2.9. Testis Protez implantasyonu
(Yerlestirilmesi) islemi

a. iglem Bilgilendirme Metni

Bu kilavuz genel bilgilendirme amaciyla hazirlanmistir ve bireysel tibbi tavsiye yerine gecmez.
Tiim sorularimiz ve endiseleriniz icin doktorunuzla iletisime geciniz.

ISLEM NEDIR?

Testis protez implantasyon (yerlestirilmesi) tedavisi; testisin dogustan skrotuma inmemesine, torsi-
yonuna, iltihabina, travma ve kanserine bagh olarak testisin kayb1 ya da cerrahi olarak alinmasina bagl
olarak gelisen eksikligin psikolojik etkileri nedeniyle estetik olarak giderilmesi i¢in yapilan cerrahi bir
islemdir.

ISLEMIN AMACI

Testis kaybinin kiside olusturabilecegi psikojenik travma nedeniyle, testis protezi yerlestirilmesi tama-
men uygulanacak kiginin istegine baghdir. Yerlestirilecek protezin iglevsel hi¢cbir gérevi olmayacaktir.
Yerlestirme islemi acik cerrahi ydontemle yapilmaktadir.

Protezlerin implantasyonu, ¢esitli dogrulanmig anketler kullanilarak benlik saygisinda 6nemli ge-
lismelerle iligkilidir ve cesitli teknikler kullanilarak kolayca gerceklestirilebilir.

Kozmetik memnuniyet oran: yiiksektir. Etkinligi daha ¢ok hasta beklentisi ve psikososyal fayda
uzerinden degerlendirilmekte olup, bilimsel kanit diizeyi sinirhdir.

CERRAHI HAZIRLIGI

Tibbi Oykii: Ameliyat 6ncesi yapilacak olan muayeneniz sirasinda, hekiminiz tibbi éykiniiz ile ilgili
onemli sorular soracak olup, tim bu soru ve yanitlar, yasal olarak gizli kalmak zorundadir. Tarafiniza
sorulmasi olasi sorular asagidaki gibidir:

e Seker hastalig, yiiksek kan basinci ya da kalp hastaligi gibi herhangi bir saglik sorununuz var mi?
» Agr kesici, kan sulandirici ve benzeri stirekli olarak kullandiginiz bir ilag var mi1?

* Alkol, sigara ya da uyusturucu aligkanhiginiz var m1?

 Bildiginiz bir alerjiniz var mi1?

» Daha 6nceden gegirdiginiz 6nemli bir hastalik ya da ameliyat var mi1?

* Genel saghk durumunuz nasil?

* Yakin zamanda ates, dokiinti ya da soguk alginligi gegirdiniz mi?
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2.9 Testis Protez implantasyonu (Yerlestirilmesi) islemi

Cerrahi planlamasu: Tarafiniza uygulanacak olan ‘Testis Protez implantasyonu’ cerrahi igleminin, plan-
landig1 gibi devam edebilmesi amaci ile agagida siralanmis basliklar: dikkate almaniz gerekmektedir:

» Sigara kullaniyor iseniz cerrahiden asgari iki hafta 6nce sigara kullanimini azaltin ya da tercihen
tamamen birakin.

e Seker hastalig, yiiksek kan basinci, kalp hastaligi, solunum yollar: hastaligi gibi hastaliklar nedeni
ilag(lar) kullaniyor iseniz; ila¢ alimi ve dozlar1 konusunda hekiminize danisiniz. Kan sulandirici
ilaclarin, cerrahi 6ncesi genellikle tamamen kesilmesi gerektiginden; bu grup ilaglar1 kullaniyor
iseniz mutlaka hekiminizi bilgilendiriniz.

e Planlanan cerrahiden kisa siire 6nce ates, dokiinti ve soguk alginligi benzeri sikayeti bulunan has-
talarin, hekimlerini bilgilendirmesi son derece 6énemlidir. Bu tarz sikayetlerin varhginda, cerrahi
islem genellikle ileri bir tarihe ertelenecektir.

* Cerrahi sonras: hastaneden evinize transferinizi saglayacak ara¢ planlamasi yapmalisiniz. Testis
Protez Implantasyonu bazi merkezlerde giiniibirlik cerrahi olarak uygulansa dahi; bu cerrahi son-
ras1 hastanin ayni giin arag kullanmasina izin verilmemektedir.

