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Size uygulanacak tibbi midahaleyi ve yasanmasi muhtemel riskleri (muhtemel zararli durumlari) aciklayan bu form,

okumaniz ve formda vyazanlarla ilgili sorularinizi hekiminize sormaniz, hekiminizle yapacaginiz aydinlatma

gorismesinde bilgilenmis olmaniz amaci ile size verilmektedir.

Size uygulanacak tibbi midahaleler sikayetlerinizi azaltabilecegi veya yok edebilecegi gibi tip biliminin riskli yapisi

nedeniyle gereken tiim Onlemler alinmasina ragmen, olusmasi engellenemeyebilen bazi zararli sonuclar ortaya

¢ikarabilir. Olusma ihtimali bulunan bu zararli sonuglari géze alarak 6nerilen tibbi miidahaleyi kabul etmeniz (formu

imzalayarak onay vermeniz/ riza géstermeniz) halinde size, tibbi uygulama (siklodestriksiyon ameliyati) yapilacaktir.

Simdi lUtfen asagida yazilanlari okuyun, degerlendirmelerinizi yapin ve anlayamadiginiz yerlerle ilgili sorularinizi not

alarak hekiminizle olan aydinlatma / bilgilendirme gérismenizde hekiminizle paylasin.

I-AYDINLATMA BILGISI

1- Hastaligin Tanimi Hakkinda Bilgi:

Glokom (gbz tansiyonu), goz ici basincinin gérme sinirini tahrip edecek kadar yiikselmesi nedeniyle gorme kaybina yol

acan bir hastaliktir.

2- Hastaligin Muhtemel Sebepleri Ve Nasil Seyredecegi Hakkinda Bilgi:

Normal bir gbzde gbz sivisi devamli olarak Uretilir ve dengeli bir sekilde emilerek bosaltilir. Boylece goz igi basinci

normal diizeylerde kalir. Genelde 20—21 mm Hg'in altindaki g6z tansiyonu normaldir. Ancak daha alt seviyelerdeki

tansiyonda bile glokom hastaligi goriilebilir. Uretilen gdz sivisinin bosaltiimasi engellenirse goz ici basinci artar. Burada,

g0z sivisinin kan damarlarina ulasmasini saglayan kanalciklarda normalde olmamasi gereken bir tikaniklik durumu s6z

konusudur ve biriken g6z sivisi gz i¢i basincini arttirir. Goz i¢i basincinin yiksek olmasi goz sinirine zarar verir ve tedavi

edilmedigi takdirde korlige kadar giden gérme kaybina neden olur. Glokom nedeni ile bugiine kadar olusmus olan

gorme siniri hasarinin geri déndirilmesi miimkin degildir. Ancak, goz ici basinci dislisi saglandiginda bu hasarin

ilerlemesi durdurulabilir.

3- Tibbi Miidahalenin Kim Tarafindan Nerede, Ne Sekilde Yapilacagi Ve Tahmini Siiresi Hakkinda Bilgi:

Siklodestriksiyon ameliyati, hastanemizde, doktorunuz ...........ccvvveeeiecievceseennenne. . tarafindan veya  onun

gozetimindeki uzmanhk 6grencisi ve anestezi, ameliyathane personell e§llg|nde yapilacaktir. Ameliyattan sonra size

ayrica sozll ve yazil olarak nelere dikkat etmeniz konusunda bilgilendirme yapilacaktir. Siklodestriiksiyon cerrahisinin

basari sansi yiksektir. Ameliyat siiresi ortalama 20-30 dk arasinda degismektedir. Ameliyattan sonra ertesi giin

gozlinliz agilacaktir.

4- Uygulanacak Anestezi Yontemi Hakkinda Bilgi:

Bu islem esnasinda goziinlizlin cevresi lokal anestezi ile uyusturulacaktir. Nadiren genel anestezi gerekmektedir. Genel

anestezi muayenesi sirasinda hastaniza ait riskleri daha detayli olarak anestezi doktorundan alabilirsiniz.

5- Diger Tani Ve Tedavi Segenekleri Ve Bu Segeneklerin Getirecegi Fayda Ve Riskler ile Hastanin Saghg Uzerine
Muhtemel Etkileri Hakkinda Bilgi:

Ameliyat disinda ilagla goz tansiyonu kontrol edilmeye calisilir. Hayat boyu ilag kullanmak gereklidir. Laser ile goz

tansiyonu disirme hafif durumlarda faydali olabilir.

