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islem kim tarafindan nerede yapilacak?

isleminiz doktorunuz tarafindan tiip bebek initesinde yapilacaktir.

Uremeye yardimci tedavi islemi nedir ve islemden beklenen faydalar nelerdir?

Opu: yumurtalikta ilaglarla buydtilen ve gatlatilan yumurtalarin toplanma iglemidir.

Transfer: Laboratuvarda hastadan toplanan yumurtalarin esinin spermleri ile déllendirildikten sonra meydana gelen
embriyonun hastanin rahmine yerlestiriime islemidir.

Uremeye yardimci tedavi islemi nasil yapilir?

Opu islemi ameliyathanede anestezi altinda transfer iglemi anestezi uygulanmadan vajinal yoldan doktorunuz tarafindan
yapilmaktadir.

islemin uygulanmamasi durumunda karsilagilabilecek sonuglar nelerdir?

Hastanin gebeligi olmayabilir.

islemin alternatifi nedir?

islemin bagka bir alternatifi yoktur.

islemin riskleri ve komplikasyonlari nelerdir?

1.Yeterli sayida saglikl yumurta Uretilememesi veya yonetmeligin uygun gordiigu sayidan fazla yumurta Gretilmesi
tedavinin iptal edilmesiyle sonuglanabilir.

2.Yumurtalarin gelismesinde ve olgunlagmasinda kullanilan ilaglarin yan etkileri ve riskleri agagida belirtilmistir.

+« Lucrin, Gonopeptiyl gibi GnRH Agonist/Antagonistlerinin yan etkileri ates basmalari, vajinal kuruluk ve lekelenmedir.
+« Puregon, Gonal-F, Menegon, Merional gibi ovulasyon indiksiyon ajanlarinin ve hCG’nin yan etkisi overlerin
(yumurtaliklarin) hiperstimilasyonudur. Hiperstimulayonun belirtileri alt karin agrisi, basing hissi, ve kilo artigidir.
Hiperstimulayon tablosunun gelismesi tedaviyi kesmeyi gerektirebilir. Ciddi hiperstimilasyon vakalarinda akciger
boslugunda ve karin icinde sivi toplanmasi vardir. Ciddi hiperstimilasyon yatak istirahatini, agri tedavisini, sivi
replansmanini ve hastanin izlenebilmesi i¢in hastaneye yatmasini gerektirebilir. Ciddi hiperstimulasyon ¢ok nadir olarak
hayati tehdit eder. Ciddi hiperstimilasyon riski yumurtalarin spontan atildigi sikluslarda yumurtalarin toplandigi
sikluslardan daha ylksektir. Ovulasyon indiiksiyon ajanlarinin diger yan etkileri bulanti, sicak basmalari, meme
hassasiyeti, bayginlik, ruh halindeki degisiklikler ve enjeksiyon yerindeki lokal irritasyondur. Baz tibbi literattirde
ovulasyon induksiyon ajanlarinin over kanseri gelisme riskini arttirdigi hakkinda yayinlar mevcuttur.

3.Ultrasonografi altinda yumurta toplama isleminin énemli riskleri kanama, i¢ organlarda hasar ve antibiyotik tedavisi
gerektiren enfeksiyondur. Yumurta toplama iglemi esnasinda rahatsizlik gérilebilir. Cok nadir olmasina ragmen
kanama, organ hasari ve enfeksiyon, cerrahi girisim, kan Urdnlerinin kullanilmasini gerektirebilir, bu durumda anestezi
ve cerrahinin hayati tehdit edici riskleri de olaya eklenebilir. Anestezi i¢in ayri bir onam formu imzalanacaktir. Ayrica
kuguk bir ihtimal de olsa hi¢ yumurta toplanamama riski vardir. Bu durum, yumurtalarin erken ¢gatlamasina, énceden
pelvik yapisikliklara ve teknik zorluklara bagli olabilir.

4.1CSI'nin riskleri yumurtalarin hasari veya yumurtalarin déllenmemesidir, ancak ICSI’nin tim riskleri bunlarla sinirli
olmayabilir. Ortaya ¢ikan bu durumlardan herhangi biri siklusun iptaliyle sonuglanabilir. Normal gebeliklerde %2-5 kadar
anomalili bebek dogurma riski vardir. ICSI gebeliklerinde bu oran %1-2 artar ve toplamda %3-7’ye ¢ikar. Assisted
Hatching sirasinda embriyolarda hasar olusabilir. Bu durum siklusun iptali ile sonuglanabilir.

5.Dondurulmus ve daha sonra kullanilan embriyolar i¢in bilinen tibbi bir risk yoktur, ancak ginimuzdeki dondurma
teknikleri ile ¢dzllmeden sonra embriyolarin % 80 ‘i canh kalabilmektedir.

6.Embriyonunhastanin rahmine yerlestiriimesi (embriyo transferi) esnasinda uterus krampi, enfeksiyon ve uterusun
delinmesi gibi riskler vardir.
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7.islem her zaman gebelikle sonuglanmayabilir. Diinya genelinde eve bebek gétiirme orani %20-35 arasindadir.
8.Yardimla dreme teknikleri ile elde edilen gebeliklerde duslk riski normal gebeliklerden daha ylksek olabilir. Birden
fazla embriyo transfer edildiginde ¢odul gebelik olusma riski artmaktadir. Yardimla treme teknikleri ile elde edilen
gebeliklerde erken dogum ve dusuk agirlikli bebek dogurma riski normal gebeliklere gére bir miktar artis gosterebilir.
Dogum defektlerinin normal topluma goére bir miktar arttigina dair galismalar varsa da bu konuda goéris birligi yoktur.
islem tahmini siiresi nedir?

islemin tahmini siiresi 10 dakikadir.

Kullanilacak ilaglarin 6nemli 6zellikleri nelerdir?

Lucrin, Gonopeptiyl gibi GnRH Agonistl Antagonistler yumurtalarin erken ¢atlamasini 6nlemek igin,

Puregon, Gonal-F, Menegon, Merional, Fostimon gibi ovulasyon indiiksiyon ajanlari yumurtalarin biyimesi igin,

Ovitral, Charioman gibi ilaglar yumurtalarin ¢atlatiimasi icin kullanilir.

Gerektiginde ayni konuda tibbi yardima nasil ulasilabilir?

Hastanemiz tup bebek merkezine bagvurarak ayni konuda tibbi yardima ulasabilirsiniz.

Hasta saglhgi icin kritik yagam tarzi 6nerileri nelerdir?

Tatdn ve tatiin mamulleri aliskanh@i varsa birakilmasi yoninde tavsiyede bulunulur. Hastada obesite varsa normal
kiloya inmesine yardimci olmak i¢in diyetisyene yénlendirilir.

Yasal diizenlemeler: Hastalar Tirk Ceza Kanunun 90. ve 231. Maddeleri uyarinca tiip bebek tedavileriyle ilgili yasal
durum dogrultusunda talep etmeleri halinde soy bagini tespit amaciyla DNA testi yaptirabileceklerdir.

Egitime katki onayi: Merkezimizde programa katilan hastanin kayitlar gizlidir, ancak hastanin rizasi veya yasal
nedenlerle agiklanabilir. Ayrica islem esnasinda gerekirse fotograf veya video kaydi yapilabilir. Bu kayitlar isim
aciklamamasi kaydiyla bilimsel amaglarla kullanilabilir.

Onceden tahmin edilemeyen durumlarin tedavisinde onay: Hekim sartlarin gerektirdigi planlanmis islemden baska
ek veya degisik islemleri gerektirecek farkl durumlari girisim esnasinda agiga ¢ikartabilir. Bu durumda hekim uygun
olan ve hastanin sagligi igin gerekli olan ek girisim yapabilir.

Hasta onami:

1.Doktorumdan tibbi durumumun tani ve tedavisi ile ilgili yapilacak tibbi girisimler konusunda bilgi aldim.

2.Tedavi sirasinda olusabilecek olumsuzluklar ve olasi riskleri ayrintilari ile anlatildi.

3.Bana onerilen tani ve tedavi yontemlerini reddettigim zaman sagligimi tehdit edici baska hangi risklerin olabilecegi, bu
tedavi yerine uygulanabilecek bir bagka tedavi ydnteminin bulunup bulunmadidi konusunda bilgilendirildim.
4.Doktorlarimin planladiklari girisim ve/veya tedavilerde, planladiklarina ek girisim ve tedaviler gerektirebilecek durum
ya da durumlar ile karsilagabilecedimi biliyorum.

5.Hastaligim nedenin ile hastanede uygulanacak tim tani ve tedavi yontemlerinin olasi maliyeti konusunda gerekli
bilgiler bana anlatildi.

6.Bu formda tanimlananlar diginda yapilacak herhangi bir ek girisimin, yalnizca saglhigima yonelik ciddi zararlarin
onlenmesi ve yasamimin kurtulmasi igin uygulanabilecegi bana anlatildi.

Sonug: Tibbi uygulamalarin kesin bir bilim olmadidini, sonu¢ veya tedavi konusunda garanti verilemeyecegini anliyorum.
Onay belgesinde ve hekimimle olan gérismemde bana durumum, uygulanacak islem ve riskleri, tedavi segenekleri
hakkinda ayrintili bilgi verildi. Bu konuda sorumluluklarin bize ait oldugu bilincinde oldugumuzu hi¢bir siddet, tehdit, telkin,
maddi ya da manevi baski altinda olmaksizin énerilen Gremeye yardimci tedavi islemini kabul ettigimizi ve girisim ile ilgili
dogacak sonuglari gerek birbirimiz gerekse hekim ve hastane aleyhine kullanamayacagimizi; sonucuna katlanacagimiza
onay verdigimizi beyan ederiz.

Lutfen el yazinizla “3 sayfadan olusan bu onami okudum, anladim, kabul ediyorum ve Uremeye Yardimci Tedavi Hasta
Bilgilendirme Aydinlatilmis Onam Formunun bir nishasini teslim aldim  yaziniz ve imzalayiniz.

Tarih: ....... /l...... [o...... Saat............... Tarih: ....... /l...... [o...... Saat...............
KADININ ERKEGIN
Adi-Soyadi: Adi-Soyadr:

imzasi: imzasi:
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Doktor Onayi

1.Hastaligin 6n tanisi/tanisi ve 6zellikleri,

2.0Onerilen islemin/tedavinin adi, uygulanis bicimi beklenen yararlari, siklikla karsilagilan ciddi riskleri,

3.0nerilen islemi/tedaviyi ertelemenin ya da almamanin sonuglari,

4.Girigim/tedavi sirasinda gereksinim duyulabilecek ek girisimler ve riskleri,

5.Varsa uygun diger islem/ tedavi segenekleri, bu segeneklerin yararlari ve riskleri,

6.Hastanede tahmini kalis suresi ve hastaya getirecedi mali yik konusunda gerekli agiklamalari yaparak bilgilendirdim
ve bu bilgileri anlamasini sagladim.

7.0zellikle kaygi duydugu seyler konusunda soru sormasini sagladim.

Hastanin kendisine veya hakkinda karar veren kisiye yukaridaki maddelerden herhangi biri hakkinda soru sorma
imkanini taniyarak tamamini cevapladim.

Hastanin kendisinin veya hakkinda karar veren kisinin yukaridaki bilgileri anladi§i kanaatindeyim.

Tarih: ....... l...... l...... Saat............... Tarih: ....... l..... l....... Saat...............
DOKTOR (BILGILENDIRMEYi YAPAN) DOKTOR (TIBBi MUDAHALEYi GERCEKLESTIREN)
Adi-Soyadt: Adi-Soyadt:

Imzasi: Imzasi:

Not: Hasta bilgilendiriime ve aydinlatiimis onam formu hasta/hastanin Yetki verdigi kisiler takibini yapan yakini (kendisi,
esi) ve ilgili hekim tarafindan iki nisha olarak doldurularak imza altina alinir. Hasta dosyasina konulacak onam
formunun arkasina, hasta/hastanin yetki verdigi kisiler takibini yapan yakinina (kendisi, esi) onam formunun bir
nushasinin kendisinin teslim aldigi yazdirilarak imza karsiliginda diger onam formu hasta/hastanin yetki verdigi kigiler

takibini yapan yakinina (kendisi, esi) teslim edilir.



