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Sayin Hasta, Sayin Veli / Vasi

Bu form yapilacak ameliyatla ilgili olarak hasta ve yakinlarini bilgilendirmek i¢in hazirlanmistir. Okutularak
onaylatiimasi yasal bir zorunluluktur. Bilgi formlari cerrahi tedavilerin 6ngérilen risk ve istenmeyen durumlarini
(komplikasyon) acgiklamak; diger tedavi segenekleri konusunda bilgi iletmek amaci ile kullanilirlar. Tanimlanan
riskler gogu hastanin pek ¢ok kosulda ihtiyaglarini karsilayacak sekilde tanimlanmistir. Ancak bu form bitin tedavi
sekillerinin risklerini iceren bir belge olarak dusiunilmemelidir. Kendi kisisel sadlik durumunuza ya da tibbi bilginize
bagli olarak, plastik cerrahiniz size degisik bilgiler ya da ek bilgiler verebilir.

Asagida yazili butln bilgileri dikkatlice okuyup tim sorularinizin yanitlarini bulmadan, son sayfadaki formu
imzalamayiniz.

Anestezi:
Anestezi bilgilendirme formunda anestezi ve olabilecek riskler konusunda bilgiler géreceksiniz. Herhangi bir
endiseniz olursa anestezi uzmani ile géristiniz. Bilgilendirme formu verilmediyse litfen isteyiniz

Genel Bilgiler:
Kozmetik amagcli ya da rekonstriktif amagla yerlestirilen meme implantlarinin degisimi ek bir ameliyat gerektirir.
Zarar gérmus veya yirtilmis implantlar onarilamaz. Bunlarin cerrahi olarak ¢ikariimasi veya degistiriimeleri nerilir.

Meme implant gikarilmasinin cerrahi riskleri:

Her cerrahi girisim belirli miktarda risk igerir ve meme implant ¢gikarma cerrahisindeki risklerin iyi anlasiimasi
gerekir. Bu cerrahi girisime maruz kalmak igin bireyin segimi riskin potansiyel yararla mukayesesine dayandirilir.
Kadinlarin buyik ¢ogunlugu bu komplikasyonlara maruz kalmamasina ragmen, siz bu cerrahi riskleri, potansiyel
komplikasyonlari, meme implant ¢ikarilmasinin sonuglarini anladiginiza emin olmak igin bunlarin her birini plastik
cerrahinizla tartismalisiniz.

1.Kanama: Nadir olmasina ragmen cerrahi sirasizda veya sonrasinda bir kanama ile karsi karsiya kalmak
muUmkindur. Cerrahi sonrasinda kanama olursa, biriken kani bosaltmak veya kan transflizyonu igin acil tedavi
gerekebilir. Kanama riskini artirdigindan dolayr ameliyattan 10 giin 6ncesinden itibaren aspirin veya benzeri ilaglar
kullanmayin.

2.Enfeksiyon: Cerrahiden sonra nadir goérilen bir komplikasyondur. Eger olusursa antibiyoterapi veya ek cerrahi
girigsimler gerekebilir.

3.Meme ucu ve deri duyusu degisiklikleri: Cerrahiden sonra memeleriniz agriyacaktir ve meme ucunuzun hissinde
birtakim degisikliklerle karsilasabilirsiniz. Bu genellikle 3—4 hafta icinde dizelir. Duyunun azalmasi nadirdir.
Bununla beraber meme ucunda azalmis veya kalici duyu kaybi genellikle nedbe dokusu veya yirtiimis silikon
protezin ¢ikarilmasi amaciyla yapilan genis cerrahi diseksiyona baghdir.

4 Ciltte skar: Ameliyat sonrasinda iyi yara iyilesmesinin beklenmesine ragmen, hem deri hem de daha derin
tabakalarda koétu yara iyilesmesi gorilebilir. Asir nedbe olusumu sik rastlanilan bir durum degildir. Tedavide
cerrahiyi de igeren birtakim yontemler vardir.

5.Gerqinlik: Asiri gerginlik cerrahi sonrasinda i¢ nedbeler sebebiyle gorilebilir. Bunlarin olusumu énceden tahmin
edilemez.

6.Seroma: Doku sivisi meme implantlarinin yerlestirildigi boglukta birikebilir. Siviyr almak i¢in ek tedavi veya cerrahi
gerekebilir.

7.implantlar: Viicuda yerlestirilen biitiin insan yapisi araglarda oldugu gibi meme implantlarinda da bazi problemler
gorilebilir. Meme implantinin yirtiimasi ile silikon jel disari sizabilir. implantlar ayni zamanda gikarilmalari sirasinda
da yirtilabilirler. Byle bir durumda disari kagan bitin silikon jeli temizleyebilmek mimkin olmayabilir. Textured
protezlerin iskelet materyalinin tamamiyla ¢ikarilimasi imkansizdir. implantlarin etrafinda kalsifikasyon olusabilir ve
implant cevresindeki nedbe dokusunun tamamaiyla gikarilmasini gerektirebilir. Meme implanti veya silikon jel
etrafinda olusan nedbe dokusunun tamamiyla ¢ikarilabilmesi her zaman mimkin olmayabilir.

8.Mamografi: Kendi kendine periyodik meme muayenesi ve diizenli mamografi ¢cektirmeyi devam ettirmek
onemlidir. Eger muayene ile veya mamografi ile bir kitle tespit ederseniz hemen doktorunuzla temas kurun.
9.Fiziksel gértinus degisiklikleri: Meme implant uygulamalarindan sonra goérulebilir. Meme hacminde énemli kayip,
carpiklik ve deride kingiklik olmak Uzere fiziksel gériinisunuz tzerinde gugli negatif etkileri basiniza gelebilir.
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Gorinusuniz cerrahi 6ncesi halinden daha kota olabilir. Depresyon dahil olmak Uizere ciddi psikolojik rahatsizliklar
gelisebilir. Sizin veya partnerinizin sekstel ilgisini kaybetmesi olasiliyi her zaman mevcuttur.

10.Diger: Cerrahiden sonra memede asimetri gelisebilir. Cerrahinin sonuglari ile hayal kirikligina ugrayabilirsiniz.
implantin gikariimasindan sonra memeleri bigimlendirmek icin ek cerrahi girisim gerekebilir. Meme implant
¢ikarilmasi sebebiyle olusan nedbeler ilerideki meme operasyonlarini guglestirebilir.

11.Meme implantlari sebebiyle olustugu éne surllen bazi durumlar: Meme implantlariyla olustugu éne surtlen
otoimmun veya diger bazi hastaliklarin gidisatlarinin, implantlarin ¢ikariimasindan sonra diizeldigine dair bilgiler
hentiz kesinlesmemistir. Meme implantlarinin ¢ikarilmasinin size higbir yarari olmayabilir.

12.Meme hastaliklari: Bugunku bilgilerle gerek kozmetik gerekse onarim amaciyla meme implant operasyonu
gegcirmis kadinlarda meme hastaliklari veya meme kanseri riskinde bir artis gdsterilememistir. Meme hastaliklari
implantlardan bagimsiz olarak olusabilirler. Batln kadinlarin memelerini kendilerinin muayene etmeleri ve dizenli
araliklarla mamografi yaptirmalari gerekmektir.

13.Cerrahi anestezi: Hem lokal hem de genel anestezinin riskleri vardir. Cerrahi anestezi veya sedasyon dahil tim
formlarda komplikasyonlar, yaralanma ve hatta hayati tehlike riski vardir.

14.Alerjik reaksiyonlar: Nadir hastalarda plasterlere, cerrahi ipliklere veya ylUzeysel kullanilan ilaglara karsi alerjik
reaksiyonlar gorulebilir. Daha ciddi alerjik reaksiyonlar cerrahi sirasinda kullanilan ilaglara karsi gelisebilir. Ek
tedavi gerektirebilirler.

