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1. Tani Hakkinda Bilgi:

Manisa Celal Bayar Unv. Hafsa Sultan Hastanesi Géz Hastaliklari Klinigine goziiniizdeki rahatsizligin tedavisi igin
basvurmus bulunmaktasiniz. Sag (.......) Sol (....... ) BOZUNUZE aeueereeeererererneeseesneereesseessesseesaeeseessessne tanisi konulmustur.

2. Tedavi Yontemi Hakkinda Bilgi:

GOz ici timéorleri, travma veya diger nedenlerle (kornea ve/veya sklera erimesi, enfeksiyonu ) goziin onarilamaz sekilde
bitlinliginin bozulmasi, medikal tedaviye cevap vermeyen endoftalmi, gecirilmis cesitli géz hastaliklari veya
travmalarina bagh kalici goz fonksiyon ve sekil bozukluklari gibi tablolarin sizde bulunmasindan dolayi goz kiresinin
alinmasi/ bosaltilmasi gerekliligi dogmustur. Bu ameliyat sirasinda GOZ KURESI ALINACAGI icin GORME
OLAMAYACAKTIR. Go6z kiresinin alinmasi veya bosaltiimasi durumunda olusan boslugu doldurmak icin hastanin
kendisinden alinan parcgalar veya hazir malzemeler kullanilabilir. Ameliyat sonrasinda g6z kapaklarinin arasina yapay
protezler uygulanabilir. Gerekli goriilen durumlarda ameliyat sirasinda alinan doku veya goz tibbi amaclarla patolojik
incelemede kullanilabilir. Alinan patolojik materyal Patoloji bélimiinde saklanacak ve gerektiginde bilimsel amagla
kullanilabilecektir.

Bu cerrahi ¢ogunlukla genel anestezi altinda 6zel durumlarda da (hastanin genel anestezi almasina engel yandas
hastaliklari olmasi durumunda) tercihen sedasyon (hastanin ila¢ yardimiyla sakinlestirilmesi) esliginde lokal anestezi
altinda yapilabilir

3. islemden beklenen faydalar

GOz ici timorleri, travma veya diger nedenlerle (kornea ve/veya sklera erimesi, enfeksiyonu) géziin onarilamaz sekilde
blatinliginin bozulmasi, medikal tedaviye cevap vermeyen endoftalmi, gecirilmis cesitli géz hastaliklari veya
travmalarina bagli kalici gbz fonksiyon ve sekil bozukluklari bu tabloya sebep olabilir. Altta yatan nedene gore klinik
seyir degiskenlik gosterebilir. Bu islemle Altta yatan sebebe gore agrinin azaltiimasi, enfeksiyonun engellenmesi veya
tiimorin uzaklastiriimasi amaglanabilir.

4. islemin uygulanmamasi durumunda karsilasilabilecek sonuglar

Tuimore bagh cerrahi planlananlarda timorin cevre ve uzak dokulara yayilmasi ve hayati tehlike ortaya cikabilir.
Oykusiinde travma ve gecirilmis cerrahi bulunan olgularda saglam gdzde gérmeyi tehdit eden steril iltihabi siireg
(sempatik oftalmi) gelisebilir. Onerilen cerrahi bu riski tamamen yok etmemekle birlikte azaltmaktadir.

5. Varsaislemin alternatifleri

Timor nedeniyle bagvuran hastalarin kemoterapi ve 1sin tedavi alternatifleri degerlendirilmis ve bu tedavilerden yeterli
sonug elde edilemeyecegi veya bu tedaviler uygulanamayacagi icin cerrahi tedaviye yonlendirilmis durumdasiniz. Bu
asamada kemoterapi ve radyoterapi tedavi semalarinin getirecegi fayda ve riskleri medikal onkoloji veya radyasyon
onkolojisi hekimleri ile tartisabilirsiniz. Size sunulan tiim tedavi seceneklerinin onkolojik hastalarda gz kaybi ve hayati
riski bulundugunu ve ek medikal, 1sin ve cerrahi tedavi gerektirebilecegini bilmeniz gerekmektedir. Goz biitlinliglnin
bozuldugu ve ilk cerrahi asamasinda dahi goz butinlGgiiniin korunamayacagi ciddi doku kayiplari ile seyreden
tablolarda g6z cerrahi sirasinda alinabilir. Bunun yaninda ilk cerrahi sirasinda g6z ameliyat edilmis ve buna ragmen
gozde kigulme olan olgularda doktorunuz ile mevcut goz lzerine kontakt lens veya kozmetik protez secenekleri
degerlendirilebilir. Bu durumda sempatik oftalmi (diger gézde gérme kaybi ile sonuglanabilecek steril iltahabi slreg)
riski cerrahi secenekte oldugu gibi azaltilamayacaktir.

6. islemin riskleri-komplikasyonlari

Ameliyat sirasinda olusabilecek komplikasyonlar

Ameliyat sirasinda kanama gelisebilir. Kanama genellikle ameliyat sirasinda kontrol altina alinmasina ragmen ameliyat
sonrasinda da bir siire sizinti tarzinda da devam edebilmektedir. Lokal anestezisi ile ameliyat sirasinda cerrahinin bazi
asamalarinda agri hissedilmesi olasidir.

Ameliyat sonrasinda olusabilecek komplikasyonlar

Erken donemde ameliyat bolgesinde sislik, morarma ve agri. Ameliyat bolgesinde enfeksiyon gelisebilir. Kullanilan dikis
materyaline, greft veya implanta baglh olarak bazi kisilerde reaksiyon olusabilir. G6z arkasi kanamasi gelisebilir. TUmor
ameliyatlarinda timorin tam olarak c¢ikartilamamasi veya niiks etmesi. Ameliyat sirasinda yerlestirilen cesitli
implantlarin viicut tarafindan atilmasi. GOz protezinin tekrar yapilmasi veya ayarlanmasi gerekebilir. Ge¢ dénemde goz
cukurundaki yag yastiklarinda erime ve buna bagl gdozde ¢okiik gériiniim ve kapak-protez iliskisinde bozulmaya bagh
protez yenilenmesi ve/veya yeni cerrahiler gerekebilir. Proteze karsi allerjik kapak ytizey hastaliklar gelisebilir. Yeni
olusan soket g6z ylizeyinde dejeneratif kistik degisimler olabilir. 11. Protez hi¢ kullanilamayabilir. G6z ylizeyi ve sokette
daralma gelisebilir.

Anestezi teknigi ve buna ait gelisebilecek komplikasyonlar hakkinda bilgi
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Genel anestezi uygulamalarinda daha sik olmakla beraber her tibbi midahale sirasinda kalp, akciger ve beyin

fonksiyonlarinda bozulma ve hayati tehlike ve 6lim izlenebilir. Genel viicut sagligi ile gorme duyusu ve gozi ve tehdit

eden 6nemli zararlar ¢cok nadir de olsa goriilebilir. Anestezik ilaca karsi alerjik reaksiyon. Genel anesteziye bagli ya da

anestezi uygulamasi sirasinda gerekli olan durumlarda kan ve/veya kan UrUnlerinin transfiizyonuna bagh sorunlar

gelisebilir. Lokal anestezi kullanilacak ise gbz arkasinda uygulama sirasinda kanama ortaya ¢ikabilir.

7. islemin tahmini siiresi islemin tahmini stiresi 30-90 dk. dir

8. Kullanilacak ilaglarin muhtemel istenmeyen etkileri ve dikkat edilecek hususlar

Her ila¢ kullaniminda genel viicut saghgl olumsuz etkilenebilir ve ciddi alerji gibi yan etkiler gorilebilir. Kullanilan

ilaglarda goriilecek yan etkiler ilag kullanma prospektiislerinde belirtilmistir.

9. Hastanin islem 6ncesi ve sonrasi dikkat etmesi gereken hususlar ile dikkat edilmemesi durumunda yasanabilecek
sorunlar

Cerrahi sonrasinda gerekli durumlarda goz kapaklarinin arasina protez uygulamasi yapilmaktadir. Uygulanan protezin

doktorunuzun belirtecegi siklikla temizlenip tekrar takilmasi hasta ve/veya yakinlari tarafindan yapilacaktir. Kozmetik

olarak diger goze gore Protezin hareketleri ve kozmetik gériiniim agisindan farkliliklar beklenen bir sonugtur. Protez

uygulamasi sonrasi sulanma ve ¢apaklanma sik izlenir. Bu stiregcte medikal tedavi uygulanir.

10. Gerektiginde Ayni Konuda Tibbi Yardima Nasil Ulagabilecegi Hakkinda Bilgi:

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

ameliyati gerceklestiren doktor veya nébetci doktor ile irtibat kurup tibbi destek alabilirsiniz. Acil durumlarda size en

yakin bir saglik kurulusunda ya da acil ¢cagri merkezi (telefon: 112) araciligiyla tibbi yardima ulasmaniz mimkdnduir.

11. Hasta Onamu:

Yukarida anlatilan bilgileri okudum ve asagida imzasi olan doktor tarafindan bilgilendirildim. Yapilacak olan

miuidahalelenin amaci, riskleri, komplikasyonlari ve ek tedavi girisimleri agisindan bilgi sahibi oldum.

Sag (.. Sol (..) gbzime uygulanmasi planlanan evisserasyon/enlkleasyon ameliyatinin  Dr.

e s .. ve/veya onun gozetimi altinda ¢alisan asistanlari tarafindan gergeklestirilmesine kendi

rizamla izin veriyorum.

Ayrica girisim esnasinda viicudumdan tani ve tedavi amaci ile ¢ikarilacak olan doku ve organlarin tip biliminin gelisimi

icin yapilacak galismalarda kullanilmasi amaciyla gerekli yetki ve izni veriyorum. Tibbi ya da cerrahi midahale

sirasinda tedaviyi uygulayacak olan ekip tarafindan gekilen 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 agiklamaya gerek duymadan, hicbir baski altinda kalmadan ve bilingli olarak bu formu imzaliyorum:

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

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

o 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.

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

J Kimlik bilgilerim ifsa edilmemek kaydiyla, hastaligimla ilgili tim tibbi veriler ile her tirli tetkik materyallerinin

ve tetkik sonuglarinin egitim ve bilimsel ¢alisma amacli olarak kullanilabilecegi bana anlatildi. Doktorum tiim
sorularimi anlayabilecegim bir bicimde yanitladi.

J Doktorum tim sorularimi anlayabilecegim bir bicimde yanitladi.
J Akhm basimda ve kendimi karar verecek yeterlilikte gértiyorum.
. istemedigim takdirde tedavi/girisime onam vermek zorunda olmadigimi ve/veya istedigim asamada

vazgecebilecegimi biliyorum.

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

Hastanin veya Yakininin

Adi- Soyadi :

Tarih-Saat /] /
imza :

Yakinhk Derecesi:
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Ben “Bilgilendirme ve Riza Belgesinin” icindeki bilgileri hastanin kendisine, ebeveynine veya yakinlarina yapabilecegim

en iyi sekilde aktardim .

iSLEMi YAPAN (Hekim)
Adi — Soyadi
Kase / imza

Tarih / Saat : / / /]
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