EMZİRME DÖNEMİNDE PSİKİYATRİK İLAÇ TEDAVİLERİ İÇİN
BİLGİLENDİRME VE RIZA BELGESİ

Ben…………………………………………, 	
Psikiyatri bölümünde doktorumun benimle, eşimle ve/veya yakınlarımla yaptığı görüşmeler, bana uygulanan psikiyatrik muayene, psikolojik testler ve tıbbi tetkiklerin değerlendirilmesi sonucu yapılan açıklamalardan ruh sağlığım açısından ilaç tedavisi görmem gerektiğini öğrendim. Bana bu tedavinin olası yan etkileri, ilaç tedavisinin uygulanma yolları ve süresi, beklenen tedavi sonuçları ve diğer tedavi seçenekleri, anne sütüne geçiş oranı, emzirme döneminde bebeğimin üzerindeki olası etkileri, tedavi almamam durumunda hastalığımın benim ve bebeğimin gelişimi üzerindeki etkileri anlayabileceğim bir dille anlatıldı. Doktorumun önerdiği tedavi seçiminde benim ruhsal sorunlarım, emzirme durumum ve var olan fiziksel sorunlarımın göz önüne alındığını öğrendim.
Bazı durumlarda ilaç tedavilerinin yan etkileri olabileceğini, nadir olarak kalıcı hale gelebileceğini (kan şekeri metabolizması ve kan yağları metabolizması değişiklikleri, kilo alımı, geçici cinsel işlev bozuklukları, ani gelişen kasılmalar, yerinde duramama vb.. ), bazı durumlarda ise seyrek de olsa tüm ilaç tedavilerinde olabileceği gibi hayatı tehdit edebilecek yan etkilerle karşılaşılabileceğini (karaciğer yetmezliği, böbrek yetmezliği, beyin işlevlerinde bozulma, kalpte ritm değişiklikleri, akyuvar sayısında azalma, nöroleptik malign sendrom {kaslarda kasılma, ateş ve dahili sorunlarla seyreden bir durumdur}, serotonerjik sendrom {kaslarda şiddetli kasılma, ateş ve eşlik eden dahili sorunlarla seyreden bir durumdur}, Stevens Johnson Sendromu {ateş, cildi ve mukozayı tutan yaygın büllerle seyreden bir cilt reaksiyonu} vb. ),  ilaçların sersemlik ve dengesizlik yan etkileri sonucu düşmelere yol açabileceğini, tansiyon düşüklüğü ya da yüksekliğine yol açabileceği, bazı ilaçları doktorumun önerdiği şekilde kullanmadığım zaman bağımlılık yapabileceğini, bazı ilaçlarla alkol almamam ve araba kullanmamam gerektiğini, bazı durumlarda uygulanan ilaç tedavilerinin yeterli iyileşmeyi sağlamayabileceğini ve bu durumlarda başka ilaçlarla tedavi seçeneklerinin uygulanabileceğini anladım.
Doğum sonrası dönemde kadınlarda önemli ruhsal hastalıkların görülebildiğini, ortaya çıkan ruhsal sorunların anne ile bebek ilişkisinde bozulmalara neden olduğunu ve bu durumun bebeğin gelişimi üzerinde olumsuz etkisi olduğu yönünde güçlü bulguların gösterildiğini, bu nedenle bazı ruhsal hastalıklarda benim ve bebeğimin sağlığı için yarar/zarar oranı gözetilerek ilaç tedavisi almanın gerekli olabileceğini; mümkün olan en güvenli ve anne sütüne geçiş oranı en düşük olan ilaçların en düşük dozda tercih edilmesi halinde bile ilacın anne sütüne geçebileceğini ve bebek üzerinde olumsuz etkilerin olabileceğini, bu nedenle ilacın süte en çok geçtiği zaman dilimlerinde emzirmenin azaltılması gibi yöntemlerin uygulanabileceğini anladım.
Antidepresan ilaçların çoğunlukla Amerikan Doğum ve Kadın Hastalıkları Kurultayı’nın emzirme döneminde kullanılan ilaçlar kategorisinde L2 ya da L3 kümesinde yer aldığını, yani ilacın görece diğer ilaçlara göre bebek üzerinde en az orta derece ya da daha güvenli olduğunu, ancak halen zarar verebilme riskinin var olduğunu, bu nedenle tedavi sürecimin yakın takip edileceğini anladım.
Antipsikotik ilaçların Amerikan Doğum ve Kadın Hastalıkları Kurultayı’nın emzirme döneminde kullanılan ilaçlar kategorisinde L2, L3 ya da L4 kümesinde yer aldığını, çoğunlukla bu ilaç grubunda L2 ve L3 kümesinde yer alan tedavilerin kullanıldığını, yani görece diğer ilaçlara göre bebek üzerinde en az orta derece ya da daha güvenli olduğu bilinen tedavilerin seçildiğini, ancak halen zarar verebilme riskinin var olduğunu, bu nedenle tedavi sürecimin yakın takip edileceğini anladım.
Duygudurum düzenleyici sınıfında yer alan birçok ilaç tedavisinin ise Amerikan Doğum ve Kadın Hastalıkları Kurultayı’nın emzirme döneminde kullanılan ilaçlar kategorisinde L2 ya da L3 kümesinde yer aldığını, yani ilacın görece diğer ilaçlara göre bebek üzerinde en az orta derece ya da daha güvenli olduğunu, ancak halen zarar verebilme riskinin var olduğunu, bu nedenle tedavi sürecimin yakın takip edileceğini anladım.

Bu bilgilendirilmiş rıza formunu ben ve eşim okuduk. Bana önerilen psikiyatrik ilaç tedavilerinin gebelik üzerindeki olası riskleri, yan etkileri ve sonuçlarını, diğer tedavi seçeneklerini anladığımı, bu tedaviler konusunda soru sorabilmem ve karar verebilmem için yeterli süre tanındığını bildiririm.

Bana anlatılan ilaç tedavilerinin uygulanmasını kabul ediyorum.

Önerilen ilaçlar / Sınıfı: (Her yeni ilaç tedavi önerisinde yeniden onaylatılması gereklidir) 
1. ……………………………………………….
2. ……………………………………………….
3. ……………………………………………….


	                                    Tarih: …… / …… / ……..….                                  Saat:  ……..
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