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BURUN (RINOPLASTiI) AMELIiYATI BILGILENDIRILMIS ONAM
FORMU

Tarih...../...../.20....
Saymn Hasta, Saym Veli/ Vasi

Bu form yapilacak ameliyatla ilgili olarak hasta ve yakmlarmi bilgilendirmek igin
hazirlanmistir.  Okutularak onaylatilmas1 yasal bir zorunluluktur. Bilgi formlar1 cerrahi
tedavilerin 6ngdriilen risk ve istenmeyen durumlarmi (komplikasyon) agiklamak; diger tedavi
secenekleri konusunda bilgi iletmek amaci ile kullanilirlar. Tanimlanan riskler ¢ogu hastanin
pek cok kosulda ihtiyacglarini karsilayacak sekilde tanimlanmistir. Ancak bu form biitiin tedavi
sekillerinin risklerini igceren bir belge olarak diisiiniilmemelidir. Kendi kisisel saglik
durumunuza ya da tibbi bilginize bagl olarak, plastik cerrahiniz size degisik bilgiler ya da ek
bilgiler verebilir.

Asagida yazili biitiin bilgileri dikkatlice okuyup tiim sorularinizin yanitlarini1 bulmadan, son
sayfadaki formu imzalamaymiz.

GENEL BILGILER:

Burun yiiziin tam ortasinda yer alan, goriiniim ve solunum agisindan ¢ok onemli bir
organdir. Buruna yonelik girisimler her yoniiyle ¢ok iyi planlanmali ve incelikle
gerceklestirilmelidir. Estetik burun ameliyati ile burunun boyutu kii¢iiltiilebilir, burun ucunun
sekli degistirilebilir, burun delikleri daraltilabilir, genisletilebilir, {ist dudakla burun arasindaki
ac1 degistirilebilir. Bu ameliyat dogumsal bozukluklarin, burun yaralanmalarinin ve bazi
solunumsal problemlerin diizeltilmesine yardimct olabilir.

Burnunuzla ilgili sikayetlerinizi tiim detaylariile doktorunuza aktarmaniz gerekmektedir.
Solunumla ilgili sikayetlerinizin olup olmadigi, oluyorsa; mevsimlerle iliskisi, aktivitelerle
artip artmadigi, agiz kurulugu, bas agrisi, horlama, burunda akint1 gibi sorunlara yol agip
acmadigr ayrintilari ile konusulmaldir. Gegirilen travmalar ve Oonceden gegirilmis bir
operasyon olup olmadig1 zamanlariyla birlikte bildirilmelidir. Hastanin gegmisindeki 6nemli
rahatsizliklar ve siirekli kullandig: ilaglar varsa mutlaka doktora bildirilmelidir. Sekille ilgili
rahatsizlik duyulan 6zellikler ve beklentiler anlatilmalidir.

Bu cerrahi yontem i¢in en ideal olan kisiler miikemmel bir burun bekleyenlerden ziyade,
goriinimde daha iyi olmay1 umanlardir. Rinoplasti olacak kisilerde istenilen kriterler, gergekei
beklentiler, saglikli olma ve psikolojik saglamliktir. Rinoplasti diger cerrahi ydntemlerle
birlikte uygulanabilir.



Herkese uygulanabilecek genel bir estetik burun ameliyat yontemi yoktur. Ameliyatlar
iki sekilde yapilabilir; islem swrasinda kisinin tam olarak uyutuldugu genel anestezi, veya
kismen sakinlestirilerek ameliyat bdlgesinin uyusturuldugu sedasyonla lokal anestezi. Bu
yontemler size ayrintili olarak anlatilarak hangi yontemin size uygun olacagma karar verilir.
Kesi burun i¢ginde veya acik rinoplasti ameliyatinda oldugu gibi disarida olabilir. Rinoplasti
sirasinda burnun i¢ kismima yapilacak olan miidahale genellikle nefes almay1 kolaylastirir.

Ameliyat oncesinde size anlatilan detaylara gore ameliyat siiresi degiskenlik gostermekle
birlikte genellikle 2-3 saattir. Ameliyattan sonra odanizdakendinize geldiginizde; burnunuzun
tizerinde alin ve yanaklara uzanan bir al¢1 kalip, burun i¢inde tamponlar olacaktir. Eger tampon
uygulanmigsa genellikle ameliyatin ertesi giinii veya iki glin sonra bunlar alinir. Ameliyattan
sonra ilk saatlerde agri pek olmamakla birlikte bulanti ve bas donmesi goriilebilir. Bu durumlar
icin bazi ilaglar tedavinizde yer alacaktir.

Ameliyattan dort saat sonra sulu gidalar ile beslenmeniz baglar ve dolagmaniza izin
verilir. Sabah yapilan ameliyatlarda aksam tizeri, 6gleden sonra yapilan ameliyatlarda ise ertesi
giin eve gitmenize izin verilir. Ameliyattan sonraki ilk 48 saat dinlenmeniz, alin ve yanaklara
iki saatte bir 15 dk. soguk uygulamasi sizi rahatlatacak, sislik ve morluklariniz1 smirlayacaktir.
Ucgiincii giinden itibaren sislik ve morluklar hizli bir sekilde ge¢meye baslar. Giinliik
aktivitelere yavas yavas doniiliir.

Ameliyattan bir ya daiki hafta sonra al¢1 kalip alinarak sadece burnu 6rten bir ince bant
uygulanir. Amag, kalibin alinmasini takiben, burunda olusabilecek sislikleri kontrol etmektir.
Bu bant yaklasik bir hafta burun bolgesinde tutulur. Burnunuzdaki bantlar acildiginda ana
hatlar1 ile burun seklini goérebilsenizde, detaylarin ortaya ¢ikmasi zaman alir. Ozellikle ilk
aylarda sabahlar1 burun daha sis olabilir, bu sislik giin i¢cinde azalir. Burun ucuna yapilan
girisimlerin  yogunluguna ve kullanilan teknige bagh olarak, burun ucunda ge¢mesi bazen
aylart bulabilen uyusukluk ve sertlik olabilir.

Ameliyattan sonra erken donemde burun darbelerden korunmalidir. Bu nedenle viicut
temasi gereken sporlar ve gozliik kullanmmu ilk 8 hafta icinde sakincalidir. Ayni sekilde 6dem
olugsmamasi i¢in sauna, solarium, giines banyosu ve buhar banyosuna ayni siireyle maruz
kalinmamahdir. Buna karsin ikinci haftadan itibaren egzersiz, yiizme ve bireysel sporlar
yapilabilir.

Ameliyattan sonra ilk gilinler ve haftalarda burun i¢indeki 6dem ve kabuklar nedeniyle
solunum ¢ok rahat degildir. Bu donemde bazi damla ve kremler Onerilecektir ve kullanimlar1
sikayetlerinizin azalmasini saglar.

Ameliyattan sonraki rutin kontroller 1.hafta, 2. hafta,1,2,4,6 ve 12. aylarda yapilarak
lyilesme siireciniz izlenir. Ameliyat oncesi ve sonrasinda ¢ekilen fotograflar ile kiyaslamalar
yapilir.

Estetik Burun Ameliyatinda Olas1 Sorunlar ve Riskler

Her cerrahi girisim bir takim riskler igerir. Her ameliyatta oldugu gibi burun ameliyat1
sonrasinda da bazi istenmeyen durumlar s6z konusu olabilir. Sizin estetik burun cerrahisinin
risklerini anlamaniz 6nemlidir. Cerrahi girisimde uygulanacak kisisel se¢imler risklerin ve



kazanilacak yararin  karsilagtirlmast  sonucu elde edilir. Hastalarin  bircogunda
komplikasyonlar ile karsilagilmamasina ragmen, karsilasiimast olast bu sonuglari
anladigmizdan emin olmak ic¢in doktorunuzla tartigmalisiniz. Bunlar erken ve ge¢ donem
sorunlar olmak {tizere ikiye ayrilir.

Erken Donem Sorunlar:
Ameliyattan sonra bulanti olabilir. Bunu azaltacak ve kontrol edecek ilaglar mevcuttur.

Ameliyat sonras1 burun deliklerinden sizint1 beklenir ve ilk saatlerde burun ucuna yerlestirilen
bir gazli bezle kontrol edilir. Sizint1 ilk saatlerde daha belirgin olmak iizere azalarak devam
eder (ilk 24-48 saat) ve genellikle kirmizidan sartya dogru renk degistirir. Kanama alisilmis bir
durum olmamasina karsin cerrahi sirasinda veya sonrasinda goriilmesi miimkiindiir. Ameliyat
sonrast asir1 bir kanama oldugunda, kanamay1 durdurmak ve biriken kani (hematom) almak
icin acil tedavi gerekebilir. Kanama riskini arttirabileceginden aspirin ve benzeri ilaglari
ameliyat oncesi 10 giin siire ile kullanmaymniz.

Burun i¢ine tampon uygulanan hastalarda hapsirma hissi olugabilir. Hastalar iisiittiiklerini,
hastalandiklarin1 distiniirler. Aslinda bu his tampona baghdir ve tampon alininca hizla
kaybolur.

Ameliyatlarda nadir rastlanan bir komplikasyon da enfeksiyondur. Ameliyat baslangicinda
koruyucu amagla antibiyotik kullanilmas1 bu olasilig1 ¢ok azaltir. Burnunuza tampon konulmusg
ve ameliyatm ikinci giiniinde ateslenme, titreme gibi bulgular olursa tamponun hemen alinmasi
gerekir. Bdyle bir durumda doktora haber verilmelidir. Daha sonraki giinlerde burnunuzun
herhangi bir yerinde agrili bir sislik ve dokunmakla artan bir hassasiyet olursa, kendinizi
diiskiin hissederseniz bu baslayan bir enfeksiyonun habercisi olabilir. Bu durumda muayeneniz
yapilip, baslayacak bir enfeksiyon tedavisi ile hizla diizelmeniz saglanir.

Bu donemde karsilagilan bir diger sorun, istenmeden maruz kalman darbelerdir. Hafif darbeler
bir sorun yaratmazken siddetli darbeler deformitelere yol agabilir. Boyle bir durumda doktora
haber verilmelidir.

Ge¢ Donem Sorunlar:

Solunumla ilgili sorunlar yasanabilir. Bu ameliyata bagh olabilecegi gibi ameliyat oncesi
mevcut bir sorunun diizeltilmemesi veya ameliyattan dnce mevcut fakat fark edilmeyen bir
durumun ameliyatta yapilan bazi manevralar ile daha belirgin hala gelmesinden
kaynaklanabilir. Ayrica alerjik nedenlerle solunum sorunlar1 yasanabilir. Sikayetlerinize ve
muayene bulgulariniza gore ilag tedavisi veya ikincil miidahaleler giindeme gelebilir.

Gorilintimle 1lgili sorunlar da bir diger ge¢ donem komplikasyonudur. Bunlar arasinda en sik
rastlanan durum ameliyat sonrasi erken donemde heniiz, sislikler tamamen diizelmeden burnun
sekliyle ilgili bazi sorunlarin aktarilmasidir. Estetik nedenle yapilan ameliyatlarda sonucun bir
an once almmasmi beklemek siiphesiz dogaldir. Fakat ameliyat sonrasi iyilesmenin uzun



zaman alacagi, giin icinde degisen sislikler olabilecegi unutulmamalidir. Burnun son seklini
almasindan sonra istenmeyen durumlar ig¢in %5-10 oraninda revizyon adi verilen ikincil
girisimler gerekebilir. Tkincil girisimleri azaltmanm en énemli yolu ameliyat dncesi beklentiler
ve yapilabilecekler ile ilgili ayrintili bir gorlismedir. Burnun yapisal 6zelliklerine bagl olarak
her olgu i¢in bazi smirlar vardir ve bunlar etrafh bir sekilde konusulmalidir. Ormegin burun
derisinin kalin oldugu durumlarda, burun ucunun bi¢im almasi1 daha uzun bir siireci gerektirir.
Bazen bu siireci hizlandirmak amaciyla burun ucuna az miktarda kortizon enjeksiyonu yapmak
gerekebilir.

Bir diger sorun burun egrilikleridir. Bazen kikirdak ve kemikteki egrilik bir kag planda olabilir.
Bu durumda yapilan ameliyat ¢ok ayrintili planlanip uygulansa bile, ameliyat oncesinden ¢ok
daha iyi olmasma karsin bir dl¢iide egrilik kalabilir veya zaman icinde geligebilir. Bdyle bir
olasilik varsa Ameliyatlarda nadir rastlanan bir komplikasyon da enfeksiyondur. Ameliyat
baslangicinda koruyucu amagcla antibiyotik kullanilmasit bu olasili§i ¢ok azaltir. Burnunuza
tampon konulmus ve ameliyatin ikinci giiniinde ateslenme, titreme gibi bulgular olursa
tamponun hemen alinmasi gerekir. Boyle bir durumda doktorahaber verilmelidir. Daha sonraki
giinlerde burnunuzun herhangi bir yerinde agrili bir sislik ve dokunmakla artan bir hassasiyet
olursa, kendinizi diigkiin hissederseniz bu baslayan bir enfeksiyonun habercisi olabilir. Bu
durumda muayeneniz yapilip, baglayacak bir enfeksiyon tedavisi ile hizla diizelmeniz saglanir.

Bu donemde karsilagilan bir diger sorun, istenmeden maruz kalman darbelerdir. Hafif darbeler
bir sorun yaratmazken siddetli darbeler deformitelere yol agabilir. Boyle bir durumda doktora
haber verilmelidir.

Ge¢ Donem Sorunlar:

Solunumla ilgili sorunlar yasanabilir. Bu ameliyata bagli olabilecegi gibi ameliyat Oncesi
mevcut bir sorunun diizeltilmemesi veya ameliyattan dnce mevcut fakat fark edilmeyen bir
durumun ameliyatta yapilan bazi manevralar ile daha belirgin hala gelmesinden
kaynaklanabilir. Ayrica alerjik nedenlerle solunum sorunlar1 yasanabilir. Sikayetlerinize ve
muayene bulgulariniza gore ilag tedavisi veya ikincil miidahaleler giindeme gelebilir.

Gorilintimle ilgili sorunlar da bir diger ge¢ donem komplikasyonudur. Bunlar arasinda en sik
rastlanan durum ameliyat sonrasi erken donemde heniiz, sislikler tamamen diizelmeden burnun
sekliyle ilgili bazi sorunlarin aktarilmasidir. Estetik nedenle yapilan ameliyatlarda sonucun bir
an Once almmasini beklemek sliphesiz dogaldir. Fakat ameliyat sonrasi iyilesmenin uzun
zaman alacagi, giin i¢inde degisen sislikler olabilecegi unutulmamalidir. Burnun son seklini
almasindan sonra istenmeyen durumlar ig¢in %5-10 oraninda revizyon adi verilen ikincil
girisimler gerekebilir. Ikincil girisimleri azaltmanm en énemli yolu ameliyat dncesi beklentiler
ve yapilabilecekler ile ilgili ayrintili bir gériismedir. Burnun yapisal 6zelliklerine bagl olarak
her olgu igin bazi sinirlar vardir ve bunlar etrafh bir sekilde konusulmahdir. Ornegin burun
derisinin kalin oldugu durumlarda, burun ucunun bi¢gim almasi1 daha uzun bir siireci gerektirir.
Bazen bu siireci hizlandirmak amaciyla burun ucuna az miktarda kortizon enjeksiyonu yapmak
gerekebilir.

Bir diger sorun burun egrilikleridir. Bazen kikirdak ve kemikteki egrilik bir kag planda olabilir.
Bu durumda yapilan ameliyat ¢ok ayrintili planlanip uygulansa bile, ameliyat dncesinden ¢ok



daha iyi olmasma karsin bir 6l¢iide egrilik kalabilir veya zaman i¢inde gelisebilir. Boyle bir
olasilik varsa operasyon dncesi size sOylenir ve ne oranda diizelme olacag anlatilir.

Diger sorunlar:

Burun septum perforasyonu: Cerrahi, burun ortabdlmesinde delik olusumuna neden olabilir.
Bu durum nadirdir. Bununla birlikte, eger olusursa burun septumundaki deligi kapamak i¢in
ek bir cerrahi tedavi gerekebilir. Baz1 vakalarda bu komplikasyonu diizeltmek miimkiin
olmayabilir.

Sigara: doku dolasimini olumsuz etkileyerek olusabilecek tiim sorunlarin ihtimalini ciddi
oranda arttirmaktadr.

Uyusukluk: Estetik burun ameliyatlarindan sonra, burun derisinin altindaki iskeletten
ayrilmasina bagl olarak sinir liflerinde meydana gelebilecek zedelenmeler nedeniyle burun
derisinde kalict uyusukluk gelisimi olasidir, ancak bu durum her zaman gelismez.

Kronik agri: Estetik burun ameliyatlarmdan sonra kronik agri ¢ok nadir bir
komplikasyondur.

Allerjik reaksiyonlar: Kullanilan bantlara, dikis malzemelerine ve topikal preparatlara lokal
alerji gelistigi bildirilmis vakalar c¢ok seyrek olarak vardir. Daha ciddi olan sistemik
reaksiyonlar ameliyat sirasinda veya sonra kullanilan ilaglarla degisebilir. Allerjik
reaksiyonlar ek tedavi gerektirebilir.

Geg iyilesme: Kiriklarm ayrilmasi veya iyilesmenin gecikmesi miimkiindiir. Burundaki bazi
alanlar anormal veya yavas iyilesebilir. Ciltteki baz1 bolgeler kaybedilebilir. Iyilesmeyen
dokuyu temizlemek i¢in sik pansuman uygulanmasi veya cerrahi girisim gerekebilir.

Uzun dénemdeki etkiler: Burun goriiniimiinde sonradan olan degisimler, burun cerrahisi ile
ilgili olmayan yaslanma, giines etkisi ya da diger nedenlerden kaynaklanabilir. Gelecekte
cerrahi veya diger tedaviler gerekli olabilir.

Tatmin edici olmayan sonuglar: Estetik burun ameliyat sonrasinda tatmin olmama olasilig1
vardir. Cerrahi tedavi, tatmin edici olmayan goriiniim veya dokunusla hissedilebilen sekil
bozukluklarina, islev kaybina veya burun yapilarinda yer degisime neden olabilir.

Anestezi: Hem lokal hem de genel anestezi risk igermektedir. Sedasyon ya da cerrahi
anestezinin tiim ¢esitlerinde komplikasyonlar, yaralanma ve hatta 6liim olasidir.

3

Diger Tedavi Secenekleri

Rinoplastinin alternatifi ameliyat olmamaktir. Burnun i¢ kisminda yer alan bazi rahatsizliklar
burunun dis kisminda cerrahiye gerek duyulmaksizin tedavi edilebilirler. Septoplasti gibi
havayolu rahatsizliklarmi diizeltmeye yonelik girisimler de iceren tedavilerle birlikte olan
rinoplastilerde riskler ve komplikasyonlar mevcuttur.

TARAFIMA YAPILAN SOZLU VE YAZILI ACIKLAMALARDAN TATMIN
OLDUGUMU BELIRTiRiM. YAPILACAK OLAN TEDAVi VEYA AMELIiYATTA,
DAHA SONRA CIKABILECEK DURUMLARDA YAPILACAK TUM TEDAVILERE,



YUKARIDA LISTELENEN MADDELERE VE AYNI ZAMANDA BANA YAPILAN

SOZLU ACIKLAMALARA KENDIMDE OLARAK VE IRADEMLE ONAY
VERIYORUM.

Hastanin

Imza:



