PRI AR £ BiLGILENDIRME VE RIZA BELGESI

} MLAALNBﬁAAR DETAYLI (iKiNCi DUZEY) OBSTETRIK ULTRASONOGRAFI iCIN HASTA

e Gebeligin 15. haftasindan itibaren yiksek ¢ozlnrliiklU ultrasonografi aletleriile fetal tip alaninda
ve fetal anomali tanisinda deneyim birikimi olan Kadin Hastaliklari ve Dogum uzmanlari tarafindan
yapilan detayli fetal incelemedir. Genellikle fetusla ilgili hastalik riskinin varligi durumunda uygulanir.
istek Gzerine riski yiiksek olmayan gebelerde de, tercihen 18-23. haftalar arasinda
uygulanabilmektedir.

e YOntemin ana amaci bebege ait organ anomalilerinin ve kromozom anomalilerine ait bulgularin
aranmasi ve degerlendirilmesidir. Organ anomalileri kabaca i¢ ve dis organlardaki sekil sorunlaridir.
Bunlar major ve mindr diye iki gruptadir. Major olanlar saglk problemi yaratirlarken, minorler tek
baslarina genellikle sorun yaratmazlar. Minér anomalilerin canli dogan bebeklerdeki sikligi %10-15
iken, majorlerin sikhgr %2-3 civarindadir.

¢ Detayl ultrason incelemesinin ana hedefi major anomalilerin dogum 6ncesi donemde tanilarinin
koyulmasidir. Bu gruptaki anomalilerden 15. haftadan 40. haftaya kadar ilerleyen gebelik haftalarinda
%50 ile %80-90 kadarinin tanisi koyulabilmektedir. Anomali tanisini 23. haftadan sonra koymanin
yarari sinirh oldugundan detayli fetal ultrason incelemesi olabildigince bu haftadan &nce
yapilmaktadir. Tercih edilen hafta 18-23 arasidir ve bu haftalarda majér anomalilerin %60-75
kadarinin dogum oncesi tanisi koyulabilmektedir. Bazi anomalilerin tanisinin ancak ileri gebelik
haftalarinda koyulabilecegi, bazilarinin ise gebelik siresince goridlmesinin mimkiin olmadigi
bilinmelidir.

e Kromozom anomalileri ise 6zellikle 35 yas Ustli gebeliklerde daha sik goriilen kromozom sayi ve
yapi anomalileri olup, en sik rastlanan 6rnegi Down sendromu (mongol bebek) dur. Detayh ultrason
hicbir kromozom hastaliginda kesin tani yontemi degildir, ancak bu hastaliklara ait ultrason
bulgularinin varligi ya da yoklugu kromozom hastaligi riskini arttirip, azaltabilmektedir. Bu amacgla
yapilan detayl ultrason incelemesinin bir diger adi “genetik ultrason” olup, gebeligin 15-23. haftalan
arasinda uygulanmaktadir. Bu inceleme ile Down sendromlu fetuslarin %60-70 inde, trizomi 13 ve
18’li bebeklerin ise %80 inde ilgili ultrason bulgulari saptanabilmektedir.

+ Tek gen hastaliklari adi verilen bir diger grup hastalik ise sadece bu hastalik icin 6zel riski olan
ailelerde amniyon sivisindan ya da plasentadan alinan ornekteki bebege ait hiicrelerde yapilacak
molekiler tani yontemleri ile aranabilmektedir. Bu giine kadar genetik gecisli yaklasik binlerce
hastalik tanimlanmis olmasina karsin, bunlardan sadece bir béliminin dogum ©&ncesi tani
koyulabilmistir. Nadir durumlar disinda ultrason incelemesi bu hastaliklarda tani yéntemi degildir.

e Detayli ultrason incelemesi sirasinda uterus duvarina ait sorunlar, fetus sayisi, fetusun canlihigi,
amniyos sivisi miktari da degerlendirilir. Fetusa ait 6lcimler alinir ve gelisimi degerlendirilir. Gerekli
ise Doppler analizleri yapilarak bebegin kan akimlari hakkinda bilgi toplanabilir. Gereken vakalarda
rahim agzi uzunlugu olgllebilir.
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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.

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

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 saghgima yonelik ciddi zararlarin
Oonlenmesi ve yasamimin kurtarilmasi icin uygulanabilecegi bana anlatildi.

Kimlik bilgilerim ifsa edilmemek kaydiyla, hastaligimla ilgili tiim tibbi veriler ile her tirli tetkik materyallerinin
ve tetkik sonuglarinin egitim ve bilimsel ¢alisma amagh olarak kullanilabilecegi bana anlatildi. Doktorum tiim
sorularimi anlayabilecegim bir bicimde yanitladi.

Doktorum tiim sorularimi anlayabilecegim bir bicimde yanitladi.

Aklim basimda ve kendimi karar verecek yeterlilikte gériyorum.

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 /__

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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