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Hasta Adi Soyadi: Prt. No: Tarih: ....../.... /201....

T.C:

Cevirmen ihtiyaci

Bolimi:

Cevirmen gerekli miydi?

Gerekli ise onam sirasinda nitelikli bir gevirmen yaninizdavar miydi?

1. Onbilgi;

Evet ] Hayir ]

Evet [ ] Hayir [

Sayin hasta/ Hasta yakinina Bu onam formu size/hastaniza anlatilan islemin ‘nasil?, neden?’ gercgeklestirmek istendiginin,
bu ‘islem gerceklestirilmez ise hangi sonuclara yol acabilecegi’, ‘islemin gerceklestiriimesi sirasinda ya da sonrasinda hangi
yan etki ya da istenmeyen olaylar olabilecegi’, bu islemin alternatifinin olup olmadigl’’ konusunda sizi aydinlatmak icin
hazirlanmistir. Bu formu okuyup, imzalayarak islem konusunda aydinlatildiginizi ve islemin yapilmasina riza gosterdiginizi
beyan etmektesiniz. Form icerisinde anlamadiginiz noktalari doktorunuza sorabilirsiniz.

Bu formu okuyup anlayip imzaladiktan sonra rizanizi geri gekmekte 6zglirsiiniiz.

2. Hastaligin Muhtemel Sebepleri ve Nasil Seyredecegi:

Tuplerin baglanmasi, yeterli ¢ocuk sahibi oldugunu distinen ve artik ¢ocuk istegi olmayan kadinlarda aile planlamasi
yontemi olarak kullanilan bir ydntemdir. islemin kalici oldugu kabul edilmelidir. islem kabaca tiiplerin baglanmasini,
kesilmesini ve/veya yakilmasini icerir.

3. Tibbi Miidahale ile ilgili Kisa Bilgiler

a) Kim Tarafindan Yapilacak? Op.Dr

b) Nerede Yapilacak? Bu islem hastanemiz 3. Katinda bulunan ameliyathanede yapilacaktir.
c) islem Ne Sekilde Ve Nasil Yapilacak?

Bu yontem (¢ sekilde uygulanabilir. Laparaskopi ile (batin icerisine kamera ile girilerek), mini laparotomi ile kolpotomi ve
sezaryen sirasinda ek prosediir olarak yapilir.

d) islemin Tahmini Siiresi Ne Kadardir?

4. Diger Tani ve Tedavi Segenekleri ve Bu Segeneklerin Getirecegi Fayda ve Riskler ile Hastanin Saghgi Uzerindeki
Muhtemel Etkileri,

5. lslemin Riskleri-Komplikasyonlari

Tip ligasyonu cerrahi bir operasyondur ve operasyona bagli veya anasteziye bagli olarak 6lim gozlenebilir. Bu oran
100.000 islemde 4'ten daha azdir.

Tim cerrahi prosedirlerde gozlenilebilen enfeksiyon, yapisiklik olusumu, kanama ve islem sonrasi agri tip ligasyonu
sonrasinda da gozlenebilir.

Ozellikle laporoskopi ile yapilan tiip baglanmasinda diger laparaskopi operasyonlarinda gbézlenebilen organ
yaralanmalari (rahim, mesane, barsak, damar) ve cilt alti amfizem (hava birikmesi) nadiren de olsa gozlenebilir.

islem sezaryen sirasinda yapiliyorsa bunun sezaryen operasyonuna ek bir riski yoktur, sadece sezaryen operasyonunun
suresini 5-7 dakika uzatmaktadir.

Tiplerin baglanmasina ragmen nadir de olsa gebelik gbzlenebilir. Uygun teknikle yapildiginda 1000 tip
baglanmasindan 3-4'iinde daha sonra gebelik gézlenebilir.

Tiplerin baglanmasindan sonra eger gebelik olusursa bu gebeliklerin % 7'si dis gebelikle sonuglanmaktadir.

