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Sayin hasta / vekili yasal temsilcisi;
Tedaviye baslamadan 6nce hastalarin sistemik rahatsizlig1 (kalp, seker, kan hastaligl, tansiyon, guatr, epilepsi vb.) ve/veya bulasici bir hastalig (hepatit, aids gibi) varsa, kemoterapi
ve/veya radyoterapi goriiyorsa, hamileyse veya hamilelik siiphesi varsa, astim ve/veya herhangi bir ilaca kargi alerjisi bulunuyorsa, kullandig ilaglar1 varsa hekimiyle paylagmasi
hem hekim hem de kendi giivenligi agisindan 6nemlidir. Kullanilacak dental materyallerin alerjik reaksiyonlara neden olabilecegi unutulmamalidir. Sizde mevcut olan bir sistemik
hastalik durumunda ya da bir hastaliga bagli olarak kullandiginiz herhangi bir ilacin yapilacak olan tedaviyi engellemesi ya da olumsuz olarak etkilemesi durumunda sizden ilgili
hastalik ve ilag kullanimi i¢in ilgili doktorunuza danismaniz istenebilir. Klinigimizde uygulanacak tedaviler hakkinda asagidaki agiklamalari okuyunuz.
BILGILENDIRME:

Lokal Anestezi Uygulanacak O
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 anestezik maddenin etkisi ortadan kalkar. Bu siire hastanin metabolik durumuna gore daha uzun veya daha kisa olabilir. Lokal anestezi
uygulanmadigl durumda islemler ¢ok agrili olacagindan yapilamamakta ya da daha komplike bir islem uygulanacaksa sedasyon altinda yapilmaktadir. Olast riskler: Lokal anestezi
uygulamasi sonrasi nadir de olsa hastada alerjik reaksiyonlar, his kaybi, kanama, gegici kas spazmlari, gegici yiiz felci goriilebilir. Bolgede anatomik farkliliklar veya akut
enfeksiyonlar varsa anestezi basarisiz olabilir. Lokal anestezi uygulanan boélge hissizdir, bu nedenle 1sirmaya bagli yanak i¢i ve dudakta yara olusmamasi i¢in hissizlik gecene kadar
yeme igme 6nerilmez. Islemin alternatifi yoktur. Ortalama islem siiresi; 5 dakikadur.

Dis Tas1 Temizligi Uygulanacak O
Dis tas1 dis hekimi tarafindan dis tasi temizligi (detertraj) yapilarak uzaklastirilir. Dis tasi temizligi el aletleriyle ve/veya ultrasonik aletlerle yapilir ve bu islem 3-4 seans siirebilir.
Ayni seansta veya takip eden seanslarda disetinin altinda bulunan dis taslar1 ve eklentiler bolgeye has el aletleri (kiiretler) ile uzaklastirilir. Tedaviden Beklenenler: Periodontal
tedavide en 6nemli asama enfeksiyonun ortadan kaldirilmasi ve hastanin etkili ve diizenli bir sekilde diseti, dis ve disler arasi bolgenin temizligini yaparak agiz saghigini
koruyabilmeyi 6grenmesidir. Tedaviden sonra diseti iltihabi azalir ve ayni1 zamanda bakteri plaginin tutunmasina yardimci olan diseti cepleri azalir veya ortadan kalkar.
Enfeksiyonun ortadan kaldirilmasi; hastaliga sebep olan plagin, dis tasinin ve dis tasinin tutundugu kék ytizeyinin hekim tarafindan temizlenmesi ve hastanin bu durumu korumasi
ile miimkiindiir. Onerilen Tedavi Uygulanmazsa: Diseti hastaligi devam eder. Hastahigin ilerlemesine bagli olarak dislerde hareketlilik artis, ¢igneme fonksiyonunda azalma ve daha
ileri dénemde dis kayiplar1 meydana gelebilir. Saglig1 bozulmus periodontal dokular genel saghgi da olumsuz yonde etkiler. Kalp-damar hastaliklari, diyabet, bobrek hastaliklari,
hamilelikte diisiik olay1 gibi bazi hastalik sorunu olanlarin periodontal saghginin bozuk olabilecegi bilinmektedir. Olas1 Riskler: istenilen agiz bakimi yapilmaz ise tedavi edilmis
alanlarda iyilesme gézlenmez. Iyilesmeyi takiben diseti cekilmesi meydana gelebilir. Diseti cekilmesinin miktari, diseti cebinin ilk derinligine ve periodontitisin derecesine baglhdir.
Sonug olarak, dis kokiiniin bazi bolimleri agiga ¢ikarak disin daha uzun gériinmesine ve soguga, sicaga daha duyarli olmasina neden olabilir. Dislerde hareketlilik artis1 goriilebilir.
Tedavi Sonrasi Dikkat Edilmesi Gerekenler: Tedaviden sonra sicak-soguk hassasiyeti, hafif agr1 ve ilk giin hafif diizeyde kanama olabilir. Agrinin ortadan kaldirilmasi i¢in agri
kesiciler kullanilabilir. Hekim tarafindan onerilmisse agiz gargaralarinin diizenli olarak kullanilmasi gerekir. Ayni zamanda dis fircalamaya ve dis ipi, arayiiz firgasi gibi ilave temizlik
araglarinin kullanimina devam edilmelidir.

Periodontal Cerrahi isleml

Flep Operasyonu Uygulanacak O
Flep operasyonu uygulanacagl zaman yapilacak cerrahi islem operasyon bolgesine lokal anestezi yapilmasiyla baslar. Sonra operasyon bélgesinde disetine cerrahi bigak ile kesi
atilip digeti kaldirilir. Kokler etrafindaki iltihabi dokular temizlenir. Kok yiizeyi el aletleri ile diizlestirilir, eger gerekli goriiliirse kemik diizeltilmesi de yapilip diseti kemige uygun
olarak sekillendirildikten sonra dikis atilir, 7-10 giin sonra dikisler alinir.

Gingivektomi-Gingivoplasti Operasyonu Uygulanacak O
Disetine fizyolojik diseti konturunun kazandirilmasi i¢in yapilan islemlerdir. Cerrahi islem 6ncelikle operasyon bolgesine lokal anestezi yapilmasiyla baslar. Sonra biiyiimiis ve/veya
diizensiz olan diseti kismui cerrahi bigak veya gingivektomi bigagi yardimiyla uzaklastirilir ve olmasi gereken formda sekillendirilir. Kanamay1 6nlemek ve operasyon bolgesini
travmadan korumak i¢in operasyon bolgesine bir macun yerlestirilir. Macun 1 hafta sonra alinir. Tedavi bolgesi gézden gegirilir ve gerekirse 2. bir macun uygulamasi yapilir.
Frenektomi/Frenotomi Uygulanacak O
Frenektomi/Frenotomi islemi dudak/yanak ile diseti arasindaki baglantilarin farkli oranlarda uzaklastirilmasidir. Cerrahi islem oncelikle operasyon bolgesine lokal anestezi
yapilmasiyla baslar. Baglant1 cerrahi bigak yardimiyla uzaklastirilir ve operasyon alaninin dudak/yanak tarafinda kalan kismina dikis atilir. Diseti lizerinde kalan kismi ise agik
birakilabilir. Operasyon bélgesine doktorunuzun kararina gore macun yerlestirilebilir. Macun ve dikisler 1 hafta sonra alinir.

Serbest Diseti Grefti Uygulamalar1 Uygulanacak O
Serbest diseti grefti uygulanacag1 zaman yapilacak cerrahi islem greftin yerlestirilecegi (alic1 bolge) ve greftin alinacagi bolgeye (verici bolge) lokal anestezi yapilmasiyla baslar.
Sonra greftin yerlestirilecegi bolgede disetine cerrahi bigak ile kesi atilip greftin yerlestirilecegi alan hazirlanir. Greftin alinacag1 bolge genellikle damaktir. Ancak bazen agizdaki
digsiz bosluklardan da alinabilir. Greftin alinacagi bolgede de disetine cerrahi bigak ile kesi atilir ve yerlestirilecek bolgenin alani kadar, yaklasik 1-1,5mm kalinhiginda bir doku
pargasi alinir. Alinan greft daha 6nceden hazirlanan hastalikli bolgeye yerlestirilir ve dikis atilir. Verici bolgeye kanama engelleyici stinger yerlestirilebilir. Hem alic1 hem de verici
bolgeye operasyon bolgelerini korumak i¢in macun konulur. 1 hafta sonra macun kaldirilir ve verici damak boélgesindeki dikisler alinirken, alic1 bolgedeki dikisler hekimin 6nerisi
dogrultusunda 10-14. giinlerde alinir. Dis hekiminiz eger gerekli goriirse operasyon bolgelerine tekrar macun koyabilir. Tam bir iyilesmenin olabilmesi i¢in operasyonun tizerinden
en az 4-6 hafta gegcmesi gereklidir.

Bag Dokusu Grefti Uygulamalar: Uygulanacak O
Bag dokusu grefti uygulanacagi zaman yapilacak cerrahi islem greftin yerlestirilecegi (alic1 bolge) ve greftin alinacagi bolgeye (verici bolge) lokal anestezi yapilmasiyla baslar. Sonra
greftin yerlestirilecegi bélgede disetine cerrahi bigak ile kesi atilip greftin yerlestirilecegi alan hazirlanir. Greftin alinacagi bolge genellikle damaktir. Greftin alinacag: bélgede de
digetine cerrahi bigak ile kesi atilir ve diseti bir kapak gibi kaldirilir. Disetinin altindan yerlestirilecek bolgenin alani kadar bag dokusu alinir ve kaldirilan kapak yerine kapatilip
dikis atilir. Alinan greft hazirlanan alic1 bolgeye yerlestirilir ve dikis atilir. Greft yerlestirilen alic1 bolgeye operasyon bélgesini korumak igin macun konulur. 1 hafta sonra alict
bolgedeki macun kaldirilir ancak alici bolgedeki dikisler alinmazken (dikisler hekimin énerisi dogrultusunda 10-14. giinlerde alinir) verici damak boélgesindeki dikisler alinir. Dis
hekiminiz eger gerekli goriirse operasyon bolgesine tekrar macun koyabilir. Tam bir iyilesmenin olabilmesi i¢in operasyonun lizerinden en az 4-6 hafta gegmesi gereklidir.
Periodontal Cerrahi islemlerdeki Olas: Riskler: Tedavi sirasinda hafif siddette agr1 hissedilebilir.. Tedaviden sonra 1.-2. giinde agri, kanama, hafif sislik, apse ya da ciltte renk
degisimi (ekimoz) olusabilir. Diseti hastaliginin siddetine gore dislerde aralanma, diseti ¢ekilmesi, dislerin arasina daha kolay gida birikmesi gibi durumlar ortaya ¢ikabilir. Mevcut
protezlerin ¢ikarilmasi ve yenileri ile degistirilmesi gerekebilir Tedavi sonrasinda dislerde sallanma artisi, sicak-soguk hassasiyeti olusabilir. Tedaviye yanit alinamayan durumlar
olabilir ve seanslarin tekrarlanmasi gerekebilir. Tedavi Sonrasi Dikkat Edilmesi Gerekenler: Baz diseti tedavilerinden sonra dokularin tamiri 3-4 hafta siirebilmektedir. 3-4 hafta
boyunca kesinlikle sigara igilmemesi ve periyodik kontrollere gelinmesi gerekir. A1z bakim onerilerine uyulmalidir. Tedavi sonrasi protez yapimi i¢in 1-6 ay kadar beklenmesi
gerekebilir.

Lazer Uygulamalari Uygulanacak O
Periodontal tedavide lazer; dokularin kesilmesi (gingivoplasti, vestibiiloplasti vb.), disetlerindeki koyu renklerin giderilmesi, uguk ve aftlarin tedavisi, kanama kontrold, dislerdeki
sicak-soguk hassasiyetinin giderilmesi gibi durumlarda kullanilabilir. Ayrica periodontitis ve peri-implantitis (implant ¢evresi diseti hastalig1) tedavisinde bakterilerin yok edilmesi
ile periodontal cep igerisinde sterilizasyonun ve dezenfeksiyonun saglanmasinda kullanilabilir. Tedaviden Beklenenler: Lazer uygulamalari daha az girisimsel ve daha az
travmatiktir. Bu uygulamalar yara iyilesmesini hizlandirir; agri, 6dem (sislik) ve inflamasyon olusumunu azaltir. Onerilen Tedavi Uygulanmazsa: Lazer tedavisinin doku iyilesmesine
yonelik katkilar1 elde edilemeyecektir. Olasi Riskler: Uygulama sirasinda gerekli énlemler alinmazsa hekimin ve hastanin goziine zarar verilebilir. Iyilesme cerrahi bigak yarasina
gore daha uzun strebilir. Diseti ve kemik zarinin uzaklastirilmasi gereken durumlarda kemik zarar gorebilir. Tedavi Sonrasi Dikkat Edilmesi Gerekenler: Periodontal cerrahi sonrasi
dikkat edilmesi gerekenler lazer uygulamalari i¢in de gegerlidir.

ONAY

Yukarida yazil ve agiz planinda isaretli periodontal islemlerin,

Ogretim elemanlari tarafindan veya dgretim elemani denetiminde stajyer dis hekimleri tarafindan yapilmasina onay veriyorum. Kimlik bilgilerimin gizli tutularak anamnez
bilgilerimin, fotograflarimin, tetkik sonuglarimin (radyografiler, laboratuvar sonuglar1 vb.) teshis, bilimsel, egitim veya arastirma amagh kullanilabilecegini kabul ediyorum.
Yukarida yazilanlari okudugumu, doktoruma genel durumumla ilgili dogru bilgiler verdigimi, komplikasyonlar hakkinda sézlii ve yazili aydinlatildigimi, bunlar1 géz 6niinde
bulundurarak tedaviyi durdurma veya reddetme hakkim oldugunu bilerek doktorum tarafindan yapilacak muayene ve tedavileri kabul ediyor ve onayliyorum.

(LUTFEN ASAGIDAKI BOSLUGA ‘Bu Onam Formunu, Okudum ve Anladim’ YAZARAK IMZALAYINIZ)

Ad1 Soyadi imza Tarih ve Saat Islem Yapilacak Bélge:
Hasta/Hastanin Yasal Temsilcisi- 20 .
Yakinlik Derecesi // 55 54 53 52 51|61 62 63 64 65
Bileilendi iy Heki 20 B 17 1615 14 13 12 W |20 2225 242 26 271 28
rerendirmeyl fapan Hexim // 48 47 46 45 44 43 &2 4|31 32 33 34 35 36 3 38
Terciiman (Kullanilmasi Halinde) weenef )20 85 8 8 & 81|71 2B 14T
NOTLAR:

Acil Durum Varliginda Temasa Gegilecek Kisi: Telefon:



