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Sayin Hasta Velisi / Kanuni temsilcisi;

Bu Riza (Onam) formunun amaci; ¢ocugunuzun tedavisi icin uygulanacak tim islemler/uygulamalar sirasinda, yapilacak islem ve

karsilagilmasi muhtemel yan etkiler hakkinda yazili ve s6zlU olarak bilgilendirilmenizi saglamak, bunlari bilerek cocugunuz igin muayene

ve tedaviyi kabul ettiginizi belgelemek, sizden onay alip, bu onayi imza altina almaktir.

e AJiz ve dis tedavisinin yararlarini ve olasi risklerini 6grendikten sonra gocugunuza yapilacak isleme riza géstermek veya géstermemek
yine kendi karariniza baghdir.

e Tedaviye baslamadan 6nce sizden detayl bir anamnez (hasta hikayesi) alinacaktir; cocugunuzun gecirmis oldugu, sistemik (tim

viicudu ilgilendiren), bulasici hastaliklar veya alerjisinin olup olmadigini hekiminizle paylasmaniz 6nem arz etmektedir. Hekiminiz

gerekli gordugu takdirde diger branslardan konstltasyon isteme (goris alma) hakkina sahiptir. Cocugunuz hakkinda beyan

etmediginiz her turli saglik problemi ile ilgili sorumluluk size aittir.

Cocuk ile hekim arasindaki iletisimin saglikli bir sekilde yurutllebilmesi icin veliler bekleme salonuna davet edilmektedir. Hekim

gerekli gérdigu durumlarda sizi tekrar gagirabilir. Yapilan tedavilerin basarisinda hasta ve velilerin hekim ile is birligi icerisinde ve

uyumlu olmalarinin etkisi blyuktir. Hastanin tedavisi strerken, ilk muayenesi sirasinda belirlenen tedavi planindan farkh veya ek

tedaviler gerekebilir.

e Tiim tedavilerin basari oranlarinin gok yliksek olmasina ragmen bu konuda memnuniyet sézli veya garanti verilemeyecedi, dolayisiyla
tedavi edilen dislerin yeniden tedaviye ihtiyag duyulabilecedi veya gekiminin gerekebilecegi bilinmelidir.

e Tedavi sirasinda veya sonrasinda ilag tedavisi gerekebilir. Boyle bir durumda ilaglarin kullanim sireleri ve kullanim sekilleri konusunda
hekiminizin belirttigi sekilde uygulama yapmaniz ve ilaglarin yan etki géstermesi durumunda hekiminize bagvurmaniz gerekmektedir.

e Tedaviyi reddetme veya sonlandirma hakkinizi kullanmak isterseniz hekiminize bildiriniz. Onayinizdan sonra da olsa isleme

baslanmamis ise onayinizi geri gekme hakkina sahipsiniz.

Gerektiginde tibbi yardima ulasmak igin 0(332) 223 12 90 numarali telefondan ‘Pedodonti Klinigi'ni arayabilirsiniz.

Hizmetlerimizle ilgili géris, éneri, tesekkiir ve sikayetleriniz icin; ‘Hasta Iletisim Birimi’ne basvurabilir, hastanemizde bulunan ‘Oneri

ve Dilek Kutusu’na yazabilir, web sitemizdeki ‘Bize Yazin’ bélimiinden iletebilir, SABIM-BIMER kanaliyla basvuru yapabilirsiniz.

islemin Tanimu: Ciriik, zayiflamis veya kirik nedeniyle ortaya gikan dis dokusu kayiplarinin dolgu materyalleri ile yerine konarak dis
saghginin geri kazandirilmasidir.

Dislerde mevcut bulunan glirlikler, gerekli ise lokal anestezi (uyusturma) ile frezler ve/veya el aletleri kullanilarak tamamen temizlenir,
gereken pulpa koruyucu maddeler (direkt ya da indirekt olarak), dolgu alti kaide maddeleri uygulanir. Sit dislerinin tedavisinde siit
disi yapisina uygun olan, dis renginde ya da farkli renk segenekleri (pembe, mor, yesil, sari, turuncu, mavi, vb.) bulunan kompomer
dolgular uygulanir. Daimi dislerin tedavisinde dis renginde, daimi dis yapisina uygun kompozit dolgu maddeleri veya seramik dolgular
(inley,onley) ya da gerekli durumlarda amalgam dolgu maddesi uygulanir. Parlatma ve cila islemleri yapilir.

islemin Kim Tarafindan ve Nerede Uygulanacagi: Uygulama ‘Aragtirma Gorevlileri’ ve ‘C")gjretim"Gé')revliIeri’ tarafindan ‘Pedodonti
Klinigi'nde yapilacaktir. Islemler ayni zamanda bir egitim kurumu olan bu saglik kurulusunda, Odretim Goérevlileri ve Arastirma
Gorevlileri gbzetiminde ‘Dénem 4 ve Dénem 5 Dis Hekimligi Ogrencileri’ tarafindan da yapilabilir.

islemden Beklenen Faydalar: Ciriigiin ilerlemesinin durdurulmasi, hassasiyet mevcut ise giderilmesi, disin canlihidinin korunmasi
ve disin gigneme islevinin devam ettirilmesidir. Sut dislerine yapilan renkli dolgularla gocuk hastanin uyumunun ve dislerine gésterdigi
0zenin arttinlmasi beklenmektedir.

Genel Riskler ve Komplikasyonlar: Cocuk hasta dis tedavisi slirecinde basini, el/ayaklarini hareket ettirerek dis tedavisinin glvenli
sekilde yapilmasini engelleyebilir. Bu durumda adiz icindeki yumusak dokular (dudak, yanak, dil) yaralanabilir. Bu davranislar
gozlemlendiginde dis hekimleri ve yardimcilarinin hastanin ellerini tutmasi, basini sabitlemesi ve bacak hareketlerini engellemesi
gerekebilir. Ayrica dis hekimi, gocugun kendisini bir otorite olarak gérmesini saglamak ve tedaviyi kolaylastirmak amaciyla dedisik ses
tonlamalari kullanabilir.

Olasi Yan Etkiler, Riskler ve Komplikasyonlar:

e Cocugunuzun tedavisi sirasinda agri ve aci hissedilmesini engellemek igin lokal (belli bélgenin uyusturulmasi) veya rejyonel (sinir
dokusunun blok halinde uyusturulmasi) anestezi gerekebilir. islem yaklasik 5-25 dakika siirmektedir. Etkisi 1-4 saat siirebilir.
Anestezi sonucu fasiyal paralizi (gegici yluz felci), amfizem (ylUzde sislik), hematom (ylizde kizarma, morarma) trismus (agzin
agllamamasi), enjektor ignesinin kirllmasi, anestezinin tutmamasi, senkop (renk soluklugu, soguk terleme, nabzin yavaslamasi) gibi
komplikasyonlar olusabilir. Uyusukluga baglh olarak; dudak, yanak ve dil isiriimasi sonucu travmatik yaralanmalar olabilir. Bazen alt
dudakta ve dilde anesteziye bagh olarak gegici ya da kalici uyusukluk olusabilir. Anestezi sonucunda ayrica alerjik reaksiyon
(anafilaktik sok) olusabilmektedir. Bu durumda acil miidahale edilmesi gerekmektedir. Bunun igin gocugunuzun herhangi bir maddeye
alerjisi olup olmadidini (penisilin alerjisi vb.) tedaviye baslamadan 6nce ve hekim recgete (ilag) yazacagl zaman soOylemeniz
gerekmektedir. Anestezi uygulanmazsa tedavi sirasinda hasta agri duyar ve tedavi gergeklestirilemeyebilir. Lokal anestezi yapildiktan
sonra belli bir siire yeme igme ve gigneme yapilmaz. Tedaviye baslamadan 6nce gegmiste anestezi sirasinda yasanan bir olumsuzluk
varsa belirtiniz.

Disin yenilenme yetenedine ve hastanin agiz bakimina bagli nedenlerle dolgu tedavisi her zaman basarili olmayabilir.

Derin glriklerde hastanin gok belirgin sikayetleri olmasa bile disin siniri agida gikabilir.

Caragan sinire yakinligina gore dolgudan sonra soguk sicak hassasiyeti olabilmektedir. Birkag ay ya da daha kisa siirede bu sikayet
azalabilir ya da artabilir. Artarsa bunun sebebi dolgunun altinda gliriik birakilmis olmasi dedil; dolgunun dis sinirlerine oldukca yakin
olmasidir ve bu durumda kanal tedavisi yapilir. Her dolgu yapimindan sonra az ya da ¢ok kanal tedavisi ihtimali vardir. Eger kanal
tedavisi uygun dedilse disin gekimi gerekebilir.

Dolgu tedavisi yapilirken calismaya bagl olarak dudaklarda ve adiz késelerinde gatlak ve yirtiklar, sislikler, morarma ile gene
ekleminde agri ve hassasiyet ortaya cikabilir.

Dolgu yapildiktan sonra agri, apse, dis etinde kanama, dolgunun diismesi ve diste renk dedisikligi olusabilir.

Kalite Yonetim Sistemi Klas6riinde bulunan belge giincel ve kontrollu olup, baski alinmig KONTROLSUZ belgedir.
ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALI KONTROLSUZ KOPYADIR.
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e Gerekli tim 6nlemlerin alinmasina ragmen islem sirasinda dolgu materyalin yutulmasi veya solunum yoluna kagmasi s6z konusu
olabilir.

islemin Uygulanmamasi Durumunda Karsilasilabilecek Sorunlar: Dolgu tedavisi gerektigi durumlarda tedavi yapiimadig
takdirde; gurlk ilerler, apse olusur ve kanal tedavisine veya gekime gidebilir. Sit dislerinde glriik nedeniyle olusan iltihap alttaki daimi
dise zarar verebilir.

islemin Tahmini Siiresi: Disin adizdaki konumuna ve disteki madde kaybina bagl olarak degisebilmekle beraber ortalama 15-60
dakikadir.

Tedavi sonrasi dikkat edilmesi gerekenler: islem sirasinda anestezi uygulanirsa (uyusturma) cocugunuz farkinda olmadan dilini,
dudadini, yanagini isirabilir; bu sebeple 2 saat boyunca higbir sey yenmemelidir. Yapilan dolgunun kirilmasi ve diismesi durumunda
hasta klinige tekrar bagvurmahdir.

Hekimin Tanis1 / On Tani:

Tedavi Uygulanacak Dis: 55 54 53 52 51|61 62 63 64 65
18 17 16 15 14 13 12 11 |21 22 23 24 25 26 27 28
48 47 46 45 44 43 42 41|31 32 33 34 35 36 37 38

85 84 83 82 81|71 72 73 74 75

Hasta Velisinin Rizasi (Onami)

Bilgilendirme bdliimiindeki aciklamalari okudum, anladim ve komplikasyonlari (yan etkileri) hakkinda bilgi edindim.
Cocugumun genel saglik durumuyla ilgili sorulan sorularda hicbir eksik bilgi birakmadim. Tedaviyi reddetme veya
sonlandirma hakkimin oldugunu biliyorum. So6zel ve yazili tiim bilgilendirmeleri yeterli buluyorum. Bu aydinlatilmis
onamin bir niishasini (kopyasini) teslim aldim.

(Onerilen islem konusunda aydinlatildiginizi ve islemi kabul ettiginizi ‘OKUDUM, ANLADIM, KABUL EDIYORUM’ yazarak
belirtiniz ve belgeyi imzalayiniz.)

isbu form yukaridaki ve asagidaki bosluklar doldurulduktan sonra imzalanmistir.

ADI SOYADI TARIH/SAAT imzA

Hasta VELISI
(Yasal Temsilcisi)

HASTA

Sorumlu Ogretim Uyesi
HEKIMIN KASESI ve IMZASI

Bilgilendirmeyi Yapan ve islemi Gergeklestiren HEKIMIN
KASESI ve IMZASI

Kalite Yonetim Sistemi Klas6riinde bulunan belge giincel ve kontrollu olup, baski alinmig KONTROLSUZ belgedir.
ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALI KONTROLSUZ KOPYADIR.



Hazirlayan

Kontrol Eden
Kal. YOon. Sorumlusu

Onaylayan
Dekan

Kalite Yonetim Sistemi Klas6riinde bulunan belge giincel ve kontrollu olup, baski alinmig KONTROLSUZ belgedir.
ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALI KONTROLSUZ KOPYADIR.




