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Klinigimizde Dis Hekiminiz tarafindan muayene edildiniz. Yapilan muayene sonucuna gore uygulanacak olan tedavi ve islemler
hakkinda bilgi sahibi olmak en dogal hakkinizdir. Tedavi ve iglemlerin yararlarini ve olasi risklerini 6grendikten sonra yapilacak
isleme onay vermek sizin karariniza baghdir. Yapilacak uygulamalar esnasinda ani hareketlerden kaciniimasi, hekimin
yoénlendirmelerine uyulmasi gerekmektedir. Aksi takdirde dil, dudak, yanak igi, yumusak dokular ve diger dislerde hasar meydana
gelebilir, cerrahi islem gerekebilir. Kullanilan malzeme ve materyallerin, sollsyonlarin yutulma ve hava yoluna kagma riski olup, acil
tibbi yardima ihtiya¢ duyulabilir. Tedaviye baslamadan 6nce hastalarin sistemik hastaliklarini (kalp, seker, tansiyon vb.), bulasici
hastaliklarini (hepatit, aids, tliberkilloz vb.), varsa kullandigi ilaglar hekimiyle paylasmasi zorunludur. Mevcut sistemik bir hastalik

varliginda, hastaliginiz ile ilgili tedavi gérdiglnuz tibbi birimden konstlltasyon istenebilir.
PLANLANAN TEDAVILER

BILGILENDIRME

RADYOGRAFi (RONTGEN)

Teshis amacli, tedavi baslangicinda, tedavi sirecinde ve kontrol amagl, dis ve gevre dokularin ayrintili olarak incelenebilmesi icin
rontgen cekilmesi gerekebilir. Rontgen gerekli olup da ¢ekilmezse radyolojik olarak teghis-kontrol iglemi yapilamaz. Hamilelik
durumu s6z konusu ise acil durumlar disinda rontgen filmi ¢ekilmez ve gekilmesi gereken durumlarda kursun 6nlik giydirilerek
hastaya minimum dozda X-isini verilmesi saglanir. Gerektiginde ayni konuda dental radyoloji hizmeti veren bir kurulustan da
yardim alinabilir.

LOKAL ANESTEZI

Agri kontrolini sadlamak ve teshis amaci ile lokal anestezi uygulanmaktadir. Gerekli hallerde 6nce topikal anestezik madde
(sprey, jel vb.) ile diseti veya yanagin i¢ kismi uyusturulur. Sonra anestezik soliisyon (lidokain, mepivikain vb. ile adrenalin vb.
icerir) enjekte edilir. Etkisini sinirsel iletimi kesip, dis ve ilgili bélgede hissizlige neden olarak gosterir.. Anestezi uygulanmazsa
agri kontroli saglanamayabilir. Hamilelik durumu, gegmis ve mevcut rahatsizliklarinizi, varsa devamli kullandiginiz ilaglan ve
gegcirdiginiz operasyon bilgilerini hekiminizle paylasmaniz ¢ok 6nemlidir. Bazi durumlarda farkli tirde anestezik madde tercih
edilmektedir. Kiigcik midahalelerde veya disin canli olmamasi durumunda anestezi uygulanmayabilir. Olasi komplikasyonlar;
uygulama sonrasi his kaybi, gegici kas spazmlari ve yuz felci, sislik, agzin agilamamasi, géziin kapanmasi, yutkunamama hissi,
korku ve heyecana bagh olarak tansiyon dizensizlikleri, bayilma; enjeksiyon yerinde kanama, hematom, renk degisikligi ve agridir.
Cok nadir olarak asiri alerjik reaksiyon ve hatta acil tibbi yardim gerektirebilen anafilaktik sok gelisebilir. Anestezi uygulanan bélge
1-5 saat boyunca hissizdir. Bazen uyusukluk suresi artabilir. Uyusukluk suresi iginde isirmaya bagli dil, yanak igi ve dudakta yara
olusmamasi igin yeme igme 6nerilmez.

DOLGU TEDAViSI

Dolgu; curtyen dis dokularinin temizlenmesi ve yerinin yapay maddelerle doldurularak dis butlunliginin tekrar saglanmasi
islemidir.

islemin tahmini siiresi yaklasik 30-45 dakikadir.

KANAL TEDAViSI

Kanal tedavisi; derin ¢lruklerin sinire kadar ulastigi, darbe sonucunda sinir hasarinin meydana geldigi, protez yapiminda ve asiri
dis hassasiyetinde sinirin etkilendigi, dolgu tedavisi sonrasi iyilesme olmadigi durumlarda, kék ucu iltihabinda ve ileri dis eti
hastaliklarinda disin sinirinin ¢ikarilmasi ve kék kanalinin yapay maddelerle doldurulmasi islemidir. Kanal tedavisi disteki
enfeksiyona ve sinirin hasar durumuna gére bir veya birka¢ seans surebilir.

islemin tahmini siiresi yaklasik 30 dakika ile 1 saat arasindadir.

Islem uygulanmazsa; disteki giiriik ilerleyeceginden agri olusabilir, mevcut agr artabilir, dis siniri bundan etkilenip enfeksiyon
olusabilir, ilgili dis kanal tedavisi olamayacak duruma gelip ¢ekimi gerekebilir.

Dis kdékunde iltihap, apse, kist vb. olusumlar olabilir. Dis etrafinda kemik dokuda kayip, yuzde sislik olugabilir. Ayrica bdyle bir
durumda komsu disler ve dokularda da hasar meydana gelebilir, cerrahi miidahale gerekebilir.

Diste madde kaybina bagl olarak kirilma olabilir, sivri kenarlar agizdaki diger dokulari zedeleyebilir. Estetik goriinim olumsuz
etkilenebilir.
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OLASI KOMPLIKASYONLAR

Dolgu : Tedavi sirasinda diste madde kaybinin artmasi, dis sinirinin aciga ¢ikmasi, dise dolgu yapilamayacak élgtide kayip olmasi
ve bundan dolay! digin gekimi gerekebilir.

Dolgu sonrasi soduk-sicak hassasiyetleri ve agri olabilir, dis siniri bundan etkilenebilir ve kanal tedavisi islemi gerekebilir. Bazi
disler basit bir dolgu isleminden sonra dahi kanal tedavisine ihtiyag duyabilmektedir.

Dis rengindeki dolgular her zaman disin dogal rengi ile birebir uyum saglamayabilir. Ayrica zamanla cesitli nedenlerle dolguda
asinmalar, ¢atlaklar, kirlimalar, renk degisikligi vb. olabileceginden duzenli araliklarla dis hekimi kontrolleri dnerilmektedir.

Kanal Tedavisi : Kanal tedavisinde seanslar arasi kullanilan gegici dolgu maddesinde asinma veya disme olabilir, tedavi olumsuz
etkilenebilir ve slre¢ uzayabilir.

Seanslar arasi ve islem sonrasi diste baskida agri, enfeksiyon ve siglik olabilir. Tedavi sirasinda kanalin dar, tikanik veya egri
oldugu durumlarda kanal yeterli uzunlukta doldurulamayabilir.

Kanal icinde kullanilan aletlerin kirilma olasiligi bulunmaktadir. Kirik parca cikarilamayip kanal icinde kalabilir. Bdyle durumlarda
tedavinin bagsarisi olumsuz etkilenebilmekte, disin ¢cekimi gerekebilmektedir.

Kanal girisinin bulunamamasindan dolay farkh bir yerden giris agilip disin zarar gérmesi s6z konusu olabilir (perforasyon) ve disin
cekimi gerekebilir.

Diste tedaviye ragmen kok ucu enfeksiyonu gelisebilir, ileri cerrahi islemler veya disin ¢ekimi gerekebilir.

Diste kanal tedavisi sonrasi renk degisikligi olabilir, estetik gérinim bozulabilir ve renk uyumu igin dolgu yapimi veya sabit protez
uygulamasina ihtiya¢ duyulabilir.

Kanal tedavisinde kullanilan sollsyonlarin kanaldan disari tasip; dis cevresinde alerjik reaksiyonlar, agri, siglik, ilgili bdlge
cevresinde yanak-yumusak dokuda renk degisikligi, his kaybi olusturma durumu s6z konusu olabilir ve ileri cerrahi iglem-tibbi
yardim gerekebilir.

ONAY

Bu formda belirtilen bitin hususlari okuyup tam olarak anladim. Dis hekimim agiz-dis hastaligimin ne oldugunu, tedavinin neden
gerektigini, icerdigi riskleri, olugsabilecek problemleri, alternatif yontemleri, tedavi sonrasinda olusabilecek degisiklikleri, islemin
uygulanmamasi durumunda karsilasilabilecek sonuglari, basari olasiligini, iyilesme sirecinde yasanabilecek olaylar ve teshis-
tedavi esnasinda gerekirse diger hekimlerden konsiltasyon isteyebilecegini, diger hekimlerin de tedavi siirecine katilabilecegini
tarafima agikladi.

Gecmisteki ve su andaki genel saglik durumum, devamli kullandigim ilaglar hakkinda bilgi vermis bulunmaktayim.

Tedavim sirasinda o6ngorilemeyen durumlarin ortaya cikabilecegi ve Onceden planlanmis tedavilerin genisletimesi veya
degistiriimesi gerekebilecedi ayrica olusabilecek ek giderlerin tarafimca kargilanmasi gerektigi konusunda bilgilendirildim.

Muhtemel basar ile ilgili bilgilendirilmis olmama ragmen uygulanacak igslemin sonuclarinin garanti edilebilirliginin olmadigini
anladim.

Bu tibbi islemle ilgili soru sormam ve karar vermem igin yeterli siire verildi. Tedaviyi reddetme veya durdurma-sonlandirma hakkim
oldugunu biliyorum. Bu bilgiler 1s1dinda, higbir baski altinda olmadan, sahsima (velisi-vasisi bulundugum kisiye) yapilacak tedavileri
kendi istegimle onayliyorum. Bu formun bir nishasini elden teslim aldim.

Asagidaki noktali yere el yazinizla ( okudum, anladim, kabul ediyorum ) yaziniz. Tarih

Hasta (*Yasal Temsilcisi) Adi — Soyadi : Dis Hekimi
(Kase-imza)

imza

*Yasal Temsilci: Vasiyet altindakiler icin vasi, resit olmayanlar icin anne - baba, bunlarin bulunmadigi

durumlarda 1. Derece kanuni mirasgilardir.