» Evinize ulastiktan sonra size, asgari 24 saat eslik edecek erigkin bir bireyin yaninizda bulunmasini
saglayin.

» Hastaneye gelirken yaninizda kiictik ¢cocuklarin getirilmemesine 6zen gosteriniz.

CERRAHI GUNU

Evde Hazirhk

* Cerrahi 6ncesi asgari 6 saatlik bir stiregte hicbir sey yenmemeli ve i¢ilmemelidir.

* Cerrahisi 6gleden sonra olacak hastalar sabah erken az miktarda siv1 alarak hafif kahvalt1 yapabilir.
(Bir bardak sekerli cay ya da siit vb.)

* Cerrahi giintintin sabahinda 6zellikle idrar yaptiric ilaclar (Ditiretikler) kullanilmamalidir.
* Cerrahiden bir gece 6ncesi ya da cerrahi sabahinda hastalarin banyo yapmasi 6nerilir.

e Cerrahi alanda yer alan sac ve killarin temizligi evde yapilmamalidir.

* Hastaneye gelirken bol elbiselerin giyilmesi tercih edilmelidir.

» Gozlik, taki ve degerli esyalarin, hastaneye gelirken evde birakilmasi 6nerilir.

e Hekiminiz tarafindan 6nerilmis ise; siirekli kullandiginiz seker hastaligi, yliksek kan basinci, kalp
hastalig, kolesterol diisiiriicii vb. ilaclariniz evde az miktarda su ile aliniz.

Yanmimizda getirilecekler: Asagida belirtilenleri hastaneye beraberinizde getirmeniz gerekmektedir:

e Kimlik karti, sigorta karti ve mevcut ilag regeteleriniz

e Kullanmig oldugunuz tiim ilaclar

* Yanmnizda bulundurmaniz gereken asgari miktarda para ya da kredi karti

* Cerrahi sonrasi kullanabilecek iseniz; sa¢ fircasi, dis fircas: ve kigisel temizlik ile ilgili malzemeler

e Uygulanacak cerrahi ile ilgili tarafimiza okumaniz ve onaylamaniz igin verilmis olan ‘TESTIS PRO-
TEZ IMPLANTASYONU (YERLESTIRILMESI) AYDINLATILMIS HASTA ONAM BELGEST’; ameliyattan
24 saat 6nce mutlaka imzalanmalidir.
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* Baston, yiiriime cihazi vb. kisisel yardim cihazlari

e Tum 6zel egyalariniz icine koyabilecegiz tizerinde adiniz yazili bir adet canta ya davaliz

Hastane Girig islemleri

Hastaneye gelir gelmez, hasta yatis islemlerinin yapildigi birime bagvurunuz. Bu birimde tarafiniza
sorulacak olasi soru ve istenecekler agsagidaki gibidir:

e Adres ve telefon bilgileri
* Kimlik ve sigorta kart1

* Hastaneye yatigiiz ile ilgili, kanuni olarak onaylamak zorunda oldugunuz evraklar: okuyup imza-
lamaniz istenecektir.

Giris iglemleriniz sonrasi gorevli personel esliginde ilgili cerrahi servise yonlendirileceksiniz. Servise
variginiz ile birlikte tarafiniza asagidaki islemler uygulanacaktir.

e Sistemik kan basinci, nabiz ve viicut 1sis1 6l¢imu

» Cerrahi enfeksiyon riskinin azaltilmasi amaci ile, cerrahi alanda yer alan sag¢ ve killarin kesilmesi
(Ameliyat odasinda da yapilabilir)

» Cerrahi 6ncesi, sirasinda ve sonrasinda gerekli ila¢ ve sivi soliisyonlarin tarafiniza verilebilmesi
amact ile damar yolu agilmasi

e Cerrahi islem sirasinda uygulanacak olan anestezi tipi ile ilgili olarak, uzman bir hekim tarafindan
bilgilendirilecek ve hangi anestezi tipini sectiginiz kayit edilecektir.
Tim bu islemler sirasinda refakatginiz yanimizda bulunabilir. Bununla birlikte cerrahi odasina gi-
risiniz ile birlikte; sorumlu cerrahi personel disinda hi¢ kimsenin ameliyathane bélimiine girmesine
izin verilmeyecektir.

ANESTEZi iSLEMI

Anestezi islemi; tarafiniza uygulanacak olan cerrahi prosediir sirasinda herhangi bir agri duymadan,
ameliyatinizin bastan sona konforlu bir sekilde devamini saglayan uygulamadir. Buiglem ‘Anesteziyoloji
ve Reanimasyon’ hekimlerinin kontroliinde degisik sekillerde uygulanabilmektedir. Testis Protez
implantasyon cerrahi tedavisi, asagida siralanmis anestezi seceneklerinden herhangi birinin yardimi
ile uygulanabilir:

e Genel anestezi: Bu islemde hastalar tam bir uyku halinde olup; hicbir sekilde uygulanan cerrahi ile
iligkili bir uyaran1 hissetmezler. islem sirasinda hastalarin hayati fonkisyonlari uzman hekimlerce
yakindan takip edilir.

* Spinal anestezi: Spinal anestezi uygulanan hastalar, bel bélgesinin altinda kalan viicut bélgelerinin
hissini gegici olarak kaybeder ve yine bu bolgede yer alan, bacak gibi uzuvlarinin hareket yetene-
gini yine gecici olarak kaybederler.

* Epidural anestezi: Spinal anestezi islemine benzer sekilde, omurilik kanal digina yerlestirilen bir
kateterden verilen lokal anestezik maddeler yardimiyla, bolgesel anestezi gelismesi saglanir.

Cerrahi islem sirasinda hangi tip anestezinin uygulanacagi; genellikle hasta, anesteziyoloji uzmani
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ve ameliyati yapacak olan hekimin tercihi ile tibbi gereksinimler géz ontine alinarak; ameliyat ekibi
tarafindan kararlastirilir.

AMELIYAT IiSLEMI

Ameliyat islemi, ameliyatin giivenli ve daha énemlisi steril sartlar altinda gerceklestirilebilecegi, bi-
limsel standartlara uygun ameliyathanelerde yapilir. Ameliyathanelerde, ameliyat1 gerceklestirecek
ekip disinda, ameliyathane hemsire ve teknisyenleri de yer almaktadir. S6zii edilen ekibin gorevi;
ameliyatin bagindan sonuna kadar ameliyatimizin giivenli bir sekilde tamamlanmasini saglamak ve
islem sirasinda hayati fonksiyonlarinizi yakindan takip ederek, gerekli anlarda zorunlu tibbi miidaha-
leleri yapmaktir.

Ameliyat sirasinda genel anestezinin uygulandig1 olgularda; soluk borusuna yerlestirilen bir tiip
sayesinde bir yandan solunumunuz yapay olarak saglanirken, 6te yandan da uyku halinizin devamini
saglayan anestezik gazlarin akcigerlerinize gonderilmesi saglanir. Bu islem sirasinda sistemik kan ba-
sinci, kalp atimi ve ritmi, kan gazi 6l¢timii gibi yagamsal fonksiyonlarin takibi de monitérler yardimiyla
yapilir. Bazi 6zel sartlarda, idrar takibi amaciyla mesanenize sonda uygulanmasi da gerekebilir.

islem Agamalari:

* Hazirhk ve Sterilizasyon: islem 6ncesi bolge antiseptik soliisyonlarla temizlenir ve steril értiilerle
kaplanir.

* Protezin Yerinin acilmasi ve Hazirlanmasi: Testisin olmadig1 tarafa bagh olarak sag veya sol kasik
boélgesine, 4-5 santimetrelik bir kesi yapilir ve yerlestirilecek testis protezinin yeri hazirlanir. Eger
inmemig testise bagh olarak skrotum gelismemis ise genigleticiler kullanilabilir.

e Protezin Yerlestirilmesi ve Tespiti: Normal testise uygun protez secimi yapildiktan sonra yerleg-
tirme islemi yapilir ve konulan yerde kalmas: igin tespit dikisi atilir.

¢ Tamamlama ve Kontrol: islem tamamlandiktan sonra kanama kontrolii yapilir. Daha sonra biitiin
katlar uygun dikiglerle kapatilir. Pansuman yapilarak iglem sonlandirilir. islem siiresi genellikle
30-60 dakika stirer.

Ameliyat sonrasi hastalara, hekimin tercihi ve gerekli olmas: durumda idrar yolu sondasi ve cerra-
hi dren uygulamasi yapilabilir. Uygulandig taktirde idrar sonda ve dren, genellikle ertesi giin i¢inde
alinir.

Cerrahi islem sonrasi, uygulanan anestezinin etkisi gecinceye ve bilinciniz tam olarak acilincaya
kadar; ameliyat sonrasi takip tnitesinde yine uzman kisiler tarafindan takibiniz yapilacaktir. Uzman
kisiler, anestezi etkisinin tamamen kaybolduguna inandiktan sonra, hasta odaniza ddnmeniz sagla-
nacaktir.

Uyanma sirasinda genellikle normalde duymaya aligkin oldugunuz tim sesleri; oldugunda daha
giriltili olarak duymaniz miimkiindiir. Genellikle cerrahi ile ilgili hi¢cbir sey hatirlamamak ve bulanik
gérmenin olmasi siklikla karsilagilan durumlardir. Genel anestezi uygulamalari sonrasi bogazda kuru-
luk hissi ve cerrahinin uygulandigi bolgede agr1 siklikla goriilen sikayetlerdir.

Testis protez implantasyonu sonrasi, hastanede kalis stiresi genellikle 1-2 giin arasinda degisebilir.
Hastalara tedavi amaci ile ilk glin boyunca damar yolu acgik tutularak sivi tedavisi yapilir ve antibi-



2.9. Testis Protez implantasyonu (Yerlestirilmesi) islemi | a. iglem Bilgilendirme Metni

yotik, analjezik/ antienflamatuvar ve diger tedaviler de bu yol ile uygulanir. Hastalarin agizdan gida
alimina baglamasi, operasyondan 4-6 saat sonra baslayabilir ve s6zii edilen tim tedavilere de oral
(ag1z) yolu ile devam edilebilir.

UYANMA SONRASI AGRI TEDAVISi

Testis protez implantasyonu ameliyati sonrasi goriilen agri sikayeti, degisik derecelerde ortaya ¢ika-
bilmekte ve cesitli nedenlere bagh olabilmektedir. Her tiirlii agrinin hekiminize olabildigince nesnel
olarak bildirilmesi son derece énemlidir. Ameliyat sonrasi karsilagilan agrilarin, ameliyat ile iligkili ge-
cici agrilar olabilecegi gibi ameliyat sonrasi gelisen bir komplikasyon ile de iligkili olabilecegi unutul-
mamali ve ameliyati yapan hekime mutlaka bildirilmelidir. Agr1 kontrolii amaci ile gerekli ila¢ tedavisi
hekiminiz tarafinizdan yerine getirilecektir. flag tedavisinde énemli olan noktalar asagidaki gibidir:

* Hekim tarafindan 6nerilen ilaci kullaniniz.

¢ Onerilen ilaci yatagimizdan kalkmadan ya da yiirtimeye baglamadan 30-40 dakika énce aliniz.
« ilag yan etkisi konusunda bilgi aliniz.

+ llacin etkisiz kaldig1 durumlarda hekiminize bilgi veriniz.

* Genellikle agr kesici ilaglar, agriniz1 6nemli derecede hafifletir ancak tamamen ortadan kaldira-
mayabilir.

e Butarz ilaclarin bagimhilik yapici etkisi genellikle nadirdir.

Ameliyat sonrasi ayni giin evinize donmenizin tibbi olarak miimkiin olup olmadigina hekiminiz ka-
rar verecektir. Ayni glin evinize gitmeniz tibbi olarak miimkiin degil ise, hekiminiz tarafindan uygun
gortlen siirede hastanede kalmaniz gerekecektir. Hastanede kaldiginiz siire boyunca, zorunlu gerek-
sinimlerinizin kargilanmasinda yardimci olmak amaciyla erigkin bir refakatcinin yaninizda bulunmasi
mumkiindir. Ameliyat sonrasi erken donemde yatagimizdan tek baginiza kalkmamaniz énemlidir.

