HASTA BILGILENDIRME VE ONAM FORMU
MEME DIKLESTIRME (MASTOPEKSI) AMELIYATI

HASTANIN
ADI-SOYADI:
PROF.DR.SERDAR OZTURK YASI- CINSIYETI:
BILGILENDIRME TARIHI:
ADRES:

Bu form sizi meme diklestirme (mastopeksi) ameliyatin riskleri, sireci ve sonuglari hakkinda
bilgilendirecektir, alternatif tedaviler hakkinda aydinlatacaktir. Latfen dikkatlice okuyunuz, her

sayfayl imzalayiniz, sorulariniz veya anlamadiginiz noktalar varsa doktorunuza sorunuz.

Mastopeksi memelerin belli oranda diklesmesini saglayan bir estetik operasyondur. Hamilelik
sonrasi, hastalik sonrasi veya kendiliginden olan meme disuiklUklerini (pitoz) gorinti olarak
dizeltmeye yonelik bir operasyondur. Burada meme derisi belli tekniklerle azaltilir, bdylece
eldeki meme dokusu hacmi daha dik olarak durur.

ALTERNATIF TEDAVI

Dusik ve sarkik memelerin diklestiriimesi icin ameliyat disinda alternatif bir ydntem
bulunmamaktadir. Sityen kullanarak memelerin gegici olarak daha dik durmasi saglanabilir.
Ameliyat olmak istemezseniz bunlari kullanabilirsiniz. Bu ameliyat estetik amachdir, sizin

saghdinizla ilgili degildir ve yapilmasi zorunlu degildir.
iZLER

Bu ameliyatta sarkmis meme basini daha yukari gekmek, memeleri daha dik konuma getirmek
icin gesitli cerrahi kesiler yapilacaktir. Bu izler meme basi gevresinden dolanip, dik olarak
asadlya inen ve yatay bir bacadi olan (Ters T harfi seklinde) izler olacaktir. Izlerin miktari
memenin sarkiklidi ile dogru orantili olarak artabilecektir. Dikey iz meme basindan meme alti
oluguna kadar, yatay iz meme alti olugunun bir ucundan diderine uzanir. Kisa T tekniginde
yatay iz daha kisa yapilmaktadir. Bu izler de yasam boyu kalacaktir. izlerin kalinhgi kisiden
kisiye degisebilir. Bu konuda bir garanti vermek s6z konusu degildir. Hastalarimiz genellikle bu
izlerden sikayetci olmamaktadir.

AMELIYAT ONCESI

Anestezi uzmani ameliyat oncesi hastayl dederlendirmeye alacaktir. Muayene yaparak bazi
sorular soracaktir. Herhangi bir sorun yasanmamasi igin gerekli gérdigu test ve arastirmalari
yapacaktir. Bildiginiz veya siphelendiginiz bir hastalik, bir belirti veya bir alerjiniz varsa bunu
doktorunuza bildiriniz. Daha 6nce yasadiginiz tibbi sorunlari agiklayiniz.
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ANESTEZi

Bu ameliyat cogunlukla genel anestezi altinda yapilmaktadir. Hastanin istegi lzerine bazen
hastanin rahatlatilarak (yani sedasyon saglanarak) memelerin lokal anestezi ile ameliyat
edilmesi mimkin olmaktadir. Genel anestezi hastanin tam olarak uyutulmasi ve solunumunun

nefes borusuna yerlestirilen bir tiiple anestezi ekibince denetlenmesi anlamina gelmektedir.

Ameliyathanede hastanin kalp atimlari ve kan oksijen seviyesi ameliyat slresince, devamli
olarak elektronik cihazlar yardimiyla takip edilmektedir. Kullanilan malzemelere karsi alerji
veya ilac reaksiyonu nadiren de olsa gorilmekte ve 6limcil olabilmektedir. Ustelik rutin
testlerle bu maddelere duyarl kisiler 6nceden saptanamazlar. Ancak bu istenmeyen durumlar
hastane kosullarinda olustuklarinda, basariyla tedavi edilebilirler ve hastaya zarar verecek bir
durum olma olasihidi son derece azdir. Anestezi ile ilgili ayrn bir form da size sunulup,

imzalamaniz istenebilecektir.
AMELIYAT SURECI

Genel anestezi dncesi, hastanin midesi bos olacak sekilde, 6-8 saat higbir sey yemeyecek ve
icmeyecektir. Ameliyat sonrasi da en az 4-6 saat adizdan hicbir sey verilmeyecektir. Bu slreler
hastanin doktoru tarafindan degistirilebilir.

Ameliyat slresi yapilacak isleme gére 3 - 5 saat kadar sirmektedir. Ameliyat sonrasi genellikle
1 saat kadar uyanma odasinda izlendikten sonra, hasta odasina gdnderilir. Ancak anesteziye

bagl olarak bulanti ve benzeri sorunlar olursa kalis siiresi uzayabilir.
AMELIYATA BAGLI OLASI RiSKLER

Her ameliyattan sonra olabildigi gibi, bu ameliyattan sonra da bazi istenmeyen durumlar
olabilir.

Enfeksiyon (iltihaplanma) olusabilir. Cogu zaman pansuman ve ilag tedavisiyle dizelir ancak
hastane tedavisi gerektirebilir.

Ayrica yara iginde hematom (kan toplanmasi) olabilir. Buna karsi diren denilen kani bosaltan
borular yerlestiriimektedir.

Cok zayif bir olasilik olmasina ragmen, dikis materyallerine karsi reaksiyon gelisebilir. Alerji ve

reaksiyonun siddetli olmasi durumunda dikiglerin erken alinmasi gerekebilir.

Bu ameliyatta meme ucunda, meme dokusunda ve cevresinde duyu bozukluklari olusabilir.

Bunlar gegici veya kalici olabilir.
Meme basgsi kayiplari olabilir. Bu durum olusursa bu bdlge deri yamasi (greft) ile onarilacaktir.

Mastopeksi teknik olarak hamilelikte st vermeyi engellemez. Ancak gerek ameliyat ve gerekse
diger nedenlerle siit verilemeyebilir. Hamilelikte memelerin asiri gerginlesmesi ve hastayi

rahatsiz etmesi olasidir. Buna karsi alinabilecek dnlemler (sttin sadilmasi, sit Gretiminin ilagla
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kisitlanmasi vb) vardir.

Bu ameliyat sonrasi memelerde asimetri (iki memenin farkli durmasi) olabilecek bir
problemdir. Anatomik olarak memeler arasinda aciklik ve dizlik varsa bu aciklik ameliyat
sonrasi bir miktar kapanmakla birlikte ameliyat 6ncesi gibi devam edebilecektir.

Yara hatlarinda enfeksiyon, yara acilmasi, reaksiyon, kabuklanma, duyu bozukluklari, yara

kenarlarinda deri kaybi olabilir.

Sorunlarin olasihgini azaltmak igin ameliyat sonrasinda doktorun Onerecegi antibiyotik, agri
kesici ve diger ilaclar aksatilmadan kullaniimali, pansuman, bandaj ve 6zel slityen dizenli
olarak uygulanmalidir. Ameliyatla ilgili herhangi bir sorun oldugunda, sorunun kaynagini ve
¢6zUmUind en iyi dedgerlendirecek kisi oldugundan, oOncelikle ameliyati yapan doktorla

gorisulmelidir.

Sigara ve tutdn kullanimi doku dolasimini olumsuz etkileyerek olusabilecek tim sorunlarin

ihtimalini ciddi oranda arttirmaktadir.

Bu form yapilacak ameliyatla ilgili hasta ve yakinlarini bilgilendirmek igin hazirlanmistir ve

okutularak onaylatilmasi yasal bir zorunluluktur.
HASTA RIZASI

Doktorum bana problemlerimi, yapilacak tedavi seklini, ameliyatimi, bununla ilgili alternatif
tedavileri, karsilasabilecegim risk ve komplikasyonlari anlatti. Aklima takilan her tirli soruyu

sormam igin bana firsat tanidi.
Ameliyatta bana serum ve gerekirse kan verilebilecegini anladim.

Ameliyatta benden ameliyatin geredi olarak; fazlalidi eksiltme, baska bir alanda kullaniimak
Uzere (greft veya flep denilen) veya patolojik inceleme icin doku ve organ alinabilecegini

anladim.

Ameliyat sonrasinda ameliyat izlerinin kalacagini, bunlarin yasam boyu kaybolmayacagini
anladim. Bu izlerin en az ve iyi sekilde kalmasi igin dnerilenleri (6zel kremlerle masaj, silikon
levhalarin uygulanmasi) yapmayi kabul ediyorum. Her tirli 6nleme ragmen yara izlerinin asiri

olusabilecegini anladim.

Ameliyatta sonucu daha iyiye goétirmek icin deride gerekli girisimlerin (zimparalama,

kimyasallarla soyma, kiglk eksizyonlar [kesiler]) yapilabilecegini anladim.

Ameliyat dncesi, ameliyat sirasinda ve ameliyat sonrasinda gerekli tibbi resim ve videolarimin
cekilmesine izin veriyorum. Bu resim ve videolarin tibbi ve bilimsel amaglarla baska doktorlara

gosterilebilecegini biliyorum.
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Genel anestezi ile ilgili risklerin de oldugunu, bunlarin anestezi uzmani sorumlulugunda

oldugunu ve bunlar igin ayrica agiklama yapilacagini ve form imzalatilacagini biliyorum.

Sonug olarak bu ameliyatin sonucu hakkinda bana garanti verilmedigini, beklenen sonucun
cesitli nedenlerle elde edilememesi olasiliginin oldugunu, hatta su anki durumdan daha kétu
sonuglar elde edilebilecegini anladim.

Bunlarin sonunda bana doktorum PROF.DR. SERDAR OZTURK ve kendisinin belirledigi uzman
ve asistan ekibin meme diklestirme ameliyatini uygulamasini kendi rizamla ve higbir etki

altinda kalmadan kabul ediyorum.

Tanik: Hasta uyanik ve bilingli
olarak formu huzurumda
........................ imzalamistir.

Hastanin Adi-Soyadi: Adi-Soyadi:

Imzasi .
Imzasi:
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