6- Tedavi Komplikasyonlari (istenmeyen ama olusabilen zararl sonuglar) ve Riskleri Hakkinda Bilgi:

GOz ici basinci kontrol altina alinamamasi halinde islemin tekrar edilmesi gerekebilir
Hipotoni (g6z i¢i basincinin normal seviyenin altina diismesi)

Gorme kaybi

Agri

inflamasyon (iltihap)

Kistoid makula 6demi (géren noktada sivi toplanmasi)

Kanama

Fitizis bulbi (g6z kiiresinin sonmesi)

7- Anestezi teknigi ve buna ait gelisebilecek komplikasyonlar hakkinda bilgi

Uygulanacak islem genel/lokal/sedasyon/topikal anestezi altinda uygulanabilir. Lokal anestezi sirasinda olusabilecek
komplikasyonlar gbz ve/veya arkasindaki damarlarda igne ile zedelenme, anestezik madde ile gérme sinirinde hasar
olusumu, anestezik ilaca karsi alerjik reaksiyon ve goz arkasinda kanamadir. Genel anestezi uygulamalarinda daha sik
olmakla beraber her tibbi midahale sirasinda kalp, akciger ve beyin fonksiyonlarinda bozulma ve hayati tehlike ve
Olim izlenebilir. Genel viicut saghgi ile gorme duyusu ve gozi ve tehdit eden 6nemli zararlar ¢ok nadir de olsa
gorilebilir. Genel anestezi ile ilgili anestezi doktorunuzdan bilgi aliniz.

8- Reddetme Durumunda Ortaya Cikabilecek Muhtemel Fayda Ve Riskleri Hakkinda Bilgi:

Sm o o0 T

GOZ.RB.53/Rev00/05.02.2021



a. Glokom daha fazla ilerleyip gérme sinirinde hasar daha da artabilir gz ici basincinda artis ve agril bir reaksiyon
olusumuna neden olabilir

b. Agrili ataklar gegirilebilir ve zamanla gérme alaninda daha ciddi kayiplar olusabilir.

c. Sonug olarak gérme daha fazla ve kalici olarak azalabilir.

9- Kullanilacak ilaglarin Onemli Ozellikleri Hakkinda Bilgi:

Her ilag¢ kullaniminda genel viicut sagligi olumsuz etkilenebilir ve ciddi alerji gibi yan etkiler gérilebilir. Belirli bir ilaca

veya gidaya alerjiniz varsa bunu mutlaka tedavi 6ncesi doktorunuza bildiriniz. Tedaviniz 6ncesi veya sonrasi baska bir

nedenle ilag veya bitkisel Grlin kullaniyorsaniz veya yeni kullanmaya baslayacaksaniz bunlari hekiminize mutlaka

bildiriniz. Aspirin veya kan sulandirici ilaglar aliyorsaniz bunlari 6neren uzmanin da onayini alarak ameliyattan en az 7

glin 6nce birakiniz. Mevcut ilaglarinizi kullanirken size belirtilmeyen bir durumla karsilasirsaniz bunu yine hekiminize

bildiriniz.

10- Hastanin islem 6ncesi ve sonrasi dikkat etmesi gereken hususlar ile dikkat edilmemesi durumunda

yasanabilecek sorunlar:

Ameliyattan en az 5 saat 6nce hicbir sey yemeyiniz, icmeyiniz. Ameliyat sonrasi bazen ayni glin bazen ertesi glin taburcu

olacaksiniz. Bazen bu siire birkag glin uzayabilir. Ameliyattan 3 saat sonra sulu gidalar almaya baslayabilir, 12 saat

sonra normal beslenmeye gecebilirsiniz. ilk 3 giin banyo yapmayiniz. El hijyenine azami 6zen gdsteriniz. Damla éncesi

mutlaka ellerinizi sabunlu su ile yikayarak kagit havlu ile kurulayiniz. ilaglarinizi size dnerilen sekilde ve zamanda diizenli

kullaniniz. Kontrollerinizi ve pansumanlarinizi aksatmayiniz. Ameliyat 6ncesi ve sonrasi Uslitmemeye nezle grip

olmamaya 6zen gosteriniz. ilk giin ara¢ kullanmayiniz, ne zaman ise ddneceginiz hekiminiz tarafindan size

soylenecektir.

