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Size uygulanacak tibbi miidahaleyi ve yasanmasi muhtemel riskleri(zararli durumlari) acgiklayan bu form,
okumaniz ve formda yazanlarla ilgili sorularinizi hekiminize sormaniz, hekiminizle yapacaginiz aydinlatma
gorusmesinde bilgilenmis olmaniz amaci ile size verilmektedir.

Size uygulanacak tibbi miidahaleler sikayetlerinizi azaltabilecedi veya yok edebilecedi gibi tip biliminin
riskli yapisi nedeni ile, gereken tiim 6nlemler alinmasina ragmen, olusmasi engellenemeyebilen bazi zararh
sonuclar ortaya cikarabilir. Olusma ihtimali bulunan bu zararli sonuclar goze alarak oOnerilen tibbi
mudahaleyi kabul etmeniz (formu imzalayarak onay vermeniz/ riza gostermeniz) halinde size, tibbi
uygulama (dakriyosistorinostomi ameliyat1) yapilacaktir.

Simdi litfen asagida yazilanlari okuyun, degerlendirmelerinizi yapin ve anlayamadiginiz yerlerle ilgili
sorularinizi not alarak hekiminizle olan aydinlatma / bilgilendirme gorismenizde hekiminizle paylasin.

Okuma-yazma sorunu yasiyorsaniz, hazirlanan bu form sizin bildiginiz bir dilde degilse ya da size yapilacak
islemlere izin verme siirecine sizin belirleyeceginiz bir kisinin daha katilmasini istiyorsaniz, goriisme tanigi
olarak belirlediginiz kisinin katilmasina izin verebilirsiniz.

Tanisal girisimlerin, tibbi ve cerrahi tedavilerin yararlarini ve olasi risklerini ogrendikten sonra yapilacak
isleme riza gostermek ya da gostermemek kendi karariniza baghdir.

Aydinlatma /bilgilendirme gorismesinden sonra uygulamanin gerceklestirilmesini istiyorsaniz; formdaki
bosluklar: doldurun, yazilanlar1 okuyup anladiginizi ve kabul ederek onayladiginizi belirten sekilde formun
her sayfasini imzalayin.

I-AYDINLATMA BIiLGIiSi

1. Hastaligin Tanimi Hakkinda Bilgi:

GO0z hastaliklar klinigine goziiniizde mevcut olan sulanma nedeni ile basvurdunuz. Goziiniizdeki sulanmanin
sebebi go6zyasinin buruna yoOnlendiren kanalda tikaniklik olabilecegi diistiniilerek size go6zyasi kanal
tikanikligi ameliyat1 yani dakriosistorinostomi uygulanmasina karar verilmistir.

2. Hastaligin Muhtemel Sebepleri Ve Nasil Seyredecegi Hakkinda Bilgi:

Erigkin yasta baslayan gozyas: kanal tikaniklhigi gesitli nedenlere baglh olabilir. Yiiz bolgesine travma, kronik
alerjiler, kemoterapi ilaglarinin veya g6z damlalarinin yan etkisi, timorler, uzun stren siniis hastaliji1 veya
burun-siniis ameliyatlar1 bu nedenler arasinda sayilabilir. Dogumsal g6ézyas: kanal tikanikliginda ise sebep
bu sayilanlar disinda siklikla kanalin gelisim geriligi veya anomalisidir.

3. Tibbi midahale ... tarafindan, ..., hastanesi/kliniginde
yapilacaktir. Tibbi midahalenin tahmini suresi .............. dk/saattir.

4. Uygulanacak Anestezi Yontemi Hakkinda Bilgi:

Dakriyosistorinostomi ameliyat1 g6z cevresine igne ile yapilan lokal anestezi ile uygulanabilecegi gibi genel
anestezi veya sedasyon (damar yolu ile verilen sakinlestirici) esliginde lokal anestezi ile de
yapilabilmektedir.

5. Diger Tam Ve Tedavi Secenekleri Ve Bu Seceneklerin Getirecegi Fayda Ve Riskler ile
Hastanin Saghgi Uzerine Muhtemel Etkileri Hakkinda Bilgi:

Tan1 icin ¢ogu zaman go6zyasi kanalindan sivi verilerek yapilan nazolakrimal kanal lavaji yeterli olmakla
birlikte ozellikle timor suphesi olan, travma gecgirmis olan hastalarda bilgisayarli tomografi, manyetik
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rezonans gibi goruntileme yontemleri cerrahi tedaviyi yonlendirmede yardimci olabilir. Fonksiyonel
durumun incelenmesinde de sintigrafi yardimci olabilir.

Dakriyosistorinostomi cerrahisi acik olarak yapilabildigi gibi burundan yani endoskopik yontemle de
uygulanabilmektedir. Agik cerrahi sonuglar itibariyle en basarli yontemdir. Cilt kesisinin izi de genelikle
cok belirsizdir. Kesinlikle cilt kesisi istemeyen veya kesinin uygun olmadigi (keloid gelisim oykiisii vs.)
olgularda doktorunuzun onerileri ve uyarilari dogrultusunda burundan endoskopik cerrahi uygulanabilir.
Ancak tumor suphesi olan olgularda cilt yoluyla yaklasilmalidir.

6. Tedavi Komplikasyonlar (istenmeyen ama olusabilen zararh sonuclar) ve Riskleri Hakkinda
Bilgi:

Ameliyat sirasinda olusabilecek komplikasyonlar:

Ameliyat sirasinda en sik karsilasilan sorun kanamadir. Kanama genellikle ameliyat sirasinda kontrol altina
alinmasina ragmen ameliyat sonrasinda da bir stire sizinti tarzinda da devam edebilmektedir. Uzun siiredir
devam eden goz yasi kesesi iltihaplanmasi gecirmis veya apse olusmus hastalarda goz yasi kesesi ileri
derecede kiigiilmiis ve yapismis olabileceginden ameliyat siiresi uzayabilmektedir. Igne anestezisi ile
ameliyat sirasinda cerrahinin bazi agsamalarinda az da olsa agr1 hissedilmesi olasidir. Nadiren kemik
pencerenin olusturulmasi sirasinda, kisinin anatomik farkliligindan kaynaklanan nedenler ile beyin omurilik
sivisi gelebilir. Silikon veya Jones tip takilamayabilir. Silikon veya Jones tipiine bagli goz yasi kanal veya
goz yuzeyinde hasar meydana gelebilir.

Ameliyat sonrasinda olusabilecek komplikasyonlar:

Erken donemde goz ¢evresinde sislik ve morarma ve burundan sizinti tarzinda kanama. Kesi yerinde
enfeksiyon gelisebilir. Cilt yolu ile ameliyat olan hastalarda kullanilan dikis materyaline bagh olarak bazi
kisilerde reaksiyon ve ciltte iz olusabilir. Takilan tipun yerinden ¢ikmasi. Tiipiin yerinden c¢ikartilamamasi.
Cerrahinin veya tupun gozyasi yollarini hasarlamasi. Sulanmanin devam etmesi. Tekrarlayan ameliyat
gereksinimi. Kanama ve dizeltilemeyen gorme kaybi gelisebilir.

7. Anestezi teknigi ve buna ait gelisebilecek komplikasyonlar hakkinda bilgi:

Uygulanacak islem genel/lokal/sedasyon/topikal anestezi altinda uygulanabilir. Genel anestezi
uygulamalarinda daha sik olmakla beraber her tibbi miidahale sirasinda kalp, akciger ve beyin
fonksiyonlarinda bozulma ve hayati tehlike ve 6lim izlenebilir. Genel viicut sagligi ile géorme duyusu ve
gozi ve tehdit eden Onemli zararlar ¢cok nadir de olsa goriilebilir. GOz ve/veya arkasindaki damarlarda
retrobulber igne ile zedelenme. Anestezik madde ile géorme sinirinde hasar olusumu. Anestezik ilaca karsi
alerjik reaksiyon. Goz arkasinda kanama. Genel anesteziye baglhh ya da anestezi uygulamasi sirasinda
gerekli olan durumlarda kan ve/veya kan triinlerinin transfiizyonuna bagl sorunlar gelisebilir.

