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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 agiklamalarin 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 gostermemek 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 higbir
sekilde aksatmayacaktir. Ancak, yasal acidan bu hakkiniz “tibbi yénden 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:

Genel veya lokal anestezi kullanilir. Mesane igindeki tas, disa agilan idrar yolundan bir teleskop yardimiyla

girilerek basingl hava veya laser gibi bir glic kaynagi kullanilarak kirilir ve pargalar disari alinir Operasyon
bitiminde operasyon bolgesine bir dren yerlestirilir.

Mesanenizde tas ve/veya taslar bulunmaktadir. Bu taslar siklikla bébreklerde olusan taslarin mesaneye dismesi
sonrasinda yada mesanenin ¢ikiminda benign prostat hiperplazisi, prostat kanseri, tGretra darlig gibi tikanikliga yol
acan bir nedenin varliginda primer olarak mesanede olusmaktadir. Bu taslarin mesanenizde kalmasi durumunda
isemeyle ilgili sikayetler (sik idrara ¢ikma, idrar yaparken yanma, gece idrara ¢ikma, idrar tutmada zorlanma ve hatta
kacirma v.b.), tekrarlayan idrar yolu enfeksiyonlari, kanama, idrar yapamama hatta ileri donemlerde mesane kanseri
gelisme riski mevcuttur.

ISLEMIN UYGULANMAMASI DURUMUNDA KARSILASILACAK SORUNLAR

Mesanenizde tas ve/veya taslar bulunmaktadir. Bu taslarin mesanenizde kalmasi durumunda isemeyle ilgili
sikayetler (sik idrara ¢ikma, idrar yaparken yanma, gece idrara ¢ikma, idrar tutmada zorlanma ve hatta kagirma v.b.)
devam eder, taslar daha da biylyebilir, tekrarlayan idrar yolu enfeksiyonlari, kanama, idrar yapamama ve ileri
donemlerde mesane kanseri gelismesine neden olabilir.

ALTERNATIF TEDAVILER
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Genel veya lokal anestezi kullanilir. Mesane i¢indeki tas, disa agilan idrar yolundan bir teleskop yardimiyla girilerek
basincli hava veya laser gibi bir glic kaynagi kullanilarak kirilir ve pargalar disari alinir Operasyon bitiminde operasyon
bolgesine bir dren yerlestirilir. Mesane ¢ikiminda darliga neden olan bir patolojinin varliginda ayni seansta bu neden
de ameliyatla tedavi edilebilir. Taslari blylk veya ¢ok sayida olan ve biyilk prostata sahip benign prostat hiperplazili
kisilerde bu ameliyat agik cerrahi yoluyla da yapilabilir.

RiSK VE KOMPLIKASYONLAR

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

1-Nadiren Uretrada %1 hasar olusabilir ve idrar mesane disina drene olabilir. Yalanci yol geliserek idrar kagisina veya
uzun donemde striktiir gelisimine yol agabilir.

2-Mesane hasariyla %1 mesanede delinme olabilir. Agik operasyona gerek olabilir.
3-idrar akisi engellenerek idrar retansiyonu gelisebilir. Kateterle tedavi gerektirebilir.

4- %2’ nin altinda ciddi fakat nadir gorilen mesane ve prostattan kaynaklanarak kana karisan enfeksiyonlar
septisemiye yol acabilir. Bu durum antibiyotikle tedavi gerektirir.

5-%10-25 kanama gelisebilir ve idrar rengini degistirebilir. Bazen idrar akimi engellenebilir.

6-Bu islemden birkag giin sonra idrarda yanma ve sizlama gorilebilir. Bu genellikle ¢ozilebilir bir sorundur.

7-Tas pargalari mesane icinde kalabilir ve kendi kendine diismeyebilir.

8-Sisman insanlarda yara yeri, Akciger enfeksiyonu, kalp ve AC komplikasyonlari, trombozis gelisme riski artmistir.
9-Sigara icenlerde artmis yara ve AC enfeksiyonlari ile kalp ve AC komplikasyonlari, trombozis gelisme riski artmistir.
Ortaya ¢ikabilecek yan etkiler:

e Sik goriilebilen yan etkiler: Agri, idrar yaparken yanma

 Nadir goriilebilen yan etkiler: idrar yolu enfeksiyonu, idrarda kanama, idrar kanalinda yaralanma, taslarin tam
temizlenememesi

¢ Cok nadir gorilebilen yan etkiler: Mesane yaralanmasi

Hastanin girisimin sekli, zamani, yan etkileri, basari orani ve basaridan ne kastedildigi, girisim sonrasi ile ilgili
sorularr:

--Genel veya lokal anestezi kullanilir. Mesane igindeki tas acik cerrahi yéntemle yada disa agilan idrar yolundan bir
teleskop yardimiyla girilerek basingli hava veya laser gibi bir gli¢ kaynagi kullanilarak kirilir (endoskopik litotripsi) ve
parcalar disari alinir . Operasyon bitiminde operasyon bolgesine agik cerrahi girisim yapildiysa bir dren, endoskopik
girisim yapildiysa foley kateter yerlestirilir.

--Bu ameliyatin tasidigi bazi riskler/ komplikasyonlar mevcut olup bunlar yukarida belirtilmistir.
--Bu islem sonunda basari olarak taslarin mesanenizden tamamen temizlenmis olmasi beklenir.

ISLEMIN TAHMINi SURESI
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Ontan::

Planlanan Tedavi ve Siiresi:

Girisimden 6nce hastanin dikkat etmesi gereken hususlar:

Ameliyat olacaginiz geceden itibaren higbir sey yememeli ve igmemelisiniz.

Aspirin, coraspin ve tlirevleri gibi kan sulandirici ilaglari 1 hafta 6nceden kesmelisiniz.
Gece size hekiminizce 6nerilen sekilde bagirsak temizligi yapmalisiniz.

Girisimden sonra hastanin dikkat etmesi gereken hususlar:
Ameliyatin 1. giiniinde aksi sdylenmedik¢e mutlaka ylrimelisiniz. Bol su igmelisiniz.

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 anlatildi.

» Bana Onerilen tani ve tedavi yontemlerini reddettigim zaman saghgimi tehdit edici baska hangi risklerin
olabilecegi, bu tedavi yerine uygulanabilecek bir baska tedavi yonteminin 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 tim tani ve tedavi yontemlerinin olasi maliyeti konusunda gerekli
bilgiler bana anlatild.

» 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 igin ayri bir belge diizenlenecegi bana anlatildi.

Bu Belgede Tanimlanan Girisimin / Tedavinin Uygulanmasini:

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

[0 KABUL EDIYORUM [1 KABUL ETMiIYORUM.

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

[1iZiN VERIYORUM (1 iziN VERMIYORUM
e Kimligimin gizli tutulmasi ve yalnizca egitim, arastirma ve bilimsel amagl kullanilmasi kosulu ile tibbi
kayitlarimdaki bilgiler ile tani/tedavi amaciyla viicudumdan alinan hiicre, doku ya da sivi 6rneklerinin

kullanilmasina, bilimsel toplanti ve dergilerde sunulmasina:

O iziN VERIYORUM 0 iziN VERMiIYORUM

HASTANIN Adi-Soyadi imza Tarih
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HASTANIN VELiSi / YASAL VASISINiN imza Tarih
Adi-Soyadi
HASTA BiLGILENDIRMESiNi YAPAN .

Imza Tarih

HEKiMIN Kasesi (Adi Soyadi):