Tiplerin baglanmasi geri donissiiz olarak kabul edilmelidir. Fakat gerekli oldugu durumlarda mikrocerrahi (mikroskop
altinda) tekniklerle tiipler yeniden agilabilir. Bu ameliyatlarin basarisi tiplerin baglanma teknigine gére degismekle
beraber % 5-30 arasinda olmaktadir. Tlip donisiimi sonrasi tuplerin bitinliglu ve hareketliligi bozuldugu icin dis
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gebelik riski artmaktadir.
6. Reddetme Durumunda Ortaya Cikabilecek Muhtemel Fayda ve Riskleri,

7. Kullanilacak ilaglarin &nemli Ozellikleri
8. Hastanin Saghg icin Kritik Olan Yasam Tarzi Onerileri
9. Gerektiginde Ayni Konuda Tibbi Yardima Nasil Ulagabilecegi:

Tedaviniz ile ilgili olarak tibbi yardima ihtiyaciniz oldugunda MHRS ile randevu alarak veya hastanemiz hasta kayit
birimlerinden sira alarak islemi yapan hekime muayene olabilirsiniz. Herhangi bir nedenle hekiminize ulasamadiginiz
durumlarda veya ayni brans ile ilgili olarak baska bir hekimde muayene olmak isterseniz hastanemiz Kadin Dogum
polikliniklerine basvurabilirsiniz.

10. ONAY
Doktorumdan tibbi durumumum tani ve tedavisi ile ilgili yapilacak tibbi/cerrahi tedavi veya tani amaclh girisimler
konusunda bilgi aldim. Olusabilecek komplikasyonlar (istenmeyen etkiler) ve olasi riskleri, ayrintilari ile anlatildi. Bu tani ve
tedavi yontemlerini reddettigim zaman saghgimi tehdit edici baska hangi risklerin olabilecegini, bu tedavi yerine
uygulanabilecek bir baska tibbi yontemin bulunup bulunmadigi konusunda bilgilendirildim.
Hastaligim nedeniyle hastanede uygulanabilecek tim tani ve tedavi yéntemlerinin olasi maliyeti konusunda gerekli bilgiler
bana anlatildi.
Hastaligimin tanisi/tedavisi icin miidahalenin yapilmasina veya midahale sirasinda ¢ikma ihtimali olan diger ariza ve
komplikasyonlar (istenmeyen etkiler) sebebiyle tibbi zaruret goruldigiu takdirde yapilacak herhangi bir ilave girisimin
yapilmasina aklim basinda oldugu halde muvafakat ederim.

Hastaya Ozel Durumlar:

Hastaya bir sorusu olup olmadigi soruldu. (Cevaben Elle Yazilacak)

Yukaridaki bilgilerin hepsini okudum ve bu bilgilerden baska bir¢cok sézli bilgi verildi. Tarafima yapilan so6zIi ve yazili agiklamalardan
tatmin oldugumu belirttim. Uygulanacak olan tedavi ve daha sonra cikabilecek durumlarda yapilacak tiim tedavilere, yukarda listelenen
maddelere ve ayni zamanda bana yapilan sozll ve yazili agiklamalara kendimde olarak ve kendi irademle onay veriyorum.

Bana yapilacak miidahaleyi kendi istegim ile kabul ediyorum/etmiyorum.(Bu béliim hastanin/yakininin kendi el yazisi ile yazilacaktir.)

Bu belge asli ile birlikte 2(iki) niisha olarak diizenlenmis olup;

Hastanin Adi Soyadi .....cccoceeeeeveeeieininece e Hasta Yakini Adi SOYadii.....ccoeeeveireereeeee e eesneeeenne
imza imza
Tarih .../ .../20....—saat: ..... Tarih .../ .../20 .....— saat .........

Doktor adisoyadi .
imza Tarih..../..../20...... - saat : .........

NOT: Hastanin onam veremeyecek durumda olmasi halinde, onam alinan kisinin kimlik bilgileri ve imzasi alinir.

» Hastanin Velisinin (Ebeveynin) ikisinin de imzalamasi gereklidir. Eger velilerden yalniz birinin imzasi varsa, imzalayan cocugun
bakimini kendi basina Ustlendigini veya diger velinin izninin bulundugunu kanitlamalidir.

> Hasta 15-18 yas arasinda ise veli/vasi ile beraber hastanin da rizasi alinmahdir
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