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Hasta Adi Dosya No Tarih / Saat

Hasta olarak size uygulanacak olan islem hakkinda karar verebilmeniz ig¢in, islem
oncesinde, durumunuz ve Onerilen cerrahi, tibbi ya da tanisal islem ve diger tedavi
secenekleri hakkinda bilgi alma hakkina sahipsiniz.Bu belge ve agiklayici konusma ile size
Onerilen cerrahi girisimin tanimi, gerekliligi, riskleri, tedavi segenekleri, tedavi
uygulanmazsa karsilagabileceginiz sonuglar hakkinda bilgi verilmektedir. Girisim hakkinda
bilgilendirildikten sonra girisimi kendi isteginiz ile kabul ya da reddedebilirsiniz. Size
sunulan bilgilerden herhangi birini anlamakta giicliik ¢ekerseniz hekiminize agiklamasi igin

liitfen daniginiz.

Yontem: Dis gebelik normalde rahim igine yerlesmesi gereken gebeligin yumurtalik
yollarinda nadiren rahim agzi ve yumurtaliklara yerlesmesi olayidir. Yumurtalik yollarina
yerlesen gebelik {iriinii bir siire sonra bu bolgenin hasarlanmasina ve ciddi karin igine
kanamaya yol acabilir. Tanida gebelik hormonu olan beta-HCG ve ultrasonografi yol
gostericidir. Dis gebelik ameliyat1 karindan kesi (laparotomi) ve kapali yoOntem
(laparoskopi) cerrahi yontemleri ile yapilabilir.

Onerilen cerrahi girisim :
L] Agik cerrahi (laparotomi)
[ Kapali yontem (laparoskopi) Yumurtalik yollar1 alinmast :
L] Sag taraf tamamen alinacak

[ Sol taraf tamamen alinacak

Alternatifler: Kan hormon (beta-HCG degerleri olgiimii ile takip, ilag kullanimi
(metotreksat), Rahim agzina yerlesmis dig gebelik i¢in kiiretaj ve angiografik olarak

damarlarin embolizasyonu.
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Islemin Basar1 oram: Basar1 oran1 hastanin durumu ve hastaligin seyrine gore degisiklik
gostermektedir.

Tahmini Siire: Hastanin durumu ve hastaligin seyrine gore 1 ile 3 saat arasinda degisiklik
gostermektedir.

Genel riskler ve komplikasyonlar:

Tedavisiz durumumun devam etmesi durumunda riskler ve zararlar olabilecegi gibi,
benim i¢in planlanan cerrahi, medikal ve/veya tanisal islemlerle ilgili de riskler vardir.
Cerrahi, medikal, ve/veya tanisal islemlerin tiimiine 6zgli olan enfeksiyon, damarlarda ve
akcigerde kan pihtist olusumu, kanama, alerjik reaksiyon, kalp krizi, akcigerlerde
havalanma azlhig1 (atelektazi) ve hatta Oliimiin olabileceginin farkindayim. Bana
uygulanacak olan girisimle ilgili ayrica asagidaki risklerin de bulundugu bana ayrintil
olarak anlatildi. Bana anlatilan bu risklerden bazilar1 olduk¢a enderdir. Yumurtalik
hastaliklar1 cerrahi girisimleri 6zellikle daha 6nceden ameliyat gecirmis kisiler (sezaryen
ameliyat1) ya da mevcut bir hastaligi olanlar (kalp hastalii, seker hastaligi, yiliksek kan
basinci, bobrek hastaligi, bobrek ya da karaciger nakli gecirmis hastalar, pihtilagma
bozuklugu ve damar hastalig1 olanlar), endometrioz hastaligi ve buna baglh karin i¢inde
yapisikliklari olan hastalar ve sigara igenler daha fazla risk altindadirlar.

Yukarida belirtilen riskler disinda dis gebelik ameliyati i¢in 6zel olan riskler su sekilde
siralanabilir:

v' Ameliyat kesi yerinde, karin iginde, idrar yollarinda, bulanti-kusma, agri ve atesle

seyreden iltihab (enfeksiyon) gelisebilir

v lIdrar torbas1 (mesane) zedelenmesi

<

Ureter (bobrekten idrar torbasina uzanan tiip) zedelenme riski

v Ince ve kalm bagirsak hasar gormesi, buna bagl olarak barsagin karina
agizlastirilmasi (kolostomi)

v' Ameliyat sirasinda ve sonrasinda durdurulamayan kanama ya da kan toplanmasi
(hematom) bagli o bdlgeyi besleyen ana damarlarin (arteria interna iliaka)
baglanmasi

v' Karm i¢indeki biiyiik damarlarda zedelenme ve kanamanin ortaya ¢ikmasi

v' Ameliyat sonrasi gelisen yapigikliklara bagl karm agrisi ve barsak tikaniklig

v Kapali yontem (laparoskopi) ile karin igine girilemeyip agik cerrahi (laparatomi)
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yapilmasi.

v’ Kapali yontem (laparoskopi) ile karina girildikten sonra karin i¢i kanamanin fazla
olmasi ya da dig gebeligin normalin disinda yerlesimi nedeniyle agik cerrahiye
(laparotomi) gecilmesi

v Durdurulamayan kanama da ya da nadiren olsada yumurtalik {izerine yerlesen dis

gebelikte yumurtaligin alinmasi gerekebilr.