8. Reddetme Durumunda Ortaya Cikabilecek Muhtemel Fayda Ve Riskleri Hakkinda Bilgi:

Size oOnerilen cerrahi tedaviyi kabul etmemeniz durumunda karsilasacaginiz riskler sunlardir: 1. Uzun siire
devam eden ve tedavi edilmemis olanlarda gozyas: kesesi enfeksiyonu goz cevresi dokulara yayilabilir. 2.
Nadiren de olsa olusan enfeksiyon gozu icine alabilir ve gorme kaybina neden olabilir. 3.Uzun sire
ertelenmis ve tedavi edilmemis olgularda ileride uygulanacak cerrahinin basarisi azalabilir.4. Goz
sulanmaniz devam edecektir. Buna bagh goz cevresi cilt dokusu basta olmak uzere kizariklik ve iritasyon
bulgularn izlenecektir.

9. Kullanilacak Ilaclarin Onemli Ozellikleri Hakkinda Bilgi:

Ameliyattan sonra antibiyotikli ve kortikosteroidli goz damlalari ile dekonjestan burun spreyleri, bazi
durumlarda da sistemik ve lokal cesitli ilaclar doktor kontroliinde kullanilmasi gerekebilir. Ilaglarin
kullanim sirelerine ve kullanildiklar1 siirece hekim kontrolinti ihmal etmemeye 6zen gosterilerek yan
etkiler en aza indirilebilir. Her ila¢ kullaniminda genel viicut sagligi olumsuz etkilenebilir ve ciddi alerji gibi
yan etkiler gorilebilir. Kullanilan ilaglarda goriillecek yan etkiler ila¢g kullanma prospektislerinde
belirtilmistir.

10. Saghg icin Kritik Olacak Yasam Tarz Ozellikleri Hakkinda Bilgi:
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Ameliyattan en az 5 saat once higbir sey yemeyiniz, icmeyiniz. Ameliyat sonrasi bazen ayni giin bazen ertesi
gun taburcu olacaksiniz. Bazen bu siire birkac gliin uzayabilir. Ameliyattan 3 saat sonra sulu gidalar almaya
baslayabilir, 12 saat sonra normal beslenmeye gegebilirsiniz. ilk 5 giin banyo yapmayinz. Ellerinizi sabunlu
su ile yikayarak temizligine azami 6zen gosteriniz. Damla 6ncesi mutlaka ellerinizi sabunlu su ile yikayarak
kagit havlu ile kurulayiniz. flaglarinizi size 6nerilen sekilde ve zamanda diizenli kullanimiz. Kontrollerinizi ve
pansumanlarinizi aksatmayiniz. Ameliyat dncesi ve sonrasi usitmemeye nezle grip olmamaya 6zen
gosteriniz. Ilk giin arag¢ kullanmayiniz, ne zaman ise déneceginiz hekiminiz tarafindan size soylenecektir.

11. Gerektiginde Ayni1 Konuda Tibbi Yardima Nasil Ulasabilecegi Hakkinda Bilgi:

Saglik mevzuati geredi her bireyin hastane ve hekim se¢me 6zgurligl vardir. Hastaliginizi olusturan
konuda, sosyal givenceniz kapsaminda resmi veya 0zel saglik kuruluslarinda tibbi yardima ulasabilirsiniz.
Gerektiginde 24 saat bizzat hastanemize bas vurabileceginiz gibi hastanemiz santrali (Tel:
............................ ) araciligiyla ameliyat: gerceklestiren doktor veya baska bir uzman doktor ile irtibat
kurup tibbi destek alabilirsiniz. Acil durumlarda size en yakin bir saglik kurulusunda ya da acil cagri
merkezi (telefon: 112) araciligiyla tibbi yardima ulasmaniz mimkiindir.

BIREYSEL RISKLER:

II-ONAM (RIZA/IZIN)
Yapilacak midahaleye iligkin;
1. Doktorum tarafima hastaligimin agik¢a tanimini yapti.
2. Hastaligimin muhtemel sebepleri ve nasil seyredecedi konusunda bilgilendim.

3. Tibbi miidahalenin tarafima kim tarafindan nerede, ne sekilde yapilacagi ve tahmini siiresi ve maliyeti
acikca anlatildi.

4. Hastaligimin diger tanm ve tedavi secenekleri ve bu seceneklerin getirecegi fayda ve riskler ile bu
uygulamalarin sagligim tizerine muhtemel etkileri konusunda bilgilendirildim.

5. Bu tibbi uygulama sirasinda olusabilecek komplikasyonlar ayrintilari ile anlatildi.

6. Bana oOnerilen tedavi yontemlerini reddettigim zaman ortaya cikabilecek muhtemel fayda ve olasi
riskler konusunda bilgilendirildim.

7. Tibbi miudahale ve tedavim sirasinda kullanilacak ilacglarin onemli 6zellikleri bana agikc¢a anlatildi.

8. Tedavide istenen basariya ulasmak icin saghgim icin kritik olacak yasam tarzi 6zelliklerinin neler
oldugu, ve yine tedaviyi tamamlayacak uygulamalar konusunda acgikca bilgilendirildim.

9. Doktorlarimin planladiklann girisim ve/veya tedavilerde, planladiklarina ek girisim ve tedaviler
gerektirebilecek durum ya da durumlar ile karsilagsabilecegim tarafima ayrintilar: ile anlatildi.

10. Bu formda tanimlananlar disinda yapilacak herhangi bir ek girisimin, yalnizca saghgima yonelik ciddi
zararlarin 6nlenmesi ve yasamimin kurtarilmasi i¢in uygulanabilecegi anlatildi.

11. Anestezi alacak hastalar icin: Durumum aciliyet gostermedigi sturece, islemden oOnce anestezinin
ayrintilarini bir anestezi uzmani ile tartisma firsatim oldugu ve bunun i¢in ayri bir belge diizenlenecegi
konusunda bilgilendirildim.

12. Gerektiginde ayni konuda tibbi yardima nasil ulasabilecegim agisindan bilgi sahibi oldum.

Tarafima yapilacak dakriyosistorinostomi ameliyat1 sirasinda ve sonucunda olusabilecek yukarida anlatilan
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zararll sonuclar1 da goze alarak, baskaca aciklamaya gerek duymadan, hicbir baski altinda kalmadan ve
bilin¢li olarak bu formu okudum, anladim ve Sag (....... ) Sol (....... ) gozime uygulanmasi planlanan
dakriyosistorinostomi ameliyatinin Dr. .........cocooiiiiiiiiiiiiinien, ve/veya onun gozetimi altinda
calisan asistanlar tarafindan gercgeklestirilmesine ...........cccooiviiiiiiiiiiiiiiiiii s (hastanin el yazisi

ile: kendi rizamla izin veriyorum).

Doktorumun islem sirasinda durum tespit etmek amaci ile fotograf ve/veya video tarzinda goérinti kayitlar
yapma geregi duymasi halinde hastaligimla ilgili bilgiler, fotograflar ve dokiimanlarin gerektiginde egitim
ve bilimsel arastirma (bilimsel yayinlar da dahil) amagh olarak da kullanilmak tizere doktorum tarafindan
saklanmasini kabul ediyorum.

Bu dokiiman .... Sayfadir.

HASTANIN
Ad1-SOVadl : coivniiii

HASTANIN VELISI / YASAL VASISININ / CEVIRMENIN
Adi-Soyadi @ ..o

Yukarida ismi yazili hasta/hasta yakinina tarafimdan hastaligi, yapilacak olan girisim, bu girisimin nedeni ve
faydalari, girisim sonrasi gereken bakim, beklenen riskler, girisim icin eger gerekli ise uygulanacak olan
anestezi tipi ve anesteziye ait risk ve komplikasyonlar konusunda yeterli ve tatmin edici aciklamalar
yapilmistir. Hastanin ve yakinlarinin anlatilanlari anladigina (aydinlandigina) kanaat getirilmistir.
Hasta/hasta yakini, girisime yonelik yeterince aydinlatildigina dair kendi rizasi ile bu formu okumus ve
imzalayarak onaylamistir.

DOKTORUN
Adi-Soyadi @ .o

TINZAST 1 e

SAHIT (tibbi Sekreter-hemsire-personel vb. saglik calisani)
Ad1-Soyadi : ..o