15.Ek cerrahi gereksinimleri: Komplikasyonlarin tedavisinde ek cerrahi veya medikal tedaviler gerekebilir. Riskler
ve komplikasyonlar seyrek olugsa bile herhangi bir hastada bunlarla kargilasmak olasidir. Genellikle iyi sonuglar
beklemekle birlikte sonuglar hakkinda hicbir sekilde garanti verilemez.

Hasta, veli veya vasinin onam ag¢iklamasi:

e Doktorum bana saglik durumum ile ilgili gerekli agiklamalar yapti.

¢ Planlanan tedavi/girisimin ne oldugu, gerekliligi, girisimin seyri ve diger tedavi segenekleri, bunlarin riskleri,
tedavi olmadigim taktirde ortaya gikabilecek sonuglar, tedavinin basari olasihgi ve yan etkileri hakkinda ayrintili
bilgi edindim.

e Tedavi/girisim’ den 6nce ve sonra dikkat etmem gereken hususlari anladim.

e Tani/tedavi/girisim sirasinda benimle ilgili tim dokidmanlarin ve alinan érneklerin egitim amagclh kullanilabilecegi
agiklandi.

e Doktorum tim sorularimi anlayabilecegim bir bicimde yanitladi.

e Tedavi/girisim uygulayacak kigiler hakkinda bilgi edindim.

e Aklm bagimda ve kendimi karar verecek yeterlilikte gériyorum.

o Istemedigim taktirde tedavi/girisime onam vermek zorunda olmadi§imi ve/veya istedigim asamada iglemi
durdurabilecegimi biliyorum.

islemin Tahmini Siiresi : 120 — 360 dakikadir (Birlikte yapilacak ek cerrahi girisimlere bagli ameliyat siiresi
degisebilir 2-6 saat)

Kullanilacak ilaglarin Onemli Ozellikleri: Hastanede bulundugum siire igerisinde tani ve tedavi icin kullanilacak
ilaclarla ilgili 6nemli 6zellikler (ne i¢in kullanildigi, faydalari, yan etkileri, nasil kullanilacagdi) konusunda bilgi aldim.
Hastanin Saghg: igin Kritik Olan Yasam Tarzi Onerileri: Tedavim/Ameliyatim sonrasinda yasam tarzim igin
yapmam gerekenleri (Diyet, banyo, ila¢ kullanimi, hareket durumu ve/veya kisitlama durumu) ile ilgili bilgi aldim.
Gerektiginde Ayni Konuda Tibbi Yardima Nasil Ulasabilecegi: Gerektiginde ayni konuda tibbi yardima (Kendi
hekimine, farkli bir hekime, tedavi gérdugi klinige ve acil durumlarda da 112'ye) nasil ulasacagim konusunda bilgi
aldim.

Bize Ulasabileceginiz Telefon Numaralari: Hastane Tel: 0212 274 69 25 — 444 25 93

Yapilacak islemlerle ilgili daha detayli bilgi almak i¢in hekiminize danisabilirsiniz.

Litfen; hastaliginiz, tedavi sireciniz, cerrahi islem, olusabilecek yan etkiler ve olasi tim riskler ile ilgili size
anlatilanlari ve okuduklarinizi anladiginizi kendi el yazinizla beyan ediniz:
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HASTANIN BILINCIi AGIK ISE HASTANIN BILINCI KAPALI VE YANINDA
YASAL TEMSILCISI VAR ISE;
Hastanin Yasal Temsilci *( Vasi) veya Veli
Hasta Adi Soyadii........ccooovviciiiiiieeeeeeeeee Hasta Adi Soyadii.........ccoooeviiiinnns
AIESI v AdIeSi. ..o
TELNO: e TelNO ..o
Imza: Imza:
Doktor Doktor
Adi Soyadii....ooiiiiii Adi Soyadii....cooiiiiiii
imza: imza:
Sahit** Sahit**
AdiSoyadii.....coiiiiii AdiSoyadii.....coiiiiiii
imza: imza:




