Dokiiman Kodu HD.RB.07

SRy *¥ TOPCULAR AGIZ VE DiS SAGLIGI MERKEZi Yaymn Tarihi | 09.09.2017
x % . . Revizyon No 00
W KONSERVATIF TEDAVi/DOLGU .
7 HASTA BIiLGILENDIRME VE RIZA BELGESI Revizyon Tarihi
‘i\.\‘t“i“‘:'__-" Sayfa No 1/2
1m0 17 16 15 14 13 12 N 21 22 22 24 26 26 27 20
BARKOD
A0 a7 L1 45 44 43 A2 M . J1 32 33 34 5 a6 a7 an

Degerli Hasta/Hasta yakini, Merkezimizce sunulan Agiz ve Dis Saglig1 Hizmetlerini ve 6nerilen tedaviyi kabul edip etmemeye karar vermeden once,
yapilacak her tiirlii tedavi ve muayene islemleri hasta izni ve onayina tabidir. Bu Onam; size konulan tan1 dogrultusunda uygulanacak tedavilerin olast
risklerini ve yan etkilerini (komplikasyonlar) hakkinda sozlii ve yazili olarak bilgilendirilmenizi saglamak ve bunlari bilerek muayene ve tedaviyi kabul
ettiginizi onaylamak i¢in size imzalattirilmaktadir. Tedavimi yapacak hekime genel saghk durumumu, gecirdigim hastaliklari ve ameliyatlar,
gordiigiim tedavileri ve siirekli kullandigim ilaclari tam ve dogru olarak bildirdigimi ifade ederim. Hekimim asagida bahsi gegen tedaviler igin
olusabilecek ve asagidaki tabloda 6zetlenen muhtemel yan etkiler hakkinda beni yazili ve sozlii olarak da detayli bir sekilde bilgilendirmistir.
Gebelik Doneminde dis rontgeni ¢ekilmesi radyasyon agisindan risk olusturmaktadir.

Tedavi ve islemlerin tiim beklentilerimi karsilayacagina dair teminat ve s6z verilmedi.

LOKAL ANESTEZI: Antibiyotik, agr kesici uygulamasi ve anestezik ilaglarla uyusturmaya bagl olarak gegici his kaybu, agri, sislik, yanakta
morarma ve kasinti, bulanti1 kanama, gegici olarak; yiiz felci, goz kapaginin kapanmamasi, yutkunma giicliigii ve agiz agmada giicliik, nadirde olsa
alerjik reaksiyon gibi yan etkiler meydana gelebilir. Bebek emzirme doktorunuza danisilarak gergeklestirilir.

TEDAVI (DOLGU, RESTORASYON VB)

e Yapilacak olan Dolgu ile diger tedavilerimin nasil yapilacagi,

¢ Planlanan tedavinin girisim sirasinda degisebilecegi,

¢ Dolgu tedavisinde her zaman olumlu sonug alinamayacagi,

e Dolgu tedavisi uygulanmaz ise disin kaybedilme ihtimalinin oldugu,

e Dolgu tedavisinin basarisinda diste bulunan ¢iiriigiin miktari ile tedaviye uyumumun etkili oldugu,

¢ Dolgu tedavisi sirasinda kullanilan materyale kars: alerjik reaksiyon, tedavi sonrasi agr1 veya sislik goriilebilecegi, tedaviden sonra madde kaybina
gore disin tizerine kaplama olabilecegi,

e Yapilacak olan Dolgu tedavisinde yerlestirilen malzemelerin (dolgu, kanal pati, gutta-perka) disten tasabilecegi, bu durumlarda pansuman, ila¢
tedavi veya dis ¢ekimi ile tamamlanabilecegi,

e Dolgu uygulanan diste ¢cok fazla madde kaybi s6z konusu ise, tedavi siirecinde ve sonrasinda konulan dolgularda diisme veya dig duvarlarinda
kirtlmalar olabilecegi,

e Dolgu tedavisi sirasinda ya da sonrasinda tedavisi tamamlanmig ve iizerine dolgusu yapilmis olan dislerde gegici bir siire sicak, soguk ve ¢ignemeye
kars1 hassasiyet olabilecegi,

e Dolgu tedavisi sirasindaki ara seanslara gelinmemesi durumunda dise yerlestirilen ilaglarin agizimda uzun siireli kalmasi nedeniyle dis ve yumusak
dokular lizerinde olumsuz etkiler olabilecegi, bu siirenin uzamasi durumunda disimin kaybina neden olabilecegi,

e Dolgu tedavisi goren disimin iyilesemeyebilecegi veya agrinin devam edebilecegi, bu nedenle Dolgu tedavisinin yenilenebilecegi, bazi durumlarda
tedavinin 2-3 ay hatta daha uzun siirebilecegi,

o Sabah kahvaltisindan sonra ve aksam yatmadan 6nce dislerin dis fircasi ile firgalanmast ve her giin dis ipliginin diizenli kullanilmasi en etkili yoldur.
Firgalar, orta sertlikte ya da yumusak killi olmali ve belirli araliklarda degistirilmelidirler. Dig hekimine muntazam araliklarla bagvurmak bir ¢iiriigii
onlemek ya da erken yakalamada en iyi yoldur.

e Olasi acil yan etkiler gerceklestiginde sorumlu hekim ve ilgili saglik personeli tarafindan acil miidahaleler gergeklestirilecektir. Kurumuzdan
ayrildiktan sonra herhangi bir komplikasyonla (dolgu yapilan diste siddetli agri, uzun siiren soguk sicak hassasiyeti, dolguda diisme/kirilma vb.)
karsilasirsaniz, kendi klinik hekiminize ya da mesai disinda merkezimiz ndbet¢i hekimine bagvurabilirsiniz.

e Islem sonrasi 6nerilecek antibiyotik, agri kesici ve gargara gibi ilaglar sonucunda kaginti, bulanti, ishal, alerji, ve nadir de olsa anafilaktik sok gibi
yan etkiler geligebilecegi

e Islemin alternatifinin olmadig1 ve ortalama 30 - 40 dk. siirebilecegi,

e Tedaviye cevap vermeyen durumlarda cerrahi uygulama gerekebilecegi hususlarinda bilgilendirildim.

Radyografik ve klinik muayene yapilarak konulan teshis, tedavi planlamasi ve tedavi asamalar1 konusunda ayrintili olarak bilgilendirildim. Konulan
taniya ilgili alternatif tedavileri, bunlarn risklerini yapilan tedavinin risk ve yan etkilerini biliyorum. Basari olasiligmi biliyorum. Tedavim
yapilmadiginda neler olabilecegini biliyorum. Bana sdylenenlerin tiimiinii anladim. Doktorum tiim sorularimi yanitladi. Bana miidahale yapacak kisinin
kim oldugunu biliyorum. Kendi 6zgiir irademle karar veriyorum. Bu miidahaleyi kabul etmeme ya da istedigim zaman vazge¢gme hakkimin oldugunu
biliyorum. Aydinlatilmis onam formunun anlamini biliyorum.
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Size/hastaniza bilgilendirme yapilarak uygulanacak olan tibbi miidahaleyi bilgilendirilmis olarak serbest

“OKUDUM ANLADIM” yazimz

“TEDAVIMI_ONAYLIYORUM” yazimz

Hasta, Kanuni Temsilcisi, Veli, Vasi

Adi1 Soyad1:
Yakinlik Derecesi:

Tarih:..../..../ZO.... Saat:...../......

gosteriyorsamiz; Bos birakilan yere; Yapilacak olan tedavim ile ilgili riza belgesini

BARKOD

Bu formun bir niishasini teslim aldim. Hasta, Kanuni Temsilcisi, Veli, Vasi

iradenizle kabul edip riza

Tibbi Miidahaleyi Gerceklestirecek Olan
Dis Hekimi Adi-Soyadi:

Tarih:..../..../20.... Saat:...... [eeeann

Kullandigim ilaglar

Ameliyat Gegmisi

Halen Devam Eden Tedaviler

**Bu form iki niisha olarak diizenlenir bir niishasi hastaya verilir. Diger niisha ise merkezimiz tarafindan arsivlenerek muhafaza edilir.




