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Hastanin Ad-Soyadi:

Acil Durumlarda Onam Alinacak Yasal Temsilcisinin veya Kanuni Yeterliligi Olmayan Hastalar igin Veli / Vasinin
AdISSOYAdl: s Tel. No: e

SAYIN HASTA / VEKIL YASAL TEMSILCiSi

> Sayin hastamiz litfen bu belgeyi dikkatlice okuyunuz.

» Tibbi durumunuz ve hastaliginizin tedavisi icin size 6nerilen islem/ tedaviler hakkinda bilgi sahibi olmak en dogal
hakkinizdir.

» Bu acgiklamalarin amaci sagliginiz ile ilgili konularda sizi bilgilendirmek ve bu siirece sizi daha bilingli bir bicimde
ortak etmektir.

» Burada belirtilenlerden baska sorulariniz varsa bunlari cevaplamak gérevimizdir. Bizler size yardim igin buradayiz.

» Tanisal girisimlerin, tibbi ve cerrahi tedavilerin yararlarini ve olasi risklerini 6grendikten sonra yapilacak isleme
riza gostermek ya da géstermemek kendi karariniza baglidir.

» Arzu ettiginiz takdirde saghginiz ile ilgili tiim bilgi ve dokiimanlar size veya uygun goreceginiz bir yakininiza
verilebilir.

» Okuma-yazma sorunu yaslyorsaniz ya da size yapilacak islemlere izin verme siirecine sizin belirleyeceginiz bir
kisinin daha katilmasini istiyorsaniz, gériisme tanigi olarak belirlediginiz kisinin katilmasina izin verebilirsiniz.

> Yasal ve tibbi zorunluluk tastyan durumlar disinda bilgilendirmeyi reddedebilirsiniz.

> Istediginiz zaman verdiginiz izni geri cekme hakkina sahipsiniz. Bu durum sizin bundan sonraki tedavinizi hicbir
sekilde aksatmayacaktir. Ancak, yasal acidan bu hakkiniz “tibbi ydnden bir sakinca bulunmamasi” sartina baglidir.
Bu durum gerceklestiginde, Aydinlatilmis Onami Geri Cekme Tutanagi diizenlenerek bu belgenin arkasina
eklenecektir.

> Bu formun HER SAYFASININ siz veya veli/vasi tarafindan imzalanmasi YASAL BIR ZORUNLULUKTUR.

HASTALIGIN MUHTEMEL SEBEPLERI VE NASIL SEYREDECEGI, ISLEMDEN BEKLENEN FAYDALAR:

Acik prostatektomi ameliyati genel veya spinal anestezi altinda yapilir. Gébegin 5-6 cm altindan yatay olarak 10 cm’lik

kesi yapilir. idrar kesesi acilarak buradan biiyiimiis prostat dokulari ¢ikarilir. Daha sonra agilan mesane emilebilen

dikislerle kapatilir. Ardindan mesaneye hem karindan hem de iseme kanali yoluyla birer kateter konur. Bunlarin

disinda ameliyat bolgesine bir dren yerlestirilir.

ISLEMDEN BEKLENEN FAYDALAR

iyi huylu prostat biyiimesi (Benign prostat hiperplazisi) adi verilen durum séz konusu olup biiyiimiis prostat
dokusunun idrar ¢ikim yolunu tikamasi ve idrar yapmaya engel olmasi sonucu sik idrara ¢ikma, gece idrara kalkma,
idrar yaparken yanma, idrarin kaliligi ve tazyikinde azalma, mesaneyi tam bosaltamama, kanli idrar yapma gibi
sikayetlere neden olmaktadir.

ISLEMIN UYGULANMAMASI DURUMUNDA KARSILASILACAK SORUNLAR

Tamamen idrar yolunuz kapanabilir ve hi¢ idrar yapamayabilirsiniz. idrar yolunuza gegici sonda takilabilir. Sonda
takilamaz ise gobekten sonda takilabilir. Sik idrar yolu enfeksiyonu, kanama, mesanede tas olusumu, prostat
enfeksiyonu, idrarin bébreklere kagmasi ve sonrasinda bébrek fonksiyonlarinda dereceli fonksiyon kaybi ve sonugta
bobrek yetmezligi gelisebilir.

