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Klinik Ada: Ana adi:
Hastamin Adi, Soyadi: Baba ada:
Dogum tarihi: TC Kimlik No:

Cinsiyeti: 0K OE

Sayin Hasta, Sayin Veli/Vasi

e Saym hastamiz liitfen bu belgeyi dikkatlice okuyunuz.

e Tibbi durumunuz ve hastaliginizin tedavisi i¢in size 6nerilen islem/ tedaviler hakkinda bilgi
sahibi olmak en dogal hakkinizdir.

¢ Bu aciklamalarin amaci saghiginiz ile ilgili konularda sizi bilgilendirmek ve bu siirece sizi daha
bilingli bir bicimde ortak etmektir.

e Burada belirtilenlerden bagka sorulariniz varsa bunlar1 cevaplamak gorevimizdir. Bizler size
yardim i¢in buradayiz.

e Tanisal girisimlerin, tibbi ve cerrahi tedavilerin yararlarini ve olasi risklerini 6grendikten sonra
yapilacak isleme riza gostermek ya da gostermemek kendi karariniza baghdir.

e Arzu ettiginiz takdirde sagliginiz ile ilgili tiim bilgi ve dokiimanlar size veya uygun goreceginiz
bir yakininiza verilebilir.

e Okuma-yazma sorunu yasiyorsaniz ya da size yapilacak islemlere izin verme siirecine sizin
belirleyeceginiz bir kisinin daha katilmasini istiyorsaniz, goriisme tanig1 olarak belirlediginiz
kisinin katilmasina izin verebilirsiniz.

e Yasal ve tibbi zorunluluk tasiyan durumlar diginda bilgilendirmeyi reddedebilirsiniz.

e Istediginiz zaman verdiginiz izni geri gekme hakkina sahipsiniz. Bu durum sizin bundan sonraki
tedavinizi higbir sekilde aksatmayacaktir. Ancak, yasal agidan bu hakkiniz “tibbi yonden bir sakinca
bulunmamas1” sartina baglidir.

¢ Bildiginiz gibi rektovajinal fistiil tedavisi i¢in ameliyat planlanmistir. Doktorunuz bu islemden
once sizinle goriiserek bilgi verecek ve cevabini bu formda bulamadiginiz sorularimizi cevaplayacak
ya da tam anlagilmayan noktalara agiklik getirecektir.

e Bu form sizi doktorunuzla yapacaginiz goriismeye hazirlamak amaciyla olusturulmustur. Bu
bilgiler 15181nda serbest iradenizle ile tedaviniz hakkinda karar vermeniz uygun olacaktir.

Hastahigimiz Hakkinda Bilmeniz Gerekenler:
e Rektovajinal fistiil, bagirsaginizin son kismi1 ya da makat i¢ yiizii ile vajina(rahim agzi) arasinda
normalde olmamas1 gereken bir tiinelin olusmasidir. Bu bolgenin yapisi, disk1 ve gaz kontroliinii
saglamaya yarayan kaslar1 i¢erir. Bu 6nemli yapilarin konumu tedaviyi ¢ok zorlastirmaktadir.
¢ Fistiiller bu kaslar ile olan iliskileri derecesinde siniflandirilir. Tedavi se¢enekleri de bu
siniflamaya gore degisir.
e Rektovajinal fistiillerin tam olarak hangi yapilardan gectigini anlamak ¢ogu zaman zordur.
e Muayene agrili olacagindan ¢ogu kez gercek anlamda muayene ameliyathanede miimkiin
olmaktadir. Dolayisiyla ameliyat dncesi size sdylenen her sey yanlis ¢ikabilir. Ameliyat 6ncesi
yapilan tetkikler sadece fikir verici olup ger¢cek anlamda hastaliginizin boyutu ameliyathanede
anlasilir.
e Makatta gaz ve diski kontroliinii saglayan i¢ i¢ce ge¢cmis iki halka seklinde bulunan iki kas
tabakas1 vardir. Eger fistiiliiniiz sadece i¢ halkadan gegiyorsa, yapilacak islem basitce bu tiinelin
catisin1 agmaktir. Uygun durumlarda tiinelde ¢ikarilabilir. Ancak eger bu tiinel distaki kastan
geciyorsa, birkag tiinel varsa ve/veya tiinel i¢inde aktif infeksiyon (devam eden iltihap hali) varsa
bu durumda tiinelin i¢i cerrahi aletle kazinip tiinel i¢inden kalin bir iplik ya da lastik gegirilecektir.
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Bu isleme "Seton" denmektedir. Seton aktif infeksiyon varliginda infeksiyonun ilerlememesi ve
tiinelin bu seton ipligine verdigi doku tepkisi ile iyilesme saglar. Lastik seton ise distaki kasin yavas
yavas kesilerek tiinelin kapanmasina yardim eder. Buradaki amag; kas zaman i¢inde yavas yavas
kesildiginden, kas uglar1 birbirinden ayilmadan tekrar birbirine yapisir ve boylece kasta ayrisma
olmaz.

e Alternatif yontemler yine cerrahi olarak bu kasin kesilip tiinelin ¢ikarilmasi ve kasin tekrar
birbirine dikilmesi ve tlinel i¢ine doku yapistiricisi uygulanmasidir.

e Kasin tiinelle beraber kesilip tekrar dikilmesi etkili bir yontemdir ancak %15-20 oraninda
infeksiyonla sonuglanir ki bu infeksiyon hayati risklerden gaz ve digki kontroliiniin tamamen
kaybina kadar bir¢ok soruna yol acabilir. Doku yapistiricilarinin etkinligi tam olarak
kanitlanmamistir. Uzun donemde fistiil tekrarlama sansi yiiksektir.

e Fistiitiilllerin durumuna gore ameliyat esnasinda gerekirse tedavi amagli ostomi agmak
gerekebilir. Bagirsagimizin gecici veya duruma gore kalici olarak karninizin bir tarafindan disari
alinmasi iglemine "ostomi agilmasi" denmektedir. Ostomi agildiginda karin cildine agizlastirilan
barsak icerigi bu alana yapistirilan bir torba icinde toplanir. Bu torbalar takilabilen, degistirilebilen
materyallerdir.

Alternatifler:
e Tek tedavi tedavi yontemi cerrahidir.

i§lemin Uygulanmamasi Durumunda Karsilasacaginiz Sorunlar:
Islemin uygulanmamasi durumunda mevcut sikayetlerin devam edebilecegi gibi daha da
kotiilesebilir.

Islemin Riskler, (Komplikasyonlari):

Sik Goriilen Risklerdir: Burada belirtilmeyen baska risklerde olabilir liitfen aklinizda olan sorular
i¢in cerrahiniz ile goriisliniiz.

Anestezi: Anestezi bilgilendirme formunda anestezi ve olabilecek riskler konusunda bilgiler
goreceksiniz. Herhangi bir endiseniz olursa anestezi uzmani ile goriisiiniiz. Bilgilendirme formu
verilmediyse liitfen isteyiniz.

¢ Kaullanilan herhangi bir ilaca bagli yan etkiler gelisebilir. Sik goriilen yan etkiler arasinda bag
donmesi, bulanti, cilt dokiintiisii ve ishal veya kabizlik vardir. Rontgen ¢ekiminde goriilebilecek
maddeye bagl diisiik diizeyde reaksiyon riski vardir.

e Her ameliyatta oldugu gibi genel anestezinin komplikasyonlari olabilir. Ameliyat sirasinda
hastaya narkoz verilecek ve soluk borusuna bir tiip yerlestirilerek solunumu oradan

saglanacaktir. Bu iglem sonrast tiipiin ¢ikarilmas: gecikebilir ya da miimkiin olmayabilir. Bu
durumda hasta yogun bakimda tedavi edilir. Yine anesteziye bagli komplikasyonlar sonucu 1000 de
1’den daha diisiik oranlarda 6liim riski s6z konusu olabilir. Anestezi ile ilgili komplikasyonlar ile
ilgili ayrintili bilgi anestezi ekibinden alinacaktir ve bu konulardaki sorumluluk anestezi ekibine
aittir.

e Ameliyat sirasinda ve sonrasinda derin toplardamar sisteminde olusabilecek pihtilar oradan
koparak akciger embolilerine yol agabilirler. Bunun 6nlenmesi igin gerekli ilag tedavisine ameliyat
oncesi baglanacak ve ameliyattan sonra da siirdiiriilecektir. Ayrica ameliyat sonrast hastanin erken
hareketlendirilmesi gibi ek onlemler de alinacaktir. Ancak bu riski % 100 ortadan kaldiracak bir
yontem tipta heniiz bilinmemektedir. Bu ¢ok ciddi bir durum olup 6liim riski mevcuttur.
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e Ameliyat esnasi veya sonrasi igeriye ya da disariya kanama olabilir. Buna bagli olarak hastaya
kan ve kan {iriinleri verilmesi gerekebilir. Bunlarin da kendilerine has komplikasyon ve 6liim
riskleri mevcuttur.

e Enfeksiyonlara kars1 da antibiyotik uygulanacaktir. Ancak bu uygulamanin enfeksiyonu riskini
sifira indirmesi tibben imkansizdir. Bu enfeksiyonlar karin iginde, akcigerler ve solunum yollarinda,
idrar yollarinda veya yarada gelisebilir.

e Bunlar baz1 durumlarda tekrar ameliyat ya da kiicilik cerrahi miidahaleler gerektirebilirler.

e Miidahale ve antibiyotik tedavisine ragmen enfeksiyonun yayilip 6liime yol agmasi riski
mevcuttur.

Isleme Ozgii Riskler:

¢ Fistiiliin durumu ve uygulanan tedavi tiiriine gore degismekle beraber sik olarak birgok hastada
gaz veya diski kontrolii gegici veya kalic1 olarak zayiflar ya da kaybolur (inkontinens).

¢ Bu yan etkinin tedavisi i¢in bagka ameliyatlar veya islemler gerekebilir. Ancak bu son
bahsedilen islemler yine de ise yaramayip kalici bir hasar olusabilir.

e Tedavi ne kadar iyi olursa olsun fistiillerin her zaman tekrarlama riski vardir.

e Nadir olarak ileri derece diyabet, immiin sistem yetmezIligi gibi kisinin travmaya ve infeksiyon
ajanlarma cevabinin ciddi olarak etkilendigi kisilerde cerrahi sonrasi aniis etrafinda infeksiyon
gelisip, hayati risk tasiyan durumlara yol agabilir.

e Ayrica tiim karin ameliyatlarindan sonra yasam boyu barsaklarda yapisiklik sonucu ileus gelisme
riski vardir. Bu durum olustugunda tedavi i¢in baska bir ameliyat gerekebilir.

e Eger ostomi acilirsa; ostominin i¢eri kagmasi, ostominin nekroze olmasi sonucu yeniden
ameliyat gereksinimi, ostomi karin kesilerek yapilacagi i¢in, ileus denilen bagirsaklarin ¢aligmama
hali, ikinci bir ameliyat gerektiren kesi yerinde ayrilma veya iltihaplanma olabilir.

e Ayrica tiim karin ameliyatlarindan sonra yasam boyu bagirsaklarda yapisiklik sonucu ileus
gelisme riski vardir. Bu durum olustugunda tedavi i¢in baska bir ameliyat gerekebilir.

Islemin Tahmini Siiresi: 50-70 Dakika

Hekime Bildirilmesi Gerekenler:

Liitfen ameliyat dncesi var olan teshis edilmis tiim hastaliklarinizi, aldiginiz tiim ilaglarmizi,
varsa ailesel hastaliklarinizi, alerjik durumunuzu bildiriniz. Oncelikle aspirin ve coumadin gibi
pihtilagsma 6nleyiciler olmak tizere kullandiginiz tiim ilaglari, mevcut sistemik hastaliklarimizi,
viicudunuzda kalp pili ve ameliyatla takilmis platin gibi metallerin olup olmadigini islem
yapilmadan 6nce doktorunuza mutlaka bildiriniz.

Islem Sonrasi Dikkat Edilmesi Gerekenler:

e Yapilan islem sonras1 gerekli goriildiiglinde verilecek tedavileri diizenli olarak kullaniniz.
Pansuman veya kontrol amaciyla verilen randevulariniza mutlaka geliniz.

e Tedaviden en fazla oranda yarar en az oranda zarar gdrmenizi saglamak icin elimizden geleni
yapacagiz.

e Bu tedaviyi almay1 reddedebilirsiniz. Bu tedaviyi almak istege baglidir ve reddettiginiz takdirde
size uygulanan tedavide yada bundan sonra klinigimizde size kars1 davranislarimizda herhangi bir
degisiklik olmayacaktir. Diger uygun alternatif tedavilere gegilebilecektir. Tedavinin herhangi bir
asamasinda tedaviyi birakma hakkina sahipsiniz.
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Hasta, Vekil Veya Vasinin Onam Ac¢iklamasi

e Doktorum bana saglik durumum ile ilgili gerekli agiklamalar1 yapti.

e Planlanan tedavi / girisimin ne oldugu, gerekliligi, girisimin seyri ve diger tedavi se¢enekleri,
bunlar riskleri, tedavi olmadigim takdirde ortaya ¢ikabilecek sonuglar, tedavinin basari olasilig1 ve
yan etkileri hakkinda ayrintili bilgi edindim.

e Tedavi/ girisimden 6nce ve sonra dikkat etmem gereken hususlar1 anladim.

e Tani/tedavi/ girisim sirasinda benimle ilgili tiim dokiimanlarin ve alinan 6rneklerin egitim
amagli kullanilabilecegini agikladi.

Doktorum tiim sorularimi anlayabilecegim sekilde yanitladi.

Tedavi / girisim uygulayacak kisiler hakkinda bilgi edindim.

Aklim basimda ve kendimi karar verecek yeterlilikte goriiyorum.

Istemedigim takdirde tedavi / girisime onam vermek zorunda olmadigimi ve/ veya istedigim
asamada islemi durdurabilecegimi biliyorum.

Kullanilacak flaclarin Onemli Ozellikleri: Hastanede bulundugum siire igerisinde tan1 ve tedavi
icin kullanilacak ilaglarla ilgili 6nemli 6zellikler (ne i¢in kullanildig, faydalari, yan etkileri, nasil
kullanilacagi) konusunda bilgi aldim.

Hastanin Saghg icin Kritik Olan Yasam Tarzi Onerileri: Tedavim/Ameliyatim sonrasinda
yasam tarzim i¢in yapmam gerekenleri (Diyet, banyo, ila¢ kullanimi, hareket durumu ve/veya
kisitlama durumu) ile ilgili bilgi aldim.

Gerektiginde Aym Konuda Tibbi Yardima Nasil Ulasabilecegi: Gerektiginde ayn1 konuda tibbi
yardima (Kendi hekimine, farkli bir hekime, tedavi gordiigii klinige ve acil durumlarda da 112’ye)
nasil ulasacagim konusunda bilgi aldim.

Bize Ulasabileceginiz Telefon Numaralari: Hastane Tel: +90 284 236 10 10

Yapilacak islemlerle ilgili daha detayl bilgi almak i¢in hekiminize danisabilirsiniz.
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HASTAYA OZEL DURUMLAR:

(Yukarida gecen hastaligima ve yapilan tedaviye 6zgii kabul edilebilir komplikasyonlar disinda
kalmamak sartiyla ameliyata bagli gelisen komplikasyonlar nedeniyle hukuki yola
basvurmayacagim.)

Ben , bu formun icerigini anladim Ozel
Ekol Hastanesi’nde uygulanacak olan islemi bilincim yerinde olarak kabul ediyorum.

Imzast: Tarih:
Saat:

Onay Hastanin Yasal Temsilcisinden Alindi ise;

Yasal Temsilcinin Yakinlik Derecesi:

0 Hastanin bilinci kapali o Hasta 18 yasindan kiigiik o Hastanin karar verme
yetisi yok 0 Acil

Bilgilendirmeyi Yapan Hekimin;

Adi-Soyadi: Imzast: Tarih:

Saat:

Terciimanin (ihtiya¢ duyulmasi halinde);

Adi-Soyadi: Imzast: Tarih:

Saat:

* 18 yasin tizerindeki hastalarin kendilerinden,
* 15-18 yas arasindaki hastalarin kendilerinden ve ayrica yasal temsilcilerinden,
* Bilinci kapali olan, 15 yasin altinda olan, tibbi acil durumlarda ve karar verme yetisi
bulunmayan hastalarin yasal temsilcisinden riza alinir.

Liitfen kendi el yaziniz ile asagiya ’Ben bu formun icerigini anladim ve
sormak istedigim baska bir sey yok.”’ yaziniz. Ve bir kez daha imzalayiniz.
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