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Sayin Hasta, Sayin Veli/ Vasi;

Bu onam formu size/hastaniza anlatilan ve uygulanacak olan tani ve tedavi yontemlerinin niteligi, islem/islemlerden beklenen yararlari, olasi yan etkileri,
alternatif tani ve tedavi segenekleri ve bunlarin 6zellikleri, bu islem/ islemler gerceklestiriimez ise hangi sonuglara yol agabilecegi gibi konularda
sizi aydinlatmak ve rizanizi almak i¢in hazirlanmigtir. Bu formu okuyup, onaylayarak islem konusunda aydinlatildiginizi ve islemin yapilmasina 6zgur
iradenizle onay verdiginizi beyan etmektesiniz. Form i¢erisinde anlamadiginiz noktalari doktorunuza sorabilirsiniz.

BILMENIZ GEREKENLER

Tani ve Islem: Alveoloplasti, cene kemigindeki sivri ve dizensiz g¢ikintilar uzaklastirmak ve dizenli olmayan alanlarn dizeltmek igin yapilan bir
ameliyattir.

Yapilan iglemler esnasinda tedavinin seyrini takip etmek amaciyla réntgen gekilmesi gerekebilir.

ISLEMINIzi Kim GERCEKLEsTiRECE}S?
Bu islem Kahramanmarag Sutcl Imam Universitesi Agiz ve Dis Saghg Egitim, Uygulama ve Arastirma Merkezi Agiz, Dis ve Cene Cerrahisinde
gorevli hekimler ile uygulamada bulunan 6grenciler tarafindan gergeklestirilecektir.

ISLEMDEN BEKLENEN FAYDALAR

Cenedeki diizensizliklerin diizeltiimesi

Keskin kemik kurvaturlerinin diizeltiimesi

Protezin yumusak dokuya yaptigi baskinin agritan kemik bélgelerinin diizeltiimesi
Proteze uygun bir giris yolunun elde edilmesi i¢in kemik konturlarinin dizeltimesi

ISLEMIN UYGULANMAMAS| DURUMUNDA KARSILASILABILECEK SORUNLAR
Agn

Protez takilmasinda zorluk

Protez vuruklari

Cene iliskisinde bozukluk

VARSA iSLEMIN ALTERNATIFLERI

ISLEMIN OLASI RISK ve KOMPLIKASYONLARI

1. Tansiyon ve nabiz diismesi: islem sirasinda veya sonrasinda nabiz ve tansiyonda oynamalar olabilir. Hatta bu olay suur kaybedip, bayiimaya kadar
gidebilir.

2. Agn: Anestezi sirasinda ve sonrasinda bolgede anesteziye bagl agn hissedebilirsiniz.

3. Sinirsel komplikasyonlar: Anestezi sonrasi ilgili bélgedeki sinir dokusunun zarar gérmesine bagl gegici veya kalici sinirsel hasarlar (tamamen
hissizlik, agir hislilik) nadiren de olsa ortaya ¢ikabilir.

4. Bulanti ve kusma: islem sirasinda veya sonrasinda ortaya gikabilir. Bdyle durumlarda hekim ve ilgili saglik ekibince gerekli miidahale yapilabilir.

5. Enfeksiyon: Her enjeksiyon bir kere kullanilan enjektorler ile yapilmaktadir. Bunun disinda bdlgenin de dezenfeksiyonu islem sonrasinda
olusabilecek enfeksiyon kontrolli saglamaktadir.

6. Kaslari ilgilendiren komplikasyonlar: Anestezi sonrasi uygulama bdlgesi ile alakali olarak kas tutulmasina bagh hareket kisithligi, buna bagh agiz
hareketlerinde azalma gorilebilir.

7. Miteakip anestezi uygulamalari: Kisiden kigiye degisen anatomik farkliliklar, uygulanan islem siiresinin uzunlugu, hastanin agri esiginin disuk
olmasi ve islemden agri duydugunu belirtmesi gibi nedenler ile anestezi tekrarlanabilir. Uygulama sayisi hastanin sistemik durumu izin verecek olgude
planlanir.

8. Alerjik reaksiyonlar: Anestezik sollisyonun kisinin viicudunda yarattigi yabanci reaksiyona bagl olarak ciltte dokdintler, kizarikliklar ve kasinti gibi
hafif reaksiyonlar gorilebilecegi gibi, nefes darligi, nabiz diismesi, tansiyon diismesi ve nefes alma ve kalp atim igsleminin durmasina kadar
varabilecek ciddi etkiler gorulebilir. Bunlar anestezi uygulanir uygulanmaz gérilebilecegi gibi islemden saatler sonra da ortaya ¢ikabilir

9. Hastanin kendine verebilecegi zarar: islemin sona ermesinin ardindan anestezinin etkisinin bir siire daha devam etmesi nedeniyle hasta kendi
kendine isirmaya baglh olarak zarar verebilir.

10. Hastanin anestezi sirasinda ani hareket etmesi ile lokal anestezik ignenin kirimasi veya anestezinin yanlis yere uygulanmasi séz konusu olabilir.
11. Kanama: Ameliyat esnasinda veya sonrasinda birkag hafta i¢inde olabilir. Ameliyat esnasindaki yogun kanama nedeniyle tamponlama yapilarak
ameliyat sonlandirilabilir. Ameliyat sonrasinda olusan kanamalarn durdurmak icin lokal anestezi ile tamponlama veya bagka bir ameliyat gerekebilir.
Kan kaybi sebebiyle kan transfiizyonu(damardan kan verilmesi) gerekebilir.

12. Ameliyat sonrasinda bolgede olusabilecek travma yada 6deme bagl agiz agma ve kapama hareketlerinde cesitli derecelerde kisitlanma olabilir.
Bu kisitlanma ¢enenin agilmasinin tamamen engelleyebilecek seviyede olabilir. Bu durum gecici olabildigi gibi kalici olup tekrar bir ameliyat
gerektirebilir.

13. Operasyon esnasinda meydana gelebilecek kanama, damar yirtiimalari veya diger anatomik organlarda meydana gelebilecek komplikasyonlara
bagh 6lim dahi meydana gelebilir.

14. Ameliyat sonrasinda ameliyatin blyukligine gore siresi degisen genel halsizlik, agn sikayetleri gorilebilir.

15. Enfeksiyon gelisebilir ve ona bagl sistemik ve genel komplikasyonlar 6rnegin genel ates yiikselmesi, halsizlik, septisemi sonucu 6lim gibi sistemik
ve ameliyat alani sismesi, I1siI artigi, agr, lokal 6dem, akinti gibi lokal komplikasyonlari gelisebilir.

16. Operasyon alaninda seyreden sinirlerin yaralanmalari veya tamamen alinmalarina bagl o sinirin innerve ettigi alanda uyusukluk, felg, hissizlik ve
sekil bozuklugu gelisebilir. Bu olay geri dénusebilir oldugu gibi hi¢ de diizelmeyebilir.

17. Degisik derecelerde 6dem meydana gelebilir. Bu 6deme bagl yiiz sismesi, g6z kapanmasi, zorlukla nefes alma, yemek yemede zorlanma, siddetli
agr gibi durumlarla karsilasilabilir.

18. Operasyonla hedeflenen sonuglara ulasilamayabilinir, bu durum tekrar bir ameliyat planlayarak diizeltilebilir veya tamamen vazgecilebilir.

19. Operasyon esnasinda kemiklerde (alt gene veya Ust gene) kinlmalar meydana gelebilir. Operasyon alanina komsu anatomik olusumlar disler,
sinlis boslugu, yanak dokulari, yumusak damak, burun, dil, yutak, tonsiller hasar gérebilir. Bu hasarlar diizeltilebilecegi gibi, diizeltilemeyecek kadar
siddetli olabilir.

20. Kullanilan donerli aletler kirilabilir, frezler kopabilir veya yerinden ¢ikarak hasta yutabilecegi gibi ¢cevre dokulara da saplanabilir veya zarar verir.

ISLEMIN TAHMINI SURESI:
islem lokal anestezi altinda yapilmakta ve 30-45 dakika siirmektedir.




HASTANIN SAGLIGI IGIN KRITIK OLAN YASAM TARZ!| ONERILERI
Kahramanmaras Siitli imam Universitesi Agiz ve Dis Sagligi Egitim, Uygulama ve Arastirma Merkezin den taburcu olurken doktorunuz tarafindan size
recete edilen ilaglari mutlaka aksatmadan kullaniniz. Doktorunuzun asagida yazdigi 6nerilere uyunuz.
1.Agiza konulan gazl bez 30 dk. Isirimal

2.Agiza gelen kan yutulmali

3.Sigara igilmemeli

4.Yara yerlerine hasta tarafindan midahale ediimemeli

5.Verilen ilaglar zamaninda ve dogru kullaniimali

6.Agdiz gargarasi ve fircalamaya dikkat edilmeli

7.1k yumusak besinler yenilmeli

8.Islemden sonra sislik ve morarmanin az olmasi igin islem bdlgesine disardan buz tampon yapilmalidir.
9.Glin boyunca tikiirme ve galkalama yapilmamalidir.

10. Recgete edilen ilaglarin anlatilan sekilde kullaniimalidir.

11.2-3 saat bir sey yenilip icilmemelidir.

GEREKTIGINDE ISLEM ILE ILGILI YARDIMA NASIL ULASABILIRSINIZ?
Merkezimizi arayarak ilgili bélime ulagabilirsiniz.
EGITIME KATKIYA ONAY

1.Bu islemin egitimde egitsel roll olabileceginden egitimin gelistiriimesi ve/veya uriin kullaniminin gelistirilmesi amaciyla 6grencilerin ve/veya teknik
personelin isleme katiimini; |:| Kabul ediyorum. / Kabul etmiyorum.

2.islem esnasinda gerekirse fotograf veya video kaydi yapilabilecegini ve bu gekilen kayitlarin da kimligimin agiklanmamasi kaydiyla bilimsel
amaglarla kullaniimasini; |:| Kabul ediyorum. / Kabul etmiyorum.

HASTA ONAY

Bu formda belirtilen biitiin hususlar okuyup tam olarak anladim. Yapilacak tedavi ve girisimlerin yararlari ve yapilamadigi takdirde olabilecekler konusunda
bilgilendirildim. Yukarnda agiklanan ifadelere dayanarak; ISLEMLERIN YAPILMASINI KABUL EDEREK hekim taburcu edene kadar ilgilenecek olan
hemsirelerin yapacaklan islemleri ve tim tibbi mudahaleyi, gerektiginde yatmayi, fakilte kurallarina uymayi kabul ediyor ve istedigim halde ilgili
prosediirlere uyarak tedavimi nasil ret edebilecegimi biliyorum. Riza belgesinin bir nishasi E-Arsivimde bulunmaktadir.

|:| Hastaligim ve tedavi sireci ile ilgili bana anlatilanlarn ve okuduklanimi anladim, ONAY ve KABUL EDIYORUM.

Hastanin
Adi Soyadi
T.C. Kimlik No

Tarih Saat

ISLEMI YAPAN HEKIMIN

Hastanin Velisi / Vasisi Adi Soyadi

Adi Soyadi

Yakinlk Derecesi

NOT: E-Onay verilmis tim belgeler E-Arsivinizde bulunmaktadir. istenildiginde gériintiilenebilir ve indirilebilir.




