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1. islemden beklenen faydalar
Lenfédem lenfatik dolasimin dogustan veya sonradan gelisen nedenlerle bozulmasi sonucu, proteinden zengin sivinin
birikimi olarak tanimlanabilir. Lenfodem, viicudun dokularinda sismeye neden olan uzun sureli (kronik) bir durumdur.
Viicudun herhangi bir bélimini etkileyebilir, ancak genellikle kollarda veya bacaklarda olusur. Lenf sistemi diizgin
¢alismadiginda gelisir. Lenfatik sistem, viicudun her tarafinda, enfeksiyonla miicadeleye yardimci olan ve fazla sivi
cikaran kanallar ve aglardir. Lenfédemin tanimlanmasi ve miimkiin oldugunca ¢abuk tedavi edilmesi 6nemlidir. Eger
tedavi edilmezse, ilerler. Rehabilitasyon 6zel lenfodem masaji, 6zel bandajlama, cilt bakimi, egzersiz ve kompresyon
pompalariile olusan kopmlet dekonjestif tedavi (lenf sivisi bosaltma tedavisi) programi ile yapilir.
Rehabilitasyon uygulamalarinin amaci mevcut kapasiteyi en st diizeye ¢ikarmak, yasam kalitesini arttirmaktir.
2. islemin uygulanmamasi durumunda karsilasilabilecek sonuglar
islem uygulanmadigi takdirde mevcut agri, sislik, rahatsizlik, yiiriime giicliigii, merdiven cikma giicliigii gibi sikayetlerde
artis ve glinliik yasam fonksiyonlarinda kayip gibi sonuclarla karsilasilabilir.
3. Varsa islemin alternatifleri
Lenfédem tedavisinde; ila¢ tedavisi, fizik tedavi, egzersiz tedavisi, bantlama, enjeksiyon tedavileri, cerrahi
miidahaleler uygulanabilir. Yapilacak, teshis ve tedaviye yonelik fizik tedavi, enjeksiyon ve ameliyat dahil her tirli
uygulamanin, gerekli/zorunlu hallerde tamamlanamayabilecegini, birden fazla seanslara boliinerek birbirini izleyen
ayri uygulamalar/ameliyatlar halinde yapilabilecegini veya hi¢ uygulanmayabilecegi bilinmelidir.
4. islemin riskleri-komplikasyonlari
Hastaligin teshis ve tedavi uygulamalari sirasinda Rontgen, Skopi, Ultrasonografi, Sintigrafi, Bilgisayarli Tomografi,
Manyetik Rezonans vb. tibbi cihazlarin kullanilabilecegi icin; bu islemler sirasinda réntgen isinlarina, radyasyon yayan
maddelere maruz kalinabilir; bu uygulamalarin kemik iligi baskilanmasi ve kansizlik, savunma sistemi yetersizligi,
cocuk sahibi olmayi engelleyecek diizeyde (ireme organlarinda yetersizlik veya uzun siire sonra da olsa kanser gelisimi
dahil olmak Uzere simdiden 6ngorilemeyen sonuglara yol agabilir.
Uygulamalarin tamami veya bir parcasi olarak, kan ve kan drinleri kullanilabilecegi icin, bu kullanim ile ilgili olarak
ates, kan reaksiyonlari, sok, bébrek yetmezligi, kemik iligi yetmezligi sonucu kan Gretiminin durmasina bagl ciddi
sonuglar, sarilik ve AiDS dahil, erken veya ge¢ ddnemde tespit edilebilecek bulasici hastalik riskinin (bir hastalik veya
islemin neden olabilecegi tehlikeli durumlar) vardir.
Teshis ve tedavi uygulamalari sirasinda uygulanabilecek fizik tedavi, enjeksiyon, bantlama, anestezi vb yontemlerin
ve agri kesmeye yonelik islemlerin bash basina ilave risk olusturur, bu risklerin solunum problemleri, ilag
reaksiyonlari, kontrol edilemez yiiksek ates, viicudun herhangi bir uzvunun veya sinirin felci, beyin hasari ve 6lim
tehlikesi olasiliklari igerir.
Uygulamalarin tamami veya bir pargasi olarak viicudumun bir yerinden organ veya doku pargalarinin alinabilecegi;
viicut disindan gegici veya kalici metal, sentetik vb. yabanci cerrahi materyallerin/malzemelerin kullanilabilecegi; bu
maddelerin daha sonra vyerlestirildikleri yerlerden oynayabilecegi veya viicut tarafindan reddedilebilecegi,
iltihaplanabilecegi, beklenen islevi gostermeyebilecegi; tekrar cikartiimalarinin ve bunun icin ayri ameliyatlarin
gerekli olabilecegi bilinmelidir.
Teshis ve tedavi uygulanirken yapilacak her islemle alakali olarak, sik gortlen kansizlik, mikrop kapma, toplar damar
ve akcigerlerde kan pihtilasmasi, uygulama boélgesinde veya uzakta kanama, alerjik reaksiyon, doku sismesi (6dem),
sara krizi (nobet), gecici veya kalici organ/sistem fonksiyon bozuklugu, 6lum gibi olaylarla karsilasilabilir. Diger riskler,
kesi bolgesinde uyusukluk hissi; kalici yara izi (nedbe); bir doku veya organ hasariyla ilgili olarak engelli duruma gelme
veya dmir boyu ilag/hormon kullanma gereksiniminin ortaya ¢ikmasi; uygulamalar sirasindaki pozisyona bagl kisa
veya uzun sireli agri, uyusukluk gibi yan etkilerdir.
5. islemin tahmini siiresi
islemin tahmini siiresi, degiskenlik gdstermekle beraber 60 dakikadir.
6. Kullanilacak ilaglarin muhtemel istenmeyen etkileri ve dikkat edilecek hususlar
Sik gorilen kansizlik, mikrop kapma, toplar damar ve akcigerlerde kan pihtilasmasi, uygulama bélgesinde veya uzakta
kanama, alerjik reaksiyon, doku sismesi (6dem) gibi yan etkilerle birlikte sara krizi (n6bet), gecici veya kalici
organ/sistem fonksiyon bozuklugu, 6lim gibi olaylarla da karsilasilabilir. Diger riskler, kesi bolgesinde uyusukluk hissi;
kalici yara izi (nedbe); bir doku veya organ hasariyla ilgili olarak engelli duruma gelme veya 6miir boyu ilag/hormon
kullanma gereksiniminin ortaya ¢ikmasi; uygulamalar sirasindaki pozisyona bagli kisa veya uzun sireli agri, uyusukluk
gibi yan etkilerdir.
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7. Hastanin islem 6ncesi ve sonrasi dikkat etmesi gereken hususlar ile dikkat edilmemesi durumunda yasanabilecek
sorunlar

Hasta islem 6ncesi doktorun onerilerine uygun olarak hazirlanmali, kullandigi tim ilaglar ve ek hastaliklar ile ilgili
hekimi bilgilendirmeli, islem 6ncesi hastadan istenen malzeme varsa temin edilmeli, tedavi bolgesinin tedavi 6ncesi
ve sonrasl hijyenine ve genel hijyen kurallarina dikkat edilmelidir.

Tedavi sonrasinda komplikasyonlar acgisindan (gelisebilecek bulgulari) hasta tedavi bélgesini kontrol etmelidir.

Hasta rehabilitasyon kirli tamamlandiktan sonra kendisine 6gretilen cilt bakimi, masaj, bandajlama ve egzersiz
uygulamalarini her glin yapmali ve idame tedavisi i¢in kisiye 6zel yapilan basi giysisini mutlaka giymelidir.

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

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

. Bana 6nerilen tani ve tedavi yontemlerini reddettigim zaman saghgimi tehdit edici hangi risklerin

olabilecegi, bu tedavi yerine uygulanabilecek bir baska tedavi ydonteminin bulunup bulunmadigi
konusunda bilgilendirildim.

. Bu formda tanimlananlar disinda yapilacak herhangi bir ek girisimin yalnizca saghgima yonelik ciddi
zararlarin 6nlenmesi ve yasamimin kurtarilmasi i¢in uygulanabilecegi bana anlatildi.
. 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 tim sorularimi anlayabilecegim bir bicimde yanitladi.

. Doktorum tiim sorularimi anlayabilecegim bir bicimde yanitladi.
. Aklim basimda ve kendimi karar verecek yeterlilikte gériiyorum.
. 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 A | /

imza

Yakinhk Derecesi:

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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