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DEGERLI HASTA/HASTA YAKINI,

Bu formda sizin tibbi ve dis tedavileri ile ilgili hikayeniz ve bazi kisisel bilgiler istenecektir. Uygulanacak olan tedavi ve iglemler
hakkinda bilgi sahibi olmak en dogal hakkinizdir. Formda ayrica tedavi goéreceginiz kliniklerde yapilacak islemlere ait bilgiler yer
almaktadir. Bu agiklamalarin amaci agiz ve dis sagliginizi iyilestirmek ve korumak i¢in sizlerin bilgilendirilmesini ve tedavi siirecine
katiliminiz1 saglamaktir. Tedavi ve iglemlerin yararlarin1 ve olast risklerini 6grendikten sonra yapilacak olan isleme onay vermek
veya reddetmek sizin kararmiza baghdir. Liitfen formu dikkatlice okuyunuz. Sorulariniz, anlamadiginiz noktalar varsa liitfen
doktorunuzdan yardim isteyiniz. Talebiniz dogrultusunda doktorunuz size ek yazili-sozlii agiklama yapacaktir.

TEDAVIi VE iSLEMLER

LOKAL ANESTEZI: Tedaviler esnasinda agri kontroliinii saglamak amaciyla lokal anestezi uygulanmaktadir. Anestezik sivi
enjektor ile enjekte edilerek, dis ve bulundugu bdlge bir siireligine hissizlestirilir. 2-4 saat sonrasinda anestezinin etkisi ortadan
kalkar. Olas1 Riskler: Lokal anestezi uygulamasi sonrasi nadir de olsa hastada alerjik reaksiyonlar, his kaybi, kanama, gegici kas
spazmlari, gegici yiiz felci goriilebilir. Lokal anestezi uygulanan bdlge yaklasik 2-4 saat boyunca hissizdir. Bu nedenle 1sirmaya
bagl yanak i¢i ve dudakta yara olugsmamasi i¢in hissizlik gecene kadar yeme igme 6nerilmez.

KUAFAUJ: Disin ciirik ve zayiflamig kisimlarinin uzaklastirilmasinin ardindan, kalan dis dokusunun durumuna (disin sinirine
yakinligina) gore disinize kuafaj tedavisi uygulanabilir. Olas1 Riskler: Disin yenilenme (tamir) yetenegine ve hastanin agiz
bakimina bagli nedenlerle bu tedavi her zaman basarili olmayabilir. Eger bu siire zarfinda diste siddetli ve siirekli bir agr1 meydana
gelirse ve dis restore edilebilecek durumda ise kanal tedavisi yapilir. Aksi durumlarda cerrahi tedavi planlanir.

KOMPOZIT/CAM iYONOMER DOLGULAR: Ciiriik, kirik veya rengi bozulmus olan disi onarmak icin dis renginde yapilan
dolgulardir. Kompozit dolgular disler arasindaki bosluklar1 kapatmak, disleri daha uzun gdstermek veya dislerin seklini veya rengini
degistirmek icin de kullanilabilir. Islemin tahmini siiresi, sartlara gore degisiklik gostermekle birlikte 30-60 dk arasinda siirebilir.
Olasi Riskler: Bazi durumlarda tedavi sonrasi gegici bir hassasiyet gelisebilmektedir. Hassasiyet disin durumuna gore 1-2 hafta
veya daha da uzun siirebilir. Bu siire sonrasinda devam eden agrilarin varliginda hasta tekrar klinige bagvurabilir. Cay, kahve, sigara
kullanimina bagli olarak zamanla renklenmeler olusabilmektedir. Tedavi Sonrasi Dikkat Edilmesi Gerekenler: Anestezi
yapilmissa anestezinin etkisi gectikten sonra yemek yenilmelidir. Anestezi yapilmamissa tedaviden sonra yemek yenilebilir. Agiz
hijyeni bozuk bireylerde zamanla kompozit dolgunun altinda sekonder ¢iiriik gelisebilir ve dolgunun basarisizligi ile sonuglanabilir.
Dolgunun kirilmasi ya da diismesi durumunda hasta tekrar klinige bagvurmalidir.

AMALGAM DOLGULAR: Amalgam dolgu, arka grup dislerde ¢iiriik, kirik vb. kaynakli disi onarmak i¢in yapilan gri renkli
dolgulardir. Islemin tahmini siiresi, sartlara gore degisiklik gostermekle birlikte 30-60 dk arasinda siirebilir. Olas1 Riskler: Bazi
durumlarda tedavi sonrasi gecici bir hassasiyet gelisebilmektedir. Hassasiyet disin durumuna goére 1-2 hafta veya daha da uzun
stirebilir. Bu siire sonrasinda devam eden agrilarin varliginda hasta tekrar klinige bagvurabilir. Tedavi Sonrasi1 Dikkat Edilmesi
Gerekenler: Amalgam dolgulardan sonra dolgunun sertlesmesi i¢in 2 saat bir sey yenilip i¢cilmemelidir ve bir giin boyunca kars1
tarafla ¢igneme yapilmalidir. Anestezi yapilmigsa anestezinin etkisi gectikten sonra yemek yenilmelidir. Agiz hijyeni bozuk
bireylerde zamanla dolgunun altinda sekonder ¢iiriik gelisebilir ve dolgunun basarisizligi ile sonuglanabilir. Dolgunun kirilmasi ya
da diismesi durumunda hasta tekrar klinige bagvurmalidir.

VITAL BEYAZLATMA: Herhangi bir nedenle normal rengini degistirmis dislere beyazlatic1 ajan uygulanarak dislerin daha beyaz
ve normal rengine gelmesi saglanarak hastanin estetik beklentileri giderilmeye ¢alisilir. Ofis (Power) Blaeching: Klinik ortaminda
beyazlatici jel ve 1siktan olusan, kisa siirede dis rengini 3-4 ton agabilen en hizli, giivenilir ve etkili beyazlatma sistemidir. Islemin
tahmini siiresi yaklagik 1 saattir. Islemin kag seans olacagina dis hekiminiz karar verecektir. Her bir seansin arasi ise minimum 7
giindiir. Evde dis beyazlatma (Home Bleaching): agizdan alinan basit bir 6l¢ii ile kisiye 6zel hazirlanan plastik agizliklarin igine
jeller konularak yapilan beyazlatma islemidir. Ortalama 5-7 giinde istenen beyazlama saglanir, ancak gerekli durumlarda daha uzun
stireli tedavi de uygulanmaktadir. Giinde 4-8 saat takilmasi gereklidir (renge ve jele bagl olarak degisebilir). Olasi Riskler: Disteki
renklenmenin ¢ok siddetli olmas1 durumunda tedaviye ¢ok gec¢ cevap alinabilir veya hi¢ cevap alinmayabilir. Tedavi esnasinda
hastada hassasiyet sikayetleri olabilir. Tedavi esnasinda ajanin yumusak dokularla temasi sonucunda dokularda agr ve hassasiyet,
gecici renk degisikligi meydana gelebilir. Tedavi Sonrasi Dikkat Edilmesi Gerekenler: islem sonrasinda ilk 14 giinliik siire
boyunca renklendirici 6zelligi olan gidalar (¢ay, kahve, sigara, sarap, meyve suyu, salgali yemekler) tiiketilmesi dnerilmez. Yapilan
beyazlatma islemi geriye donebilir. Cok sicak ve ¢ok soguk yiyecek igecekler tiiketilmemelidir aksi takdirde hassasiyetin artmasina
sebep olurlar. Tedavi sonrasi kisa bir siire hassasiyet sikayetleri devam edebilir hasta bu esnada doktorunun onerilerine dikkat
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etmelidir. Agiz bakimina 6zen gostermelidir. Beyazlatma islemi uygulanan dislerde 14 giin icinde baska restoratif islem
uygulanmasi dnerilmez.

DEVITAL BEYAZLATMA: Kanal tedavisi goriip rengini degistirmis, herhangi bir nedenle kanal tedavisi yapilan anormal renkte
veya hastay1 estetik yonden tatmin etmeyen dislerde kanal tedavisi sonrasinda, disin koronal kismina beyazlatici ajan yerlestirilerek
bir hafta arayla yenilenir seanslar istenilen renk elde edilinceye kadar devam eder. Tedavi esnasinda hastaya gecici dolgu yapilir.
Tedavi bittiginde disler daimi olarak restore edilir. Islemin tahmini siiresi yaklasik 1 saattir. Olas1 Riskler: Disteki renklenmenin
cok siddetli olmasi durumunda tedaviye ¢ok ge¢ cevap alnabilir. Tedavi edilen dislerde servikal rezorbsiyon gibi patolojiler
meydana gelebilir, bu durumda gerekli goriilen tedavi uygulanir. Tedavi Sonrasi Dikkat Edilmesi Gerekenler: Tedavi bittikten
15 giin sonra disler daimi olarak restore edilir. Hasta agiz bakimina 6zen gostermelidir. Doktorunun tavsiyelerine uymalidir.

DIESTEMA KAPATILMASI: Diastema dar ya da konik sekilli disler gibi dis boyutundaki farkliliklardan ya da arktaki bosluk ve
dis boyutu arasindaki farktan kaynaklanabilir. Direkt kompozit restorasyonlar, estetik olmayan disler aras1 bosluklarin kapatilmasi
i¢in konservatif ve diisiik maliyetli bir tedavi segenegidir. Islemin tahmini siiresi yaklasik 1 saattir. Dislere gelen asir1 kuvvetler
kompozitler iizerinde olumsuz etki yaparak kirilmalarma sebep olur ayrica kompozitte zamanla renklenmeler meydana gelebilir bu
yiizden 6 ayda bir kontrole gelmeniz tavsiye edilir.

ANTERIOR KIRIK DiS TAMIRIi: Travma ve asir1 kron harabiyeti nedeniyle kirilan 6n dislere estetik kompozit restorasyonlar
uygulanarak tedavi yapilabilir. islemin tahmini siiresi yaklasik 1 saattir. Tedavinin basaris1 igin hastanin oral hijyenine dikkat etmesi,
on bolgeye asin yiik bindirecek sekilde beslenmemesi (havug/elma 1sirma, diiriim yeme...), parafonksiyonel aligkanliklardan uzak
durmasi (dis gicirdatma, tirnak yeme...) gerekmektedir. Ayrica bu dislerde zamanla renklenme olabileceginden dolay1 6 ayda bir
kontrole gelmesi onerilir.

ONAY

Yukarida yazilanlar1 okudugumu, hekime genel durumumla ilgili hicbir seyi gizlemeden agik¢a dogru bilgiler verdigimi, benimle
ilgili olan tedavi veya tedavilerin uygulanmasini, tedavi sirasinda veya sonrasinda olusabilecek tiim sorunlarin bilincinde ve benim
sorumlulugumda oldugunu, olast bir durumda bir uzman tarafindan tedavi edilmemi ya da baska bir hastanede tedavi gérmem
gerekirse sevk edilmemi, sahsimla ilgili olan tedavi veya tedaviyi durdurma veya reddetme hakkim oldugunu bilerek dis hekimim
tarafindan yapilacak muayene ve tedavileri kabul ediyor ve onayliyorum. Tedavi planlamasmin benim randevularima gelmemem
nedeniyle degismesi durumunda yeniden randevu almam gerektigini anliyor ve kabul ediyorum.

Uygulanacak tedavi/tedavilerin izmir Demokrasi Universitesi Ag1z ve Dis Sagligi Hastanesi Restoratif Dis Tedavisi kliniginde
Asistan, Dr. Ogr. Uyesi, Dog. Dr. ve Prof. Dr. {invanina sahip hekimler ve bu hekimlerin gdzetimi altinda stajyer dis hekimleri
tarafindan yapilmasina izin veriyorum. Kimligimin gizli tutulmasi ve yalnizca egitim ve arastirma amagli kullanilmasi kosulu ile
bana uygulanacak girisim/tedavi sirasinda radyografi, fotograf veya video kaydi alinmasina, tedavi amacgh cekilen dis veya
dislerimin kullanilmasina izin veriyorum.”

(Liitfen asagidaki bosluga ‘Bu onam formunu, okudum ve anladim’ yazarak imzalayiniz.)

Hastamin T.C. Kimlik No

Tarih ......./...../20.... Saat...... [eeee
Hastamin Dogum Tarihi S Y .
Hastanmin Adi-Soyadi iMZA

Hastanin Yasal Temsilcisi (*) —
yakinlik derecesi

Terciiman (Kullamilmasi Halinde)

Sorumlu Hekimin Unvani-
Adi-Soyadi
* Yasal Temsilci: Vasiyet altindakiler i¢in vasi, resit olmayanlar igin anne — baba, bunlarin bulunmadigi durumlarda 1. Derece kanuni
mirascilardir. (Hasta yakininin isminin yaminda yakinlik derecesini belirtiniz)