11- Gerektiginde Ayni Konuda Tibbi Yardima Nasil Ulasabilecegi Hakkinda Bilgi:

Gerektiginde 24 saat bizzat hastanemize bas vurabileceginiz gibi hastanemiz santrali (Tel: +90 236 236 03 30)

aracihgiyla ameliyati gerceklestiren doktor veya noébetci doktor ile irtibat kurup tibbi destek alabilirsiniz. Acil

durumlarda size en yakin bir saghk kurulusunda ya da acil ¢cagri merkezi (telefon: 112) araciligiyla tibbi yardima

ulasmaniz miimkuinddr.

BIREYSEL RISKLER:

II-ONAM (RIZA/iZIN)
Yukarida anlatilan bilgileri okudum ve asagida imzasi olan doktor tarafindan bilgilendirildim. Yapilacak olan
miidahalelenin amaci, riskleri, komplikasyonlari ve ek tedavi girisimleri agisindan bilgi sahibi oldum.
Sag (....... ) Sol (.......) gbziime uygulanmasi planlanan siklodestriiksiiyon isleminin Dr. ......ccccccciveveiveiiesieseseseceieienens
ve/veya onun gozetimi altinda ¢alisan asistanlari tarafindan gergeklestirilmesine kendi rizamla izin veriyorum.
Ayrica girisim esnasinda viicudumdan tani ve tedavi amaci ile gikarilacak olan doku ve organlarin tip biliminin gelisimi
icin yapilacak calismalarda kullanilmasi amaciyla gerekli yetki ve izni veriyorum. Tibbi ya da cerrahi midahale
sirasinda tedaviyi uygulayacak olan ekip tarafindan cekilen fotograflar ve video kayitlarinin ve gerekli dokiimanlarin
kimlik bilgilerim gizli kalmak kaydi ile kliniginizde saklanmasina ve gerektiginde tip egitimine hizmet amaciyla
kullanilmasina izin veriyorum.

Ek aciklamaya gerek duymadan, hicbir baski altinda kalmadan ve bilingli olarak bu formu imzaliyorum:

J Doktorumdan tibbi durumumun tani ve tedavisi ile ilgili yapilacak tibbi tedavi konusunda ve bu tedavinin
gerekliligi, girisimin seyri ve diger tedavi segcenekleri hakkinda ayrintili bilgi aldim.

J islem sirasinda olusabilecek olumsuzluklar ve olasi riskleri bana ayrintilari ile anlatildi.

J Bana onerilen tani ve tedavi yontemlerini reddettigim zaman sagligimi tehdit edici hangi risklerin olabilecegi,
bu tedavi yerine uygulanabilecek bir baska tedavi yonteminin bulunup bulunmadigi konusunda bilgilendirildim.

. Bu formda tanimlananlar disinda yapilacak herhangi bir ek girisimin yalnizca sagligima yonelik ciddi zararlarin
Oonlenmesi ve yasamimin kurtarilmasi icin uygulanabilecegi bana anlatildi.

. Kimlik bilgilerim ifsa edilmemek kaydiyla, hastalhigimla ilgili tim tibbi veriler ile her tlrli tetkik materyallerinin

ve tetkik sonuglarinin egitim ve bilimsel ¢calisma amach olarak kullanilabilecegi bana anlatildi. Doktorum tiim
sorularimi anlayabilecegim bir bicimde yanitlad.

o Doktorum tiim sorularimi anlayabilecegim bir bicimde yanitladi.
. Aklim basimda ve kendimi karar verecek yeterlilikte gériilyorum.
. istemedigim takdirde tedavi/girisime onam vermek zorunda olmadigimi ve/veya istedigim asamada

vazgecebilecegimi biliyorum.
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Not: Lutfen el yazinizla “okudum, anladim ve kabul ediyorum” yaziniz ve imzalayiniz.

Hastanin veya Yakininin

Adi- Soyadi

Tarih-Saat A /
imza :

Yakinlk Derecesi:

Ben “Bilgilendirme ve Riza Belgesinin” igindeki bilgileri hastanin kendisine, ebeveynine veya yakinlarina yapabilecegim
en iyi sekilde aktardim .

iSLEMi YAPAN (Hekim)
Adi — Soyadi
Kase / imza

Tarih / Saat : / / ]/
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