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1. AMAG : Necmettin Erbakan Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi biinyesindeki Tiip Bebek Merkezinde
infertil ciftlerin bebek sahibi olabilmeleri icin bilgilendirme, muayene, tetkik ve tedavi ile ilgili sistemi
olusturmak amaciyla bu prosediir olusturulmustur.
2. KAPSAM : Saglik bakanliginin Gremeye yardimci tedavi Uniteleri ile ilgili ydonetmeligine uygun olarak
bebek sahibi olmak isteyen infertil giftleri ve Tiip Bebek merkezini kapsar.
3. SORUMLULAR
> Sorumlu Ogretim Uyesi
> Asistan Doktor
» Sorumlu Hemsire
» Vardiya Calisan Hemsireler
> Hizmetli ve Diger Yardimci Personeller
4. KISALTMALAR
HSG: Rahim filmi
ICS: intra Stoplazmik Sperm
IVF: In Vitra Fertilizasyon
ICSI: intra Stoplazmik Sperm Enjeksiyonu
IUI: intra — Uterin inseminasyon
TVUSG: Trans vajinal ultrason
OPU: Oocyte Pick-Up
5. TANIMLAR
6. FAALIYET AKISI
6.1.Hasta Kabul
6.1.1 Tip bebek merkezine basvuran hastalar, tiip bebek sekreteri tarafindan hekim ve veya hemsire
ile gorasturalir.
6.1.2 Basvuran giftlerin daha 6nceden merkezimizde hizmet alip almadiklarina bagli olarak gelen hasta
takip dosyasi (hasta bilgi formu, onam formu, spermiogram formu, epikriz formu mevcut olup olmadigi
arastirihir.
6.1.3 Merkeze gelen ciftlerin, Tiip Bebek Unitesinin mevcut kayitlarinda gelen hasta takip dosyasi
varsa sekreter tarafindan gikartilir. Gelen hasta takip dosyasi yoksa, bu durum ilgili hekime bildirilir.
6.2. Goériisme Muayene
6.2.1. Sira gelen infertil cift ile, bilgilendirme amaciyla yapilacak gériisme uzman hekim tarafindan

gerceklestirilir.
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6.2.2. infertil bayan, uzman hekim tarafindan hemsire refakatinde; jinekolojik, fiziksel ve genel
muayenesi yapilir.
6.2.3. 3. glin basal hormonlar, 3. glin basal USG gebelik testi (BHCG), sono, kistaspirasyonu gibi islemler
ilgili kisiler tarafindan kadin dogum klinigininde yapilir.
6.2.4. Ciftin; smcar tetkiki patoloji laboratuarinda, HSG tetkiki ise kadin dogum ve radyoloji boltimleri
tarafindan ortaklasa gergeklestirilir.
6.2.5. infertil erkek, spermiogram tetkiki merkezimizde yapilir.
6.2.6. Merkezimiz disinda yapilan tetkikler infertil ¢ift tarafindan alinir.
6.3.Tetkik Degerlendirme
6.3.1. Tetkikler, uzman hekim tarafindan degerlendirilir ve gelen hasta takip dosyasina kaydedilir.
6.4.Konsey
6.4.1 Anabilim dali baskani baskanliginda; en az iki 6gretim Uyesi, iki uzman hekim ve gerektiginde
basta Uroloji ana bilim Dali olmak lizere, diger ilgili bolimlerin katilmasiyla haftada bir kez toplanilir.
6.4.2 Konsey tarafindan alinan, oviilasyon indiiksiyonu, (IUI), (IVF) /ICSI) gibi kararlar, Yardimci Ureme
Teknikleri Yonetmelik esaslarina gore yuratalir.
6.4.3 Konsey tarafindan infertil bayana, laparaskopi ve / veya histereskopi yapilmasi karari cikarsa,
hastaya bilgi verildikten sonra pre-op tetkik yapilmasi amaciyla, anestezi poliklinigine yonlendirilir ve
operasyon randevusu verilir.
6.4.4 Konsey tarafindan, infertil erkegin Urolojik olarak degerlendirilmesi karari ¢ikarsa hasta troloji
boélimine yonlendirilir.
6.5.Hasta Takibi
6.5.1 Hastalara ilgili glinlerde ve tetkik sonuglari dogrultusunda, hekim tarafindan folikl takibi amach
TVUSG yapilir. Ovulasyon indiiksiyon ve 1Ul izleme formuna kayit edilir.
6.5.2 Hastalara tetkik sonuclari dogrultusunda 6gretim (yesi tarafindan belirli giin ve saatlerde
kullanilmasi gereken ila¢ doz, gesit ve glinleri planlanir, Hasta Bilgilendirme Formu kayit edilir.
6.5.3 Hastalarin ilaglarini kullanma sekli ve dozu hemsire tarafindan hastaya anlatilarak, tedavi kartina
kayit edilir, hastaya her geldiginde Uniteyi getirmek Uizere verilir.
6.5.4 1UI uygulanacak hastanin esi uygun cinsel perhiz ile sperm ornegi vermek lzere androloji
laboratuarimiza yonlendirilir.
6.5.5 IUI islemi tiip bebek merkezinde, bir uzman doktor tarafindan hemsire refakatinde yapilir.
6.5.6 IUI isleminden sonra hemsire tarafindan, dikkat edilecek hususlar konusunda hastaya bilgi

verilir.
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6.5.7 ICS, IVF uygulanacak hastanin esi uygun cinsel perhiz ile sperm 6rnegi vermek Ulzere androloji
laboratuvarimiza yonlendirilir.
6.5.8 Hastanin esinden sperm alinmazsa (iroloji klinigine yonlendirilir.
6.5.9 Hastanin sperm ornegi androloji laboratuarinda uygun kosullarda (inkibator) gerekli islemlerden
gecirilip mikro enjeksiyon uygulamasina hazirlanir.
6.5.10 Hastaya hemsire tarafindan islemle ilgili gerekli bilgi verilir. Midahale icin gerekli hazirliklar
hemsire tarafindan yapilir.
6.5.11 Hasta OPU islemi bir 6gretim Uyesi tarafindan asepsi antisepsi kurallarina uygun olarak
gerceklestirilir. islemden ilk iki saat sonrasi hemsire tarafindan gdzlemde tutularak vital bulgulari
kontrol edilir.
6.5.12 OPU islemi akabinde 2. 3. veya 5. giiniinde embiriyo transfer islemi yapilir. islemden sonra
Unitemizde hasta bir-iki saat dinlendirilir.
6.6.Sonug Degerlendirme
6.6.1 Yapilan BHCG tahlili sonucu veri pozitif ise; iki giin sonra BHCG tekrarlanir. Ug hafta sonra TVSG
olarak klinik gebelik teyit edilir.
6.6.2 Yapilan BHCG tahlili sonucu veri negatif ise; doktor tarafindan sonug¢ uygun sekilde aciklanir.
Daha sonraki plani icin hastanin istemi dogrultusunda konsey’ e alinabilir.

7. iLGiLi DOKUMANLAR
> DH.FR.13 Hasta Bilgilendirme Formu

» Uremeye Yardimci Tedavi Merkezleri Yonetmeligi
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