ALTERNATIF TEDAVILER
Ameliyat planlanmis sekilde genel veya spinal anestezi altinda yapilir. Gobegin 5-6 cm altindan yatay olarak 10 cm’lik

kesi yapilir. idrar kesesi acilarak buradan tiim biylimis prostat dokulari ¢ikarilir. Daha sonra acgilan mesane
emilebilen dikislerle kapatilir. Ardindan mesaneye hem karindan hem de iseme kanali yoluyla birer kateter konur.
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Bunlarin disinda cerrahi bolgesine bir dren yerlestirilir.
¢ Erken vakalarda ilag tedavileri (alfa blokorler, 5-alfa rediktaz inhibitorleri) denenebilir.

e Kapali yontemle transiretral yoldan elektrik akimi, lazer, yiiksek yogunlukta odaklanmis ultrason dalgalari,
dondurma, igne yolu prostati kiicliltme gibi pek ¢cok yontemle prostat dokulari kiigtltllebilir

RiSK VE KOMPLIKASYONLAR

Bu ameliyatin tasidigi bazi riskler/ komplikasyonlar vardir. Ameliyattaki riskler:

1. Mesanenin dikildigi yerlerden idrar sizintisi olabilir. Cilt ylizeyine sizabilir ve bir siire devam edebilir (%5-9).
2. Mesanedeki kateterler kanama nedeniyle tikanip idrar sikismasina yol agabilir.

3. Abdominal boslukta kanama meydana gelebilir. Sivi replasmani ya da cerrahi tedavi gerektirebilir.

4. Prostatin g¢ikarildigl bolgede yogun kanama olabilir. Bunun igin kan veya kan Urlnlerinin verilmesi gerekebilir.
Kapali ya da agik ydontemle tekrar girisim gerekebilir (%1-5).

5. Karin boslugunda iltihap birikimi, enfeksiyon meydana gelebilir. Cerrahi drenaj ya da antibiyotik tedavisi
gerekebilir (%0.5-3).

6. Cerrahiden sonra barsak hareketleri yavaslayabilir veya tamamen durabilir. Bu barsakta sivi birikimi sonucu
siskinlik ve kusmaya neden olabilir. Tedavi gerektirebilir (%0.1-2).

7. Zamanla yara yerinde zayiflik olusabilir. Tamamen ya da kismen yara yeri kisa donemde agilabilir. Uzun donemde
ise herni (fitik) olusabilir (%0.5-3).

8. Uzun vadede prostatin ¢ikarildigi bolge diizglin iyilesmezse o kisimda idrar kanal darhgi olusabilir (%1-20).
9. Bazi kisilerde yara yeri iyilesmesi anormal olabilir ve yara kalinlasabilir. Kirmizi ve agrili olabilir (%1-4).

10. Bir kisim hastada 6nceden var olan iseme sikayetleri kismen azalabilir, devam edebilir, artabilir ve ila¢ tedavisine
ihtiyac duyulabilir.

11. Ameliyat sonrasi %1-5 hastada idrar tutamama veya var olan idrar tutamama sikayetinde siddetlenme gelisebilir.
12. Ameliyat sonrasi %1-2 hastada cinsel olarak sertlesememe sikayeti gelisebilir.

13. Ameliyat sonrasi hastalarda meninin hi¢ gelmemesi ya da iliski sirasinda meninin mesaneye geri kagmasi ve idrar
yaparken meninin idrarla gelmesi s6z konusu olabilir (%1-4).

14. Kilo fazlasi olan kisilerde yara ve gogus enfeksiyonlari, kalp akciger komplikasyonlari ve trombis agisindan risk
artmistir (%2-3).15. Sigara icicilerinde yara ve gogis enfeksiyonlari, kalp akciger komplikasyonlari ve trombis
acisindan risk artmistir (%2-3).

Hastanin girisimin sekli, zamani, yan etkileri, basari orani ve basaridan ne kastedildigi, girisim sonrasi ile ilgili sorulari:
-islem agik cerrahi seklinde dnceden planlanmis olarak yapilir.
-Bu ameliyatin tasidigi bazi riskler/ komplikasyonlar mevcut olup bunlar yukarida belirtilmistir.

-Ameliyat sonrasi basari hastanin rahat ve tikaniklik olmaksizin idrar yapabilmesinin saglanmasidir. islem sonrasi
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sikayetlerde %60-90 azalma, idrar tikanikliginda %60-80 diizelme oranlari mevcuttur.

-Girisim sonrasi her seyin yolunda gitmesi durumunda 2. giin sistostomi, 5. giin dren ve 7. glinde de Uretral kateter
cekilir. Hasta rahat idrar yaparsa 7 glin taburcu edilir.

ISLEMIN TAHMINi SURESI

Ontani:
Planlanan Tedavi ve Siiresi:
Girisimden 6nce hastanin dikkat etmesi gereken hususlar:
Ameliyat olacaginiz geceden itibaren hicbirsey yememelisiniz. Aspirin gibi kan sulandirici
ilaglari 1 hafta 6nceden kesmelisiniz.
Girisimden sonra hastanin dikkat etmesi gereken hususlar:
e 1 hafta sonra dikislerinizi aldirmalisiniz, 2 aylik bir siirede agir egzerzis ve yiik tagimaktan kaginmalisiniz.
e 10 glin sonra siturlerini aldimasi ve patoloji sonucu ile Groloji poliklinik kontroliine gelmelisiniz.
e 6 hafta boyunca dik oturmamal, namaz kilarken oturmamal, bisiklet, motorsiklet ve binek hayvanlarina (at,
esek vs) binmemelisiniz.
e ilk 3 ay cinsel ilskide bulunmamalisiniz bulunulursa agrili ve kanli meni gelebilir.
e Acili, baharath ve tuzlu gidalardan uzak durulmalidir.
e Gilnde en az 2 It sivi alimina dikkat edilmelidir.
e Hekimce Onerilen perhiz ve ilag tedavileri kullaniimalidir.

ONAY

» Doktorumdan tibbi durumumun tani ve tedavisi ile ilgili yapilacak tibbi / cerrahi tedavi veya tani amacl girisimler
konusunda bilgi aldim.

» Tedavi sirasinda olusabilecek olumsuzluklar ve olasi riskleri ayrintilari ile anlatild.

» Bana oOnerilen tani ve tedavi yontemlerini reddettig§im zaman sagligimi tehdit edici baska hangi risklerin
olabilecegi, bu tedavi yerine uygulanabilecek bir baska tedavi ydonteminin bulunup bulunmadigi konusunda
bilgilendirildim.

» Doktorlarimin planladiklari girisim ve/veya tedavilerde, planladiklarina ek girisim ve tedaviler gerektirebilecek
durum ya da durumlar ile karsilasabilecegimi biliyorum.

» Hastaligim nedeni ile hastanede uygulanacak tiim tani ve tedavi ydontemlerinin olasi maliyeti konusunda gerekli
bilgiler bana anlatildi.

» Bu formda tanimlananlar disinda yapilacak herhangi bir ek girisimin, yalnizca saghgima yonelik ciddi zararlarin
Onlenmesi ve yasamimin kurtarilmasi i¢in uygulanabilinecegi bana anlatildi.

» Anestezi alacak hastalar igin: Durumum aciliyet géstermedigi slirece, islemden 6nce anestezinin ayrintilarini bir
anestezi uzmani ile tartisma firsatim oldugu ve bunun icin ayri bir belge diizenlenecegi bana anlatild.

Bu Belgede Tanimlanan Girigsimin / Tedavinin Uygulanmasini:

.................................................................................................... (El yaziniz ile okudugumu anladim kabul ediyorum yaziniz.)

0 KABUL EDIYORUM [0 KABUL ETMiYORUM.

e Kimligimin gizli tutulmasi ve yalnizca egitim ve arastirma amach kullanilmasi kosulu ile bana uygulanacak
girisim/tedavi sirasinda fotograf ¢ekilmesine ya da kayit yapilmasina:

0iziN VERIYORUM 0 iziN VERMiIYORUM

e Kimligimin gizli tutulmasi ve yalnizca egitim, arastirma ve bilimsel amagh kullanilmasi kosulu ile tibbi
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O iziN VERIYORUM

0 iziN VERMiYORUM

kayitlarimdaki bilgiler ile tani/tedavi amaciyla viicudumdan alinan hiicre, doku ya da sivi 6rneklerinin
kullanilmasina, bilimsel toplanti ve dergilerde sunulmasina:

HASTANIN Adi-Soyadi imza Tarih
HASTANIN VELISi / YASAL VASISiNiN imza Tarih
Adi-Soyadi

HASTA BILGILENDIRMESINi YAPAN . .
HEKiMIN Kasesi (Ad1 Soyadi): Imza Tarih




