MEDIVIA Q)

H O S P T A L

URETRA DARLIGINA YONELIK GIRISIM RIZA BELGESI

Hastanemizde tetkik ve tedavi uygulanacak hastalardan Tip ve Tip Dallar Standartlar’'nin uygulanmasina iliskin 11 Nisan 1928 tarih ve 1219 sayih

Kanun’un 70’inci maddesine gore alinacak muvafakat belgesidir.

Hastanin saglik durumu ve hastaliginin teshisi:

Cocugunuzda uretra darligi mevcuttur. Buna bagl olarak idrar yapmada zorluk yasamaktadir.

islemin kim tarafindan nerede, ne sekilde ve nasil yapilacag:

Cocugunuz uretra (dis idrar yolu darligi) nedeniyle ameliyat olacaktir. Ameliyat genel anestezi altinda (cocuk uyurken) ve ameliyathanede yapilacaktir.

Genel anestezi saglamak lzere anesteziyoloji doktorlari tarafindan gocugunuza kas gevsetici ve agri kesici ilaglar verilecektir. Bu sayede gocugunuz islem

suresince uyuyacaktir. Bdylelikle hem agri hissetmeyecek hem de gecirdigi ameliyatla ilgili olarak kéti anilari olmayacaktir. Cerrahi girisim bir cocuk

cerrahisi uzman doktorunun sorumlulugunda o giinku cerrahi ekip tarafindan yapilacaktir.

Hangi tedavi yonteminin uygulanacagi:

Metal gubuklarla idrar yoluna genisletme yapilacaktir. Eger darlik bu sekilde genisletiimeye uygun degilse gocugunuza agik cerrahi girisim yapilacaktir.

Uretrada idrar yapmaya engel olan darlik cerrahi olarak genisletilerek diizeltilecektir. Agik cerrahi yéntem uygulanirsa gocugunuz ameliyattan sondali olarak

cikacaktir.

islemden beklenen faydalar ve uygulanmamasi durumunda karsilasilacak sonuglar:

Bu ameliyat ile Uretranin genigletiimesi ve idrarin rahat yapilmasinin saglanmasi hedeflenmektedir. Eger tedavi uygulanmazsa gocugunuz idrarini rahat

yapamayacagindan idrar yollariyla ilgili problem yagayabilir.

islemin alternatifleri:

Cerrahi diginda tedavi yontemi yoktur.

islemin muhtemel komplikasyonlar

o Uretra darligi ameliyatlarindan sonra nadir de olsa istenmeyen sonuglar gériilebilir.

o Akcigerlerde kiiglik alanlarda gokme ve enfeksiyon gelisebilir.

o Ameliyattan sonra ameliyat bolgesinde siglik gérulebilir. Bu durum gegicidir.

o Ameliyat bolgesinde kanama veya kan birikmesi (hematom) olusabilir.

o Ameliyat bolgesi enfekte olabilir (mikrop kapabilir).

o Tekrar miidahale gerektiren darlik gelisebilir.

e Bazi cocuklarda ameliyat sonrasi uzun siren agri olabilir.

o Ameliyat sirasinda tibbi personelin yanlislikla gocugunuzun kani ile dogrudan temasi olursa, kan yoluyla bulasan hastaliklara yénelik test yapiimasi
gerekecektir.

Ameliyat sonrasi hastanin izlemi ve dikkat edilmesi gereken 6zellikler:

o Ameliyat sirasinda ¢ikarilmasi gereken dokular sorumlu doktorun gerek gérmesi durumunda patolojik incelemeye gonderilecektir.

* Hasta idrar sondasiyla ¢ikabilir (Sonda 1-7 gun kalabilir).

o Gereginde penisin etrafi pansumanla sarili olacaktir ve bu pansuman 1-5 giin kalacaktir. Ameliyat sonrasi duruma goére sonda ¢ikana kadar hastanede
kalabilirsiniz veya 6zellikle bezli gocuklarda doktorunuzun size gosterecegi sekilde sonda bez alti yapilarak sondali olarak eve goénderilebilirsiniz. Bu
durumda size sdylenen gunde poliklinik kontroliine gelip sondayi gektirmeniz gerekecektir. Sonda ¢ekildikten sonra gocugun idrar yapabildigi gérulip eve
go6nderilecektir.

* Ameliyattan sonra ve taburcu olduktan sonra kullaniimak tzere agri kesici ve/veya antibiyotik ilaclar 6nerilecektir.

e Taburcu olduktan sonra hangi giin kontrole geleceginiz (genellikle 1-2 giin sonra) sdylenecektir.

o Ameliyat bolgesinin sonda ¢ekilene kadar sonda erken ¢ekilmisse en az 5 giin islatiimamasi gerekmektedir.

islemin Tahmini Siiresi:

Ameliyatin suresi normal sartlarda 20-40 dakika olup ameliyatin seyrine gore ve hasta faktorlerine bagh degisebilir.

Tibbi Yardima Ulagim:

Tedaviniz veya girisiminizle ilgili tibbi destege ihtiyaciniz oldugu durumlarda 444 0 373 nolu telefonu arayarak mesai iginde kendi hekiminiz mesai disinda

acil hekimi ile gérusebilirsiniz.

RIZA

Hekimim tarafindan bana yapilacak olan ..., isleminin ne oldugu, suresi, olasi sonuglari ve komplikasyonlari, riskleri,

alternatif tedavi yontemleri, tedaviyi kabul etmedigim taktirde ortaya gikacak sonuglari ayrintili olarak agiklandi ve bunlari aklim basimda olarak anladim.

Bana verilen 1 sayfalik Uretra Darligina Yénelik Girisim Riza Belgesi‘ni okudum ve anladim.

Durumum, riskler, uygulanacak tedavi islemleri ve tedavi segenekleri hakkinda endigelerim i¢in hekime sorular sordum ve tim duglncelerimi kendisine

ilettim, aldigim cevaplar karsisinda ikna oldum. Bilgilendirme sonucunda yeterli olarak aydinlatildim. Ameliyatin/ cerrahi girigimin/ riskli iglemlerin

yapilmasina, tedavi sirasinda gerekir ise ek girisim veya kan ve kan Griinlerinin kullaniimasina iZIN VERIYORUM.

Kendi el yaziniz ile “Okudugumu Anladim” yaziniz:

Hasta Adi Soyadi:..........ooeuiiuiiiiiiiiiir s

Hasta Yakini Adi Soyadi:.. .

Yakinlik Derecesi:.......ccccovuuieiiiiiiiiiiiiii e

Hastadan Riza Aiinamayip, Hasta Yakinindan Riza Alinma Nedeni:

o Hastanin bilinci kapali o Hasta 18 yasindan kiiguk o Hastanin karar verme yetkisi yok
o Acil o Diger
HEKIM

Hastanin sikayeti, tetkikleri, muayene bulgulari sonucu koymus oldugum taniyr ve nedenini, 6nerilen tedavi igerigini, amacini ve basarili olma sansini,
avantajlari ve risklerini, tedaviye ve hastaya 6zel riskleri* varsa alternatif tedavi yontemlerini, tedavi sonuglarini, tedavinin reddedilmesi durumunda ortaya
cikabilecek riskleri, hastaya agikladim ve bilgilendirme formunun hastaya verdim. Hasta / hasta yakinlar tarafindan, tarafima sorulan tim sorular tam olarak
yanitladim.

*Tedaviye ve hastaya 6zel riskler ( varsa ) :

Hekimin Adi Soyadi:........cooeuiiiiiiiiiiii e imza:.....ccccoeeennne. Tarih:......... ) - | . Saat:...........

TERCUMAN ( Hastanin Dil / iletigsim Problemi var ise )

Hastaya hekim tarafindan yapilan agiklamalari terciime ettim Gériisme gore terciime ettigim bilgiler hasta tarafindan anlagiimigtir.
Terciime Yapanin

Adi SOYadI:. ... imza:.....cccceeeeeennee. Tarih:......... T - | Saat:...........
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