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DUDAK DAMAK YARIGI AMELIYATI AYDINLATILMIS ONAM FORMU
Hasta Adi Dosya No Tarih / Saat

Yontem: Cerrahi tedavi ile dudak-damak yarigi kapatma

Alternatifler:

Dudak damak yarikh cocuklar dogduklari giinden itibaren 21 yasina kadar doktor kontrollinde

olmalidir. Bu hastalara konusma terapisi yapilmalidir. Clinku bu tiir vakalarda farinks (yutak), damak

dolayisi ile agiz, burun fonksiyonlari bozuldugundan nazone konusma goériiliir. Ozellikle damak

yariklarinin bir an 6nce kapatilmasi gerekir. Konusma tedavisinden 6nce bir takim eksersizlerle

baslamak gerekir. Bu amacla ameliyath cocuk; emme, Ufleme, yutma talimleri yapmalidir. Havayi

istedigi zaman agzindan istedigi zaman burundan ¢ikarmalidir.

Ameliyat Basari Orani: Yapilan ¢alismalarda uygun vakalarda kullanilan cerrahi yontemlerin basari

oranlari yiiksektir.

Ameliyatin Riskleri:

Kanama: Cerrahi sirasinda veya sonrasinda kanama gorilebilir ve hastaya kan verilmesi
gerekebilir.

Enfeksiyon: Bu tip bir cerrahiden sonra enfeksiyon gorilmesi nadirdir. Enfeksiyon gelismesi
halinde antibiyotik tedavisi ve cerrahi girisim gerekebilir.

Solunum problemleri: Ozellikle damak yarigi ameliyati sonrasi ameliyat alanindan agiz icine
hafif sizintilar olabilir ve nadir de olsa soluk borusuna kacgabilir veya sislikler sebebiyle nefes
almada problemler olusabilir ve hayati tehdit edici bir durum olusabilir. Acil cerrahi girisim
gerekebilir.

Akciger komplikasyonlari : Akciger komplikasyonlari genel anesteziye ikincil olarak kan
pthtilarinin akcigerin damarlarini tikamasi (akciger embolisi) veya kismi akciger kollapsi
(akcigerin bir boliminin havalanamamasi) sonucu gelisebilir. Eger bu komplikasyonlardan
(olumsuz sonug) herhangi birisi olusursa cocugun hastaneye yatirilmasi ve ek tedaviler
gerekebilir. Akciger embolisi bazi durumlarda hayati tehdit edici veya 6liimciil olabilir.
Dikislerin ayrismasi: Ameliyat sonrasinda dudakta veya agiz icindeki dikisler doku kalitesi, asiri
gerginlik, enfeksiyon veya bebegin elleri ile dikisleri ayirmasi gibi sebeplerden ayrisabilir.
Boyle bir durumda ikincil cerrahi girisimler gerekebilir.

Fistiil olusumu: Ameliyat sonrasi ge¢ dénemde damakta iyilesme tam olmayabilir. ileriki
dénemde bu bolgelerde burun boslugu ile agiz boslugu arasinda delik olusur ve 6zellikle sivi
gidalar agizdan burun bosluguna gecebilir. Fistiil gelisiminde ikinci bir cerrahi islem genellikle
gerekli olur.

Cerrahi anestezi: Hem lokal hem genel anestezinin riskleri vardir. Cerrahi anestezi veya
sedasyonun (hastayl tam uyutmadan sakinlestirmek) tim formlarinda komplikasyon,
yaralanma ve hatta 6lin olasiligi olabilir.

Alerji: Nadir vakalarda bantlara, dikis materyaline veya topikal (disardan uygulanan) ilaglara
karsi yoresel alerjiler bildirilmistir. Daha ciddi olan sistemik alerjiler cerrahi sirasinda
kullanilan ilaglardan ve regete edilen ilaglarla meydana gelir.

“Kalite Yonetim Sistemi” Klasoriinde bulunan belge gilincel ve kontrolll olup, baski alinmis KONTROLSUZ belgedir.

ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALi KONTROLSUZ KOPYADIR.
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Genel riskler ve komplikasyonlar:

Damak yarigi ameliyat sonrasi ilk bir iki glinde, ilaglarla rahatlikla kontrol edilebilen, huzursuzluk ve
agn sikayetleri olabilmektedir. Bu zaman diliminde ¢ocuk agizdan beslenmeye baslanmasina ragmen
normal miktarlarda beslenemeyecegi icin damar yoluyla sivi verilerek gerekli destek saglanmaktadir.
ilk giinlerde cocugun ellerini agzina goétiirmesini dnlemek icin dirseklerin biikiilmesini 6nleyen
bandajlar gerekli olmaktadir. Ameliyat sonrasi ilk birka¢ haftada ¢ocugunuzun beslenmesi igin gerekli
oneriler doktorunuz tarafindan size verilecektir.

Komplikasyon gelismesi halinde ek tedaviler veya cerrahi girisim gerekebilir

Ek cerrahi islemler damagin yeniden onariminin gerekmesinden, dislerin bulundugu arkin kemik
devamliliginin saglanmasi, konusma bozuklugunun giderilmesine yardimci olmak i¢cin damagin gerisi
ile bogazina yapilacak birgok islem ile birlikte bulug ¢agindan sonra agiz kapanisini diizeltmek igin
¢cene ameliyatini (ortognatik cerrahi) kapsar.

Kanama, kan birikmesi;hematom olusmasi
Anormal yara izi olusumu. Yara yeri enfeksiyonu ve bu durumda sislik ve agri.

Tedavi Olmazsaniz:

Dudak-Damak yarigi iyilesmeyecek, konusma bozuklugu ve estetik bozukluk sebat edecektir.

Onam Dogrulama: Aydinlatiimis onam formunun icerigini okudum ve anladim. Doktorum tim
sorularimi cevapladi. Kendi 6zgir irademle karar veriyorum. Bu midahaleyi kabul etmeme ya da

istedigim zaman vazgecme hakkimin oldugunu biliyorum.

Tarih / Saat : /

Hastanin ve / veya yasal temsilcisinin adi soyadi :

imzasi:

islemi yapacak olanin Adi-Soyadh :

Calistigl Kurum:

imza :

“Kalite Yonetim Sistemi” Klasoriinde bulunan belge gilincel ve kontrolll olup, baski alinmis KONTROLSUZ belgedir.

ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALi KONTROLSUZ KOPYADIR.



