Maternal - Fetol Tip ve Perinatoloji Dernegi
7 o

23061998

COGUL GEBELIKLERDE RAHIM iCINDEKI BEBEK SAYISININ AZALTILMASI
(FETAL REDUKSIYON/SELEKTIF FETOSIT) ISLEMi AYDINLATILMIS ONAM

BELGESI
HASTA BILGILERI
Ad-Soyad: Dogum Tarihi: Gebelik Haftasi:
Kurum Protokol No: TC Kimlik No: Islem Tarihi: Kan grubu:
BILGILENDIRME

T1ibbi durumunuz ve gebeliginiz ile ilgili olarak size Onerilen tani1 veya tedaviye yonelik islem hakkinda bilgilendirilmek; bu islemin amact,
olas1 yararlari, riskleri ve alternatifleri konusunda bilgi sahibi olmak en dogal hakkinizdir. Onerilen islemi kabul etme ya da reddetme hakkina
sahipsiniz. Bu belge sizi bilgilendirerek yapilmasi dnerilen girisim hakkinda bilingli bir karar verebilmenizi saglamak amaciyla hazirlanmistr.
Isterseniz sagliginizla ilgili bilgi ve belgeler size veya yetkilendirdiginiz kisiye verilebilir. Yasal ve tibbi zorunluluklar disinda, bilgilendirmeyi
istememe hakkiniz da bulunmaktadir.

Liitfen asagida yer alan bilgileri dikkatlice okuyunuz. Anlamadiginiz hususlar olmasi durumunda, bilgilendirme goriismesi sirasinda
hekiminizden agiklama talep edebilirsiniz. Bu belge, tarafiniza sozlii olarak yapilan bilgilendirmenin yazili 6zetidir ve yasal gereklilikler
kapsaminda hasta dosyanizda saklanacaktir. Bilgilendirme goriismesi sonrasinda islemi kabul etmeniz halinde, formu imzalayarak onaylamaniz
istenecektir.

1.iISLEMDEN BEKLENEN FAYDALAR: Bu islemin amaci; ¢cogul gebelige bagli olarak artmis olan erken dogum, gebelik kaybi, ¢ogul
gebelik komplikasyonlarini azaltmak ve/veya ¢ogul gebelikte rahim i¢indeki bebeklerden (fetus) birinde ciddi yapisal anomali veya yasamla
bagdasmayan bir durum saptanmasi halinde, kalan bebek(ler)in gebeliginin daha saglikli bir sekilde devam etmesini saglamaktir. Bu islem,
gebeligin gidisatini iyilestirmeyi hedefler; ancak risklerin tamamen ortadan kalktig1 garanti edilemez.

2.ISLEMIN UYGULANMAMASI DURUMUNDA KARSILASILABILECEK SONUCLAR: fislem yapilmadigi takdirde cogul
gebeliklere 0zgii riskler (erken dogum, diisiik, yenidogan yogun bakim gereksinimi, uzun donem morbidite riskleri ve diger ¢cogul gebelik
komplikasyonlar1) devam eder veya artabilir.

3.VARSA ISLEMIN ALTERNATIFLERI: Bu islemin alternatifi
bulunmamaktadir. Islem yapilmamasi bir segenektir.

4.TIBBi MUDAHALENIN NEREDE, NE SEKIiLDE, NASIL YAPILACAGI
VE TAHMINI SURESI:

Islem, saglik kurulusunda doktor tarafindan uygulanacaktir. Cogul gebeliklerde
rahim igindeki bebek sayisinin azaltilmasi (fetal rediiksiyon); gebeligin genellikle
11-14. haftalar1 arasinda bebeklerin eslerinin (plasenta) yerlesimleri, bebeklerin
ultrasonografik degerlendirmeleri yapildiktan sonra, islemin uygunlugunun ve
hangi bebek(ler)e islem uygulanacaginin netlestirilmesini takiben gerceklestirilir.
Segilen bebek(ler)in kalbine ultrason esliginde ince bir igne ile potasyum kloriir
(KCI) veya diger ajanlar (lidokain vb.) verilerek kalp atimlarinin durdurulmasi
seklinde uygulanir. islem sirasinda anne karnmindan igne ile girilerek cilt, cilt alt1
ve rahim duvar1 gegilir; gerekli goriilen durumlarda islem ayni sekilde vajinal
yoldan da uygulanabilir. Islemin siiresi rahim icindeki bebek sayisina gore \ Tt Q>
degismekle birlikte genellikle 10-20 dakika arasindadir. t\/)//\\ QC O ~
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S5.ISLEMIN RiSKLERI VE KOMPLIKASYONLARI: Cogul gebeliklerde
rahim igindeki bebek sayisinin azaltilmasi (fetal rediiksiyon/selektif fetosit)
girigimsel bir iglemdir ve anne ile rahim iginde kalan bebek(ler) agisindan bazi
riskler igerebilir. Bu riskler her hastada goriilmeyebilir ve kisiye/gebelige gore
degiskenlik gosterebilir. Isleme bagli olarak;
e Islem sonrasi agr1 ve kramp goriilebilir. Vajinal yolla bir miktar sivi1 gelebilir. Vajinal kanama ve siddetli agr1 nadirdir.
o Tiim gebeligin kaybi (diisiik); baslangicta rahim i¢inde 3-5 bebek bulunan gebeliklerde yapilan iglemlerde, isleme bagl tiim gebeligin
kaybi (diistik) yaklasik %5-10 civarinda bildirilmistir; baslangic bebek sayisi daha yiiksek oldugunda bu riskin daha yiiksek oranlarda
bildirildigi belirtilmektedir. Erken dogum olabilir.
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e Nadiren anne ve/veya bebek(ler)de enfeksiyon, annenin karm duvarinda hematom (kan birikimi), annenin karin i¢i organlarinda
(bagirsak, mesane) yaralanmasi olabilir.

e Islemin basarisiz olmasi veya tekrar girisim gereksinimi olabilir.
e Bu islem, cogul gebelige bagl riskleri azaltmay1 amaglar; ancak gebelik kayb1 ve erken dogum dahil olmak iizere mevcut riskleri
tamamen ortadan kaldirdig: garanti edilemez.

e Rahim igindeki bebeklerin kalp atigin1 durdurmak i¢in verilecek ilag nadiren anne dolagimina gecerek annenin kalp fonksiyonlarini
gecici veya kalici sekilde etkileyebilir; ¢ok nadir de olsa anne Sliimii bildirilmistir. Bu riskler dnceden kesin olarak 6ngdriillemez.

6.HASTANIN ISLEM ONCESI VE SONRASI DIKKAT ETMESI GEREKEN HUSUSLAR
e Islem &ncesi ve sonrasi kontrolleri yaptirimiz.
e Islem sonrasi ates (>38°C), artan agr1, kanama veya su gelmesi olursa bir saglik kurulusuna bagvurunuz.
e  Gerekli goriilen durumlarda kan uyusmazlig1 ignesi (Anti-D) uygulanabilir.
e Kisa siireli istirahat ve kisitlamalara (agir fiziksel aktiviteden kaginma ve cinsel iligki kisitlamalart) uyunuz.

HASTA ONAYI (RIZA)
Hekim bana asagidaki risklerin oldugunu bildirdi:

Yapilacak olan fetal rediiksiyon/selektif fetosit isleminin ne oldugu, siiresi, olas1 sonuglari, riskleri ve islemi kabul etmedigim takdirde ortaya
¢ikacak sonuclar bana ayrintili olarak agiklandi.

Fetal rediiksiyon/selektif fetosit igleminin yapilmasini kendi r1zam le............o.oiiiiiiiiii e

] KABUL EDIYORUM / IZIN VERIYORUM.

] KABUL ETMiIYORUM / iZIN VERMIYORUM.

Hasta Adi Soyada: Hasta Esinin Ad1 Soyada:
Tarih / Saat: Tarih / Saat:
imza: imza:

HEKIM ONAYI

Yukarida anlatilan iglemin nedenini, faydalarini, risklerini, islem sonrasi bakimi ve tibbi yardima nasil ulasilacagini hastaya/kanuni
sorumlusuna anlattigimi onayliyorum.

Doktor Ad1 Soyada:
Tarih / Saat:

imza:

Not: Bu belge Dr. Mevliit Bucak, Dr. Seyit Ahmet Erol ve Tiirkiye Maternal-Fetal Tip ve Perinatoloji Dernegi tarafindan bilgilendirme
amagli hazirlanmigtir. 02/2026