OLASI RiSKLER VE KOMPLIKASYONLAR

Testis protezleri yiitksek hasta memnuniyetine sahip olsa da, sorunsuz degildir. Yukarida s6zi edilen
tim teknolojik gelismelere karsilik, testis protezi implantasyon tedavisi sonrasi diisiik oranlarla da
olsa baz1 komplikasyonlar ile karsilagilmasi mtimkiindir. Bu protezler, viicut i¢in bir yabanci cisim
olarak algilanmalidir. Tim bilimsel gelismelere ragmen asir1 duyarlilik ve protezin reddi ¢ok nadir de
olsa miimkiindiir. Testis protezi implantasyonu sonrasi karsilasabilecegimiz komplikasyonlar;

* Kalsiyum birikimi: Normal testise yapilan herhangi bir cerrahi islem ya da testisin yaralanmasi
durumunda, testiste kalsiyum birikimi olusabilir ve x-ray filmlerinde gortlebilir. Testiste herhangi
bir nedenle kalsiyum birikimi olur ise bunlar kanser riski tastyabilir. Bu durumda testisten biyopsi
almak gerekir. Testis protezlerinde de uzun yillar sonra kalsiyum birikimi olusabilir ve bunlar tes-
tise protezinde hicbir problem olusturmazlar. Bu yapilarin kanserlesme riski yoktur.

* Protezin yirtilmast ve sonmesi: Bu durum yaklagik %0.7 oraninda goriliip; cerrahi sirasinda prote-
zin yanliglikla yaralanmasi ya da asir1 sisirilmesi, fiziksel travmaya maruz kalmasi ve bisiklete binme
gibi nedenlere bagh olusabilir.
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Konforsuzluk ve agri: Operasyon sonrasi konforsuzluk yaklasik %4 oraninda, agri ise %5.5 diize-
yinde gortilir ve cerrahiye baglh olusabilir. Bu tarz durumlarda hekime danigilmalidir. Yine proteze
bagl kronik agr1 (%1-3) gortlebilir.

Enfeksiyon: Operasyondan sonra enfeksiyon (%0,6-4) gelisebilir ve antibiyotik tedavisi gerekebilir.
Hatta protezin ¢ikarilmasi amaciyla ek girisim gerekebilir (3-8%).

Kanama ve Hematom: Bazi kisilerde operasyon sonrasi kanama ve hematom (%0,3-3) gelisebilir ve
ek girisime ihtiyac duyulabilir.

Memnuniyetsizlik: Yaygin sikayetler arasinda protezin anormal algilanan boyutu, normal testisten
farkl sertlik veya implantin daha ytiksek bir yere go¢ etmesi yer almaktadir.

TESTiIS PROTEZ IMPLANTASYON AMELIYATI SONRASI GENEL UYGULAMALAR

Yagh hastalarda 6ksiirme ve soluk alip verme egzersizleri genellikle zatiirre geligsimini engellemek
amact ile hastalardan yapmalari istenen bir uygulamadir. Bu amagla hastalardan; solunum fonk-
siyon testlerinin uygulanmasinda kullanilan cihazlar yardimiyla derin nefes alip vermeleriistene-
bilir.

Ameliyat sonrasi hastalarin bacaklarini degisik derece ve yonlerde hareket ettirmeleri ya da belirli
stirelerde hasta odasi i¢inde ya da kat koridorunda dolagmalar saglanir. Bu egzersizler ameliyat
sonrasi bacaklarda yavaglamig olan kan dolagiminin hizlanmasini saglar.

Ameliyat sonrasi gerekli egzersizlerin yapilabilmesi icin, dncelikle ameliyat ile iligkili agrilarinizin
olabildigince azaltilmasi 6nemlidir. Bu amacla, hekiminizi agrilariniz konusunda bilgilendirip, agri-
ya yonelik tedavi talep etmeniz dnemlidir.

TESTIS PROTEZ IMPLANTASYON AMELIYAT SONRASI YARA BAKIMI

Ameliyat sonrasi genellikle ameliyat bolgesi uygun steril bandaj ya da sargilar ile drtilmektedir. Ame-
liyat sonrasi erken donemde kesi bolgesinde hafif siglik ya da kizariklik olmasi miimkindiir. Kesi bol-
gesi bakimu ile ilgili onemli noktalar asagidaki gibi siralanabilir:

Kesi bolgesine elinizle dokunmadan 6nce ellerinizi sabunlu su ile yikayiniz.

Kesi bolgesinin her zaman temiz ve kuru olmasina dikkat ediniz. Ameliyat sonrasi ne zaman banyo
yapabileceginizi hekiminize daniginiz.

Bandaj ya da sarginin tamamen alinmasi konusunda hekiminiz ile gériigiiniiz.

Kesi sahasinda 6nemli 6l¢tde sislik, agri, kanama, kizarma, sicaklik artisi ya da akinti varliginda he-
kiminize bagvurunuz. Tim bunlarin disinda kesi sahasi ile ilgisiz gibi gériinen titreme ile yiikselen

ates, bulanti, kusma ve basg donmesi gibi genel bulgularin varliginda da vakit gecirmeden hekimi-
niz ve ilgili saghik kurulusu ¢alisanlari ile iletisime geginiz.

EViNiZE GITMEDEN ONCE YAPILMASI GEREKENLER

Hastaneden ayrildiktan sonra yapmaniz ve dikkat etmeniz gereken bashiklar ile ilgili olarak hekiminiz
tarafindan bilgilendirme yapilacaktir. Ek olarak, merak edip sormak istediginiz her tiirli konu ile ilgili
hekiminize danigabilirsiniz. Hastaneden ayrilmadan 6nce hekiminiz tarafindan yapilan bilgilendirme
strasinda erigkin bir yakininizin yaninizda olmasi; 6zellikle unutabileceginiz baz1 énemli konularin
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hatirlanmast agisindan faydali olabilir. Genellikle sorulmasi gereken ve hekimlerin bilgilendirme yap-
tiklar1 baghklar agagidaki gibidir:

* Ameliyat sonrasi banyo zamani

* Yiyecek ve icecek kisitlamalari

* Arac stirmeye baglama zamani

e Yara bakimi

e Kullanilacak ilaglar ve agr kontroli

* Rutin fiziksel aktiviteye baglama zamani ve belli stirelerle yapilmamasi gereken aktiviteler
 Ise dobnme zamani

* Cinsel yagsamin ne zaman baglayacagi

e Ameliyat sonrast ilk kontrol randevu tarihi

Saglikli ve hizli bir iyilegsme siireci gecirmeniz dilegiyle!
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b. Aydinlatiimis Hasta Onam Belgesi

Saywn Hasta/Hasta Yakini,

Bu belgeyi liitfen dikkatlice okuyunuz. Bu onam formu 6nerilen
tibbi tani/tedaviye yonelik islem hakkinda sizi ayrintili olarak
bilgilendirmek amaciyla hazirlanmigtir. Anlamadiginiz noktalari
doktorunuza sorabilirsiniz. Yasal ve tibbi zorunluluk tasiyan du-
rumlar diginda ve dogabilecek olumsuz sonuclarin sorumlulugu
size ait olacak sekilde uygulanmasi planlanan bu islemi reddedebi-
lir veya rzamiz1 geri gekebilirsiniz. Bu durumda tetkik ve tedaviyi
reddetme formunu doldurmaniz gerekmektedir.

1. islemin Tanimi ve Amaci

Testis protez implantasyon (yerlestirilmesi) tedavisi; testisin dogustan skrotuma inmemesine, torsiyonu-
na, iltihabina, travma ve kanserine bagl olarak testisin kayb1 ya da cerrahi olarak alinmasina bagl olarak
gelisen eksikligin psikolojik etkileri nedeniyle estetik olarak giderilmesi i¢in yapilan cerrahi bir iglemdir.

Testis kaybinin kigide olusturabilecegi psikojenik travma nedeniyle, testis protezi yerlestirilmesi
tamamen uygulanacak kisinin istegine baghdir. Yerlestirilecek protezin islevsel hicbir gorevi olmaya-
caktir. Yerlestirme islemi acik cerrahi yontemle yapilmaktadir.

Kozmetik memnuniyet orani ytiksektir. Etkinligi daha ¢ok hasta beklentisi ve psikososyal fayda
tzerinden degerlendirilmekte olup, bilimsel kanit dizeyi sinirhdir.

2. iglemin Uygulanma Siireci

Hazirlik ve Anestezi

»  On Hazwhk: islem dncesinde saghk durumunuz ayrimtili olarak degerlendirilecektir. Gerekli kan
ve gorintileme tetkikleri yapilacaktir.

* Anestezi: Anestezi tiir{i, spinal anestezi (belden asagisini uyusturma) veya genel anestezi olabilir.
Anestezi tiird, hastanin saglik durumu ve islem sirasinda olusabilecek rahatsizlik diizeyine gore
belirlenir.

islemin Asamalan

1. Hazwrhik ve Sterilizasyon: islem éncesi bolge antiseptik soliisyonlarla temizlenir ve steril drtiilerle
kaplanir.

2. Protezin Yerinin a¢ilmasi ve Hazirlanmasi: Testisin olmadigi tarafa bagh olarak sag veya sol kasik
boélgesine, 4-5 santimetrelik bir kesi yapilir ve yerlestirilecek testis protezinin yeri hazirlanir. Eger
inmemig testise bagl olarak skrotum gelismemis ise genisleticiler ya da foley sondanin balonu
kullanilir.

3. Protezin Yerlestirilmesi ve Tespiti: Normal testise uygun protez se¢imi yapildiktan sonra yerles-
tirme iglemi yapilir ve konulan yerde kalmasi icin tespit dikisi atilir.

4. Tamamlama ve Kontrol: iglem tamamlandiktan sonra kanama kontrolii yapilir. Daha sonra biitiin
katlar uygun dikislerle kapatilir. Pansuman yapilarak islem sonlandirilir. islem siiresi genellikle 30-
60 dakika stirer.
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3. Olasi Riskler ve Komplikasyonlar

Protezin yirtilmasi ve sonmesi: Bu durum yaklagik %0.7 oraninda goriliip; cerrahi sirasinda prote-
zin yanliglikla yaralanmasi ya da asir sisirilmesi, fiziksel travmaya maruz kalmasi ve bisiklete binme
gibi nedenlere bagh olusabilir.

Enfeksiyon ve Sepsis: En ciddi kompikasyonlardan birisidir. Cerrahi islemin baglangicinda olabile-
cegi gibi ileriki zamanlarda da gelisebilir Operasyondan sonra enfeksiyon (%0,6-4) gelisebilir ve
antibiyotik tedavisi gerekebilir. Hatta protezin ¢ikarilmas: amaciyla ek girisim gerekebilir (3-8%).

Kanama ve Hematom: Bazi kisilerde operasyon sonrasi kanama ve hematom (%0,3-3) gelisebilir ve
ek girisime ihtiya¢ duyulabilir.

Kalsiyum birikimi: Normal testise yapilan herhangi bir cerrahi islem ya da testisin yaralanmasi
durumunda, testiste kalsiyum birikimi olusabilir ve x-ray filmlerinde gortilebilir. Testiste herhangi
bir nedenle kalsiyum birikimi olur ise bunlar kanser riski tastyabilir. Bu durumda testisten biyopsi
almak gerekir. Testis protezlerinde de uzun yillar sonra kalsiyum birikimi olusabilir ve bunlar tes-
tise protezinde hicbir problem olusturmazlar. Bu yapilarin kanserlesme riski yoktur.

Memnuniyetsizlik: Yaygin sikayetler arasinda protezin anormal algilanan boyutu, normal testisten
farkl sertlik veya implantin daha yiiksek bir yere go¢ etmesi yer almaktadir.

Konforsuzluk ve agri: Operasyon sonrasi konforsuzluk yaklasik %4 oraninda, agr1 ise %5.5 diize-
yinde gortlir ve cerrahiye baglh olusabilir. Bu tarz durumlarda hekime danigilmalidir. Yine proteze
bagh kronik agr1 (%1-3) gortlebilir.

Protezin yerinden oynamasi/yer degistirmesi: Protezin yerlestirilen orijinal yerinden ayrilmasi ve
yer degistirmesi olayi klinik ¢caligmalara gére %2 oraninda gortilmektedir. Ayrica, implantin deriye
asir1 baskist, cildin cerrahiye bagh travmast, protezin ciltle kaplanmasinin yetersizligi durumlarin-
da cildin dolasimi bozulur ve ciltte ayrilmalar, yaralar olusabilir.

Protez cevresinde s birikimi: Bu durum yaklagik %0.7 oraninda goriiliir ve protezin etrafinda sivi
birikmesi seklindedir

Protezin sertlegsmesi ve kalinlagmasi: Zamanla protezin ¢evresinde viicudun proteze kars: verdigi
asir1 reaksiyona bagli nedbe dokusunun olugmasi sonucu gelisir.

Diger: Keloid, skar olusumu, cerrahi bolgede doku nekrozu, fistiil gibi diger komplikasyonlar ge-
lisebilir

Organ Hasar: Islem sirasinda nadiren de olsa gevre organlarda hasar meydana gelebilir.

Oliim: Testis Protezi implantasyonu (Yerlestirilmesi) islemi genel olarak giivenli bir prosediirdir,
ancak her cerrahi miidahalede oldugu gibi, ciddi komplikasyonlar riskini icerir. Oliim riski gok
dusuktir ancak cerrahi islem sirasinda veya sonrasinda beklenmedik durumlar gelisebilir.

4. lyilegme Siireci ve Takip

Iyilesme:
Ameliyat sonrasi genellikle ameliyat bolgesi uygun steril bandaj ya da sargilar ile 6rttilmektedir. Ame-

liyat sonrasi erken donemde kesi bélgesinde hafif sislik ya da kizariklik olmasi miimkiindiir. Kesi bol-

gesi bakimu ile ilgili onemli noktalar asagidaki gibi siralanabilir:
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Kesi bolgesine elinizle dokunmadan once ellerinizi sabunlu su ile yikayiniz.

Kesi bolgesinin her zaman temiz ve kuru olmasina dikkat ediniz. Ameliyat sonrasi ne zaman banyo
yapabileceginizi hekiminize daniginiz.

Bandaj ya da sarginin tamamen alinmasi konusunda hekiminiz ile gériigiiniiz.

Kesi sahasinda 6nemli 6l¢iide sislik, agr1, kanama, kizarma, sicaklik artig1 ya da akinti varliginda he-
kiminize bagvurunuz. Tim bunlarin diginda kesi sahasi ile ilgisiz gibi goriinen titreme ile yiikselen
ates, bulanti, kusma ve bas donmesi gibi genel bulgularin varliginda da vakit gecirmeden hekimi-
niz ve ilgili saglhk kurulusu ¢alhganlar ile iletisime geginiz.

islem sonras1 doktorunuzun énerdigi dinlenme ve iyilesme stirelerine uyulmalidir.

Takip:

islem sonrasi diizenli kontrol randevulari planlanacaktir. Bu randevular, iyilesme siirecini izlemek
ve tedavinin etkinligini degerlendirmek amaciyla yapilir.

Uzun vadeli etkiler ve takip muayeneleri, tedavinin bagarisini ve olast olumsuz durumlar: deger-
lendirmek amaciyla yapilir.

5. Alternatif Tedavi Segenekleri

Testis protezinin alternatifi olmamakla birlikte, prostat kanseri nedeniyle testisler alinacak ise; ameli-

yat subkapstiler yapilarak testisin dig kismi yerinde birakilarak gercek bir testis gortintiisiintin benzeri
durum saglanabilir. Bu yap1, normal testisten daha kiictik olacaktir ve fonksiyon gérmeyecektir.



2.9. Testis Protez implantasyonu (Yerlestiriimesi) islemi | b. Aydinlatilmig Hasta Onam Belgesi

Bu Boliim ilgili Hekim Tarafindan Doldurulacaktur.
Bu belgede yazili olan konulari hastanin/hasta yakininin anlayacagi dilde anlattim. islemin risk ve
komplikasyonlarindan bahsettim.

Hekim Ad-Soyad-Unvan Tarih-Saat Imza

Bu Boliim Hasta/Yakimi Tarafindan Doldurulacaktur.

Yukarida aciklamalari okudum ve /veya bana anlatildi. Yapilacak Testis Protez implantasyonu (Yerles-
tirilmesi) Iglemi hakkinda bana gerekli bilgi verildi. Segenekler anlatildi. Sonucunda ortaya ¢ikabile-
cek tehlikeli durumlar doktorum tarafindan tamamen aciklandi.

Bana wygulanacak islemin yapilmasina izin veriyorum.

Lutfen agagidaki kutu i¢ine kendi el yazinizla

“OKUDUM, ANLADIM VE ONAY VERIYORUM.
BU BELGENIN BIR NUSHASINI TESLIM ALDIM” yaziniz.

Hasta/Yakin1 Ad-Soyad Tarih-Saat Imza

(Yakinlik Derecesi)

Bu belge, 1219 sayili Tababet ve Suabati Sanatlarinin Tarz1 icrasina Dair Kanun, Hasta Haklar1 Yonet-
meligi ve ilgili diger mevzuat uyarinca hazirlanmistir. Belgede belirtilen bilgiler hastanin ve hasta
yakinlarinin anlayacag: sekilde sunulmustur. Herhangi bir hukuki ihtilaf durumunda, Tirk Hukuku
uygulanacaktir.

NOT: Bu form iki niisha diizenlenir ve bir niishas: hastaya/hasta yakinina verilir.
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