢ reaksiyonlari, sinir zedelenmeleri, beyin hasari ve hatta 6lim gibi komplikasyonlarin
olabilecegini anliyorum. Genel anesteziden kaynaklanabilecek diger risk ve hasarlar ses telleri, soluk borusu, disler ve
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gozlerde zedelenmedir. Bolgesel (spinal veepidural) anesteziden kaynaklanabilecek bas agrisi ve uzun siireli bel agrisi
dahil olmak iizere diger riskleri anliyorum. Kan Uriinleri: Gerekli oldugunda kan iiriinlerinin kullanilmasim kabul
ediyorum. Onceden tahmin edilemeyen durumlarin tedavisine onay: Hekimimin durumumun gerektirdigi planlanmis
islemden baska ek veya degisik islemleri gerektirecek farkli durumlari girisim esnasinda aciga cikartabileceg@ini
anliyorum. Bu durumda hekimimin durumun ve saghigimin gerektirdigi uygun ek girisimi yapmasini kabul ediyorum.

o islemin tahmini siiresi: .................ccc.ccoeeviiennn... (Hekiminiz durumunuza gore 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 izerinde toksik (zehirli)
etkileri / yan etkileri olabilir. Bu nedenle OLUM TEHLIKESI ortaya cikabilir. Ameliyat éncesinde ve sonrasinda, tedavi
gordiginiiz klinikte verilen ilaglarin, ilaca baglh olarak c¢ok cesitli toksik (zehirli) etkileri / yan etkileri olabilir. Bu nedenle
OLUM TEHLIKESI dahil olmak iizere bircok etki ortaya ¢ikabilir.

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 hicbir sey yenilip icilmemeli ancak kronik hastalik
nedeniyle (seker hastaligi, yliksek tansiyon, kalp yetmezligi) kullanilmakta olan ilaglar ameliyat giinii sabahi erken saatte,
beraberinde az miktarda su ile i¢ilmelidir. Ameliyattan 6nceki 1 hafta boyunca aspirin gibi kanamay: arttirabilecek ilaglar
kullanilmamalidir. Aktif iist solunum yolu enfeksiyonu halinde ameliyat yapilamaz.

ONAM (RIZA GOSTERME)

Yapilacak tedavi konusunda yazili bilgi aldim. Anlamakta giiclik ¢ektigim konularla ilgili olarak sorumlu
hekime sorular sordum ve sorularima yeterli ve anlayabilecegim kadar agik ve net cevaplar aldim. Tedavi
sirasinda ve sonrasinda ortaya ¢ikabilecek reaksiyon riskleri konusunda bilgilendirildim. Bu yontemi
reddettigim zaman sagligimi tehdit edici baska hangi risklerin olusabilecegi, bu tedavinin yerine
uygulanabilecek baska bir tibbi yontemin bulunup bulunmadigi konusunda bilgilendirildim. Uygulama
asamalarinda bana diisen sorumluluklari 6grendim ve kabul ettim. Bu “bilgilendirilmis hasta onam formu”
nda tanimlananlar disinda yapilacak her hangi bir ilave girisimin, yalnizca saglhigima y6nelik ciddi zararlarin
onlenmesi i¢in uygulanabilece@ini anliyor ve kabul ediyorum.

Tedavimle ilgili olarak tarafima yapilacak girisimlerde herhangi bir sekilde suurum kayboldugunda veya
onay veremeyecek duruma distigiimde onay vermek ve tedavimle ilgili her tirli bilgiyi almak tizere
.................................................. isimli kisiyi yetkili kiliyorum.

OKUDUM, ANLADIM, ONAY VERIiYORUM.

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

Hastanin onami (Miimkiinse): Terciimanin (Ihtiya¢ Halinde): Tanik-Sahit (ihtiyac Halinde Saglik Personeli):
Ad! Soyadi: Ad1 Soyada: Ad1 Soyadi:

Tarih/Saat: Tarih/Saat: Tarih/Saat:

Imza: imzasi: imzasi:

Hasta Velisi/ Vasisi (Yakinlik Derecesi): Hasta Velisi/ Vasisi (Yakinlik Derecesi): Bilgilendirmeyi Yapan Hekim:

Ad1 Soyada: Ad1 Soyada: (Ad1 Soyadi/Unvani:

Tarih/Saat: Tarih/Saat: Tarih/Saat:

imza: imza: imza:

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