Ek olarak yapilan rahim kiiretaj1 komplikasyonlar1 ortaya ¢ikabilir.

v' Rahim kosesine (kornual) ve rahim agzina vyerlesmis dis gebeliklerde
durdurulamayan kanama nedeniyle rahimin alinmasi ve rahimi besleyen biiyiik
damarlarin baglanmasi gerekebilir.

v/ Girisim sonucu batin i¢inde ve yumurtalik yollarinda dis gebelik bulgular

izlenemeyebilir.

Yukarida belirtilen komplikasyonlar nedeniyle hastanin yeniden ameliyat edilmesi
gerekebilr. Ameliyattan sonra uzun vadede karindaki kesi yerinde sertlesme (skar-keloid),
karm duvarinda fitik gellisimi gibi komplikasyonlar goriilebilir.

Tedavi Olmazsaniz: Dis gebelik kesesinin ve beraberinde yumurtalik yollarinin yirtilmasi

ile hayati tehlike olusturabilecek karin i¢i kanama ortaya ¢ikabilir.

Ozel Durumlar:

“Kalite Yonetim Sistemi” Klasoriinde bulunan belge gilincel ve kontrolli olup, baski alinmig KONTROLSUZ belgedir.

ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALi KONTROLSUZ KOPYADIR.




T.C. DOKUMAN KODU GN.FR.1585
NECMETTIN ERBAKAN UNIVERSITESI YAYIN TARiHi 03.12.2015
MERAM TIP FAKULTESI HASTANESI REViZYON NO 01
DIS GEBELIK AMELIYATI REViZYON TARIHi 01.01.2016
AYDINLATILMIS ONAM FORMU SAYFA NO Sayfad /5

Anestezi: Anestezininek risklergetirdigini biliyorum ama agridan korunmak icin ve
agrinin ge¢mesi i¢in planlanan islem ve ek islemler icin anestezinin kullanilmasini
istiyorum. Bana sorulmadan anestezi yonteminin degistirilebileceginin farkindayim.

Islem esnasindaki agri hissinin, anestezi hekimiyle konusup secebilecegim bédlgesel
(spinal ve epidural) ya da genel anestezi ile giderilecegi sdylendi. Anestezinin benim
ameliyatim1 yapacak olan hekimin kontroliinde olmadigini, ve her bir anestetik maddenin
riskleri olabilecegini anladim. Herhangi bir anestezi yonteminin kullanilmasi sonucunda
solunum problemleri, ila¢g reaksiyonlari, sinir zedelenmeleri, beyin hasar1 ve hatta 6lim
gibi komplikasyonlarin olabilecegini anliyorum. Genel anesteziden kaynaklanabilecek
diger risk ve hasarlar ses telleri, soluk borusu, disler ve gozlerde zedelenmedir. Bolgesel
(spinal ve epidural) anesteziden kaynaklanabilecek basagrisi ve uzun siireli bel agrisi
dahil olmak tizere diger riskleri anltyorum.

Egitime katkiya onay: Bu islemin medikal/paramedikal personelin egitiminde egitimsel rolii
olabileceginden medikal egitimin gelistirilmesi ve/veya iriin kullaniminin gelistirilmesi
amaciyla dgrencilerin ve/veya teknik personelin isleme katilimimi kabul ediyorum. Ayrica
Islem esnasinda gerekirse fotograf veya video kaydi yapilabilecegini biliyor ve bunu da
onayliyorum. Bu ¢ekilen kayitlarin da ismimim agiklanmamasi kaydiyla bilimsel amaclarla
kullanilmasini kabul ediyorum.

Onceden tahmin edilemeyen durumlarin tedavisine onay: Hekimimin —durumumun
gerektirdigi planlanmis islemden baska ek veya degisik islemleri gerektirecek farkli
durumlar1 girisim esnasinda aciga c¢ikartabilecegini anliyorum. Bu durumda hekimimin

durumun ve saghigimmin gerektirdigi uygun ek girisimi yapmasimi kabul ediyorum.
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Onerilen islem konusunda aydinlatildiginizi, islemi kabul edip

etmediginizi yazarak

belirtiniz ve imzalayiniz:

Is bu form yukaridaki ve asagidaki bosluklar doldurulduktan sonra imzalanmistir.

Adi-Soyadi

Tarih-Saat imza

Hasta / Hasta Yakim

Doktor/Hemsire

Tamkhk eden

Notlar:

1. Hasta 18 yasindan kiiciik, bilinci kapali, yapilacak islemi anlayabilecek durumda degil ya

da imza yetkisi yoksa onay vekili tarafindan verilir.
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