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Bu formun amaci size uygulanmasi planlanan BOTULINUM TOKSIN UYGULAMASI (DYSPORT, BOTOX,
NABOTA) isleminin faydalari, riskleri, istenmeyen sonuglari (komplikasyonlar), islem 6ncesi ve sonrasi dikkat
edilmesi gerekenler hakkinda bilgi vermek, size uygulanacak bu iglemi anlamanizi ve kendi rizaniz ile onay
vermenizi saglamaktir. Litfen formu dikkatlice okuyunuz. Sorulariniz ya da anlamadiginiz noktalar varsa
belirtiniz ve doktorunuzdan yardim isteyiniz. Size yapilacak islemlere izin verme strecine sizin belirleyeceginiz
bir kisinin gériisme tanigi olarak katilmasina izin verebilirsiniz.

Sizinle ilgili bilgiler (kimlik, hastalik, durum, goérllen tedavi) sizin onayiniz ve mahkeme karari olmaksizin
aciklanmayacaktir. Kendi dosyaniza bakabilme ve kopyasini alma hakkina sahipsiniz ancak bu hak uguncu
sahislarin dosyasina bakma hakkini icermez.

YAPILACAK iSLEM HAKKINDA BIiLGILENDIRME

Botulinum Toksin Uygulamasi, (Dysport, Botox, Nabota tescilli ve saglik bakanhdi onayli markalar ile) ilgili kas
gruplarinin icine veya cilt icine igne enjeksiyon yéntemiyle toksinin verilmesi islemidir.

Yiizde kas icine enjeksiyonlar, kaslarda gecici kasilma guc¢liigii (paralizi) olusturur. Boylelikle cilt
ylzeyindeki sadece mimik yaparken ortaya ¢ikan mevcut dinamik gizgiler olusamazlar. Zamanla olusacak derin
kirisikliklarin (statik cizgiler) 6nine gecilmis olur. Hedeflenen kaslara uygulandiktan sonra etkisi 3-5 giin
icinde ilerleyici bir sekilde artar ve 10-12 giin igcinde tamamlanir. Bu slre boyunca uygulama yapilan
bolgelerde asimetri fark edebilirsiniz, ancak ilag etkisini gosterdikge bu durum kendiliginden duzelecektir. 12.-
15. glnde kontrole gelebilirsiniz. Bu nedenle sunu belirtmek gerekir ki: olugsmus derin kirigikhiklari tek
defada tamamen agmasi beklenemez. Kaslarda meydana gelen bu gegici az calisma hali maksimum 2 ay
siirer. 2. Aydan sonra 2-4 ay arasinda etki azalarak devam eder. Kisiden kisiye degismekle birlikte ortalama
etki suresi 4-6 ay arasindadir. Etkinin devami igin dizenli bir sekilde tekrar edilmesi gerekir. Bu slre sizde
ortalamanin altinda ya da Ustilinde de olabilir. Tam olarak anlasilamayan nedenlerden 6tiirii bazi kigiler botulinum
toksininin etkilerine karsi daha az duyarl ve direnglidir. Bu kigilerde botulinum toksinin etkisi beklendigi kadar iyi
veya uzun sureli olmayabilir.

Cok c¢ok nadiren bazi kigilerde onceden bilinemeyecek sekilde botulinum toksine karsi tamamen
etkisizlik var olabilir. Bu kisilere ne kadar botulinum toksin enjekte edilirse edilsin, etki goriilemez.
Ayrica botulinum toksinin 3 aydan daha sik araliklarla yapilmasi, yillar i¢cinde kisinin toksine olan cevabini ve
toksinin o kisideki etkisini azaltir.

Tiam bunlardan dolayi uygulamanin sonugclariyla ilgili herhangi bir garanti verilemez.

iISLEMIN UYGULAMA YONTEMi

Kirisikliklar ve migren icin kirigiklhiklari olugturan ve migreni tetikleyen kas gruplarinin igine derin olarak verilirken;
terleme icin ekrin ve apokrin ter bezlerinin oldugu ylzeysel deri bolgelerine enjekte edilirler.

Botulinum toksin, estetik amagli olarak ylizde ve boyun boélgesinde kas arasi, alin ve kazayagi ¢izgilerine, burun
Ustiinde tavsan cizgilerine, dudak Ustlinde sigara cgizgilerini olusturan kas gruplarina yapilir.

Diseti gllimsemesi i¢cin gummy smile kas noktalarina yapilir. Yuvarlak ytz hattinin daha ovallestiriimesi ve
estetik gérinimu icin ve dis sikma tedavileri icin masseter kasinin icine de yapilabilir. Jawline hattini dizeltmek
ve boyun cizgilerini azaltmak amacli olarak boyun bélgesindeki platizmal kaslarin igine de yapilabilir. G6z alti
cizgilerini azaltmak icin gbz alti cildine mikro botoks seklinde de uygulanabilir.

Ayrica asirn terlemeyi azaltmak ve koltuk alti kokusunu gidermek amaciyla koltuk alti, avug ici ve ayak
tabanlarina da uygulanabilir. YUz terlemesi icin tim ylze mikro botoks seklinde de uygulanabilir.

Migren agrilarinin siddetini ve sikligini azaltmak i¢in yuz ile sagh deri icindeki ve boyun ve omuz arka kismindaki
kaslara da uygulanabilir.




LUTFEN ASAGIDAKI ALANI EKSIKSiZ OLARAK DOLDURUNUZ.

EVET

HAYIR

Sistemik kronik bir hastaliginiz (seker (tip 1/2 diyabet), hipertansiyon, kalp,
hashimato tiroiditi, karaciger, akciger, bébrek, nérolojik vb) var mi?

Otoimmin bir hastaliginiz (sistemik lupus eritematozus, skleroderma,
dermatomiyozit, ankilozan spondilit, romatoid artrit, Glseratif kolit, crohn hastaligi
vb. gibi) var mi?

Kanser hastaliginiz (daha énce/su anda) var mi? Bu durum igin herhangi bir
ilag/tedavi aliyor musunuz?

Aktif bir deri hastaliginiz var mi? Daha énce bir deri hastaliginiz (akne, dermatit,
sedef, liken, lupus vb.) var miydi?

Tdm bu durumlar icin duzenli kullandiginiz ilaclar/gida takviyesi var mi?

Kanamaya yatkinliginiz var mi?

Yakin zamanda kan sulandirici etkileri olan aspirin, kumadin, varfarin, gingko
biloba, ginseng, yesil cay, koenzimQ10 vb ilaglar veya gida takviyesi aldiniz mi?

Gegcirilmig hepatit B, Hepatit C, HIV, Sifiliz (Frengi) var mi?

Gebelik riski, gebelik ya da emzirme var mi?

Sistemik ya da uygulama alaninda lokal enfeksiyonunuz var mi?

Tekrarlayan uguk enfeksiyonu yasar misiniz?

Gegcirilmis ameliyat/ameliyatlariniz var mi?

Alerji 6ykusu var mi? Herhangi bir ilag veya anestezik maddeye karsi alerjiniz var
mi?

Uygulama alanina bir kozmetik Grin kullaniyor musunuz?

Yogun giines veya UV (solaryum gibi) maruziyetiniz oldu mu?

Panik atak éykiniz var mi?

Daha énce BOTULINUM TOKSIN (DYSPORT, BOTOX, NABOTA) uygulamasini
herhangi bir viicut bolgenize yaptirdiniz mi?

Daha énce yapilan BOTULINUM TOKSIN (DYSPORT, BOTOX, NABOTA)
islemi/islemlerinde beklenmeyen bir etki ile karsilastiniz mi?

Uygulama esnasinda fotograf veya video gdruntilerimin/gérantilerinin
alinabileceg@ini ve bunlarin egitsel ve bilimsel c¢alismalarda kullanilabilecegini
onayliyorum.

Alinan goruntilerin sosyal medya hesaplarinizda hastalarinizi bilgilendirmek
amagch kimligim belli olmayacak sekilde paylasiimasini onayliyorum.

Sorulan sorulara evet yaniti verdiginiz durumlari detaylica asagidaki alana yaziniz.

UYGULAMAYA ENGEL VEYA UYGULAMADA RiSKLi DURUMLAR

e 18 yas araligi disinda ve daha genglerde ebeveyn onayi ile uygulanabilmektedir.

e Hamilelik/Emzirme

e Akut/kronik enfeksiyonlar ve sepsis tablosu

e Uygulama yerinde aktif enfeksiyon

e Kanser varligi veya kemoterapi tedavileri aliyor olmak

e Bagisiklik sistemini baskilayan hastaligi olanlar veya bagigikligi baskilayan ila¢ kullananlar
e Ciddi otoimmun hastalik, organ yetmezIigi veya sistemik hastaligi kontrol altinda olmayanlar (diyabet,

bdbrek yetmezligi, karaciger yetmezligi vb),

¢ Anormal platelet=trombosit (kan pulcugu) islev bozukluklari (kan hastaliklari; I6sem,trombositopeni)

e Aktif psikolojik/psikiyatrik hastaliklar
¢ Organ transplantasyon hikayesi olanlar




UYGULAMA SONRASI GELISEBILEN YAN ETKILER /sleme ait genel bir risk yoktur.

Enjeksiyon yerlerinde kizarikliklar, agri, kliguk sislikler
Enjeksiyon yerlerinde morluklar

Alerjik reaksiyonlar (anafilaksi, trtiker, nefes darligi)

Kas segirmeleri

Ust solunum yolu enfeksiyonu benzeri grip ya da nezle hali
Halsizlik, yorgunluk

Bas agrisi, bulanti

Go6z kapaginda disme (Pitoz)

Kaslarda disme

Cift gorme (diplopi)

Sistemik botulismus benzeri siddetli sistemik reaksiyonlar

UYGULAMA ONCESINDE DIKKAT EDILECEK HUSUSLAR

Hamilelik ve emzirme doneminde yapilamaz. Seanslara baglamadan dnce veya seanslar devam ederken
gebelik siphesi/gebelik s6z konusu olursa bunu mutlaka doktorunuzla paylasiniz. Clnki tedavinizi
ertelemek gerekecektir.

isleme gelirken yiiziinlizde makyaj olmasin ve temizlemis olarak geliniz.

Uygulamalara dinlenmis olarak geliniz.

Uygulama dncesinde alkolll igcecekler tiketmeyiniz.

Gingko biloba, ginseng vb. igerikli gida takviyeleri, kiraz sapi ¢ayi, yesil gay gibi icecekler, kan sulandirici
Aspirin, Kumadin, Heparin gibi ilaglar ve nonsteoid antiinflamatuar (NSAIil) romatizmal ilaglar, kas
gevsetici ilaclarin kullanimini 3(li¢) giin 6nceden kesmis olmanizi isteyebiliriz. Bunu doktorunuzla
paylasiniz.

Son 1 (bir) hafta icerisinde uygulama alaninda uguk, zona gibi viral deri hastali§iniz veya daha énce tani
konmus takipli veya takipsiz bir deri hastaliginiz olduysa bunu doktorunuzla paylasiniz.

Cildinizin dogrudan her tirli 11k ve 1s1 kaynaklarina maruz kalabilecegi (solaryum, gineslenme, lazer
epilasyon gibi) islemler yaptiriyor ve eylemlerde bulunuyorsaniz ve bu islemlerinize/eylemlerinize devam
edecekseniz bunu mutlaka doktorunuzla paylagsmalisiniz.

Sistemik bulasici bir hastaliginiz (hepatit B, hepatit C, HIV vs.) sistemik bulagici olmayan bir hastaliginiz
(tansiyon, seker, kalp hastaligi vb.) ve genetik ya da kazaniimis bir kas hastaliginiz varsa bunu
doktorunuzla paylasiniz.

Kullandiginiz tum sistemik (agizdan ila¢ ve agizdan gida takviyelerini) ve topikal (deri Ustune krem,
merhem, serum, losyon, kozmetik Uriin, makyaj trunleri vb.) ilaclari/kimyasallari doktorunuzla paylasiniz.
Evde dermatolojik asitler dedigimiz glikolik asit, retinoik asit, salisilik asit, laktik asit, askorbik asit vs.
icerikli Grtnleri kullantyorsaniz bunu doktorunuzla paylasiniz.

UYGULAMA SONRASINDA DiKKAT EDILECEK HUSUSLAR

Uygulama sonrasi kontrol dozu uygulanabilmesi icin 10.-15. glinler arasindaki kontrol randevunuza
gelmeniz gerekmektedir. 15 giint gecirdiginizde sonraki uygulamalarinizda botulinum toksininin sizdeki
etkinliginin azalmamasi icin kontrolde ek doz uygulamasi yapmamaktayiz.

Uygulama sonrasinda en az dort saat boyunca dik pozisyonda durunuz, yatar konuma gelmeyiniz, éne-
asaglya egilmeyiniz.

ilk 24 saat dus almayiniz. En az 24 saat makyaj yapmayiniz.

ilk 10 (on) giin sicak dus almayiniz ve Ilik suyla basinizi geri atarak dus aliniz.

ilk 15 (on bes) giin spor, hamam, sauna, kaplica, havuz, denize girme/plajda giineslenme,
solaryum aktivitelerinizi yapmayiniz. Cilt bakimi, yiiz ve sa¢ bolgesine kalici makyaj yapilmasi ya
da sildirilmesi, yiiz masaji, ylize lazer epilasyon, yiize sir agda/agda epilasyon islemlerini
yaptirmayiniz.

Direkt giines hassasiyetine neden olmasa da deri lizerinde yapilan her iglem gibi en az 15 (on
bes) giin direkt gilines 1s1gina maruz kalinacak saatler olan 10:00-16:00 zaman diliminde giinesten
kaginin, glineslenmeyin. Yine SPF 50 giinesten koruyucu losyonunuzu kullanin.

Beklemediginiz bir durumla karsilagirsaniz mutlaka bizi haberdar ediniz.



BASARI DURUMU

Tedaviden alinacak basar kisiden kisiye degisebilir, tedavi sonucunda yeterli yanit alinamayabilir. islem
sonucu ile ilgili herhangi bir garanti verilemez. Kesin belirlenmis bir uyqulama sayisi yoktur. Bu nedenle
tekrarlayan enjeksiyonlar gerekebilir.

UYGULAMA VE UYGULAMA MALIYETIi

Bu formu okuduktan sonra onay vermeniz halinde “islem oncesi isleme iliskin maliyet konusunda
bilgilendirildiginizi” ve “yapilacak islemin maliyetini onayladiginiza dair” de onam vermis olacaksiniz.
Olusacak yan etkiler ve komplikasyonlar doktorunuz tarafindan degerlendirilecek ve iyilestirme (recete
diizenleme, tibbi miidahale, acil midahale) islemleri ve tedavi yonetiminiz doktorunuz tarafindan
belirlenecektir. Ancak olusacak yan etkilerde ve komplikasyonlarda belirlenen tedavi yonteminizin
masraflar doktorunuz tarafindan karsilanmayacaktir. Klinik icinde yapilacak miidahalelerden ek iicret
alinacaktir. Ayrica bu gibi durumlarda size yapilan islemin iicret iadesi de yapilmaz.

ALTERNATIF TEDAVILER

Bu formu okuduktan sonra onay vermeniz halinde “uyqulanacak tedaviye alternatif olabilecek tedaviler
konusunda doktorunuz tarafindan detayli bir sekilde bilgilendirildiginize dair onam vermis olacaksiniz.

FORMU iMZALAMAKLA SUNLARI KABUL ETMi$ OLACAKSINIZ.

% Durumumun tani ve tedavisi ile ilgili olarak BOTULINUM TOKSIN (DYSPORT, BOTOX, NABOTA)
uygulamasi hakkinda ayrintili olarak bilgi aldim.

« Tedavinin yararlari, uygulama yoéntemi, tedaviye engel ve tedavinin yapilmasinin riskli olacagi
durumlar, genel riskler ve olusabilecek istenmeyen sonuglar, uygulama sikhgi, basari durumu,
maliyeti, alternatif tedaviler, uygulama 6ncesi ve sonrasinda dikkat edilmesi gerekenler hakkinda
tarafima bilgi verildi.

% iznim olmaksizin tarafim iizerinde herhangi bir tibbi miidahale/tedavi zorunlu olmadikca
uygulanamayacagi bana anlatildi.

+ Bu formda anlatilanlar disinda uygulama sirasinda gerekebilecek herhangi bir ek girigsimin, klinik
icinde ya da klinik diginda saghigima yonelik ciddi zararlarin 6nlenmesi ve yagsamimin kurtariimasi
icin rizam disinda uygulanabilecegi anlatildi.

% lislem sonucunda kesin bir basari olamayabilecegi ve basari oraninin hastadan hastaya
degisebilecegi ve bu yonde bir garanti verilmedigi tarafima anlatildi.

Asagida adimin yazilh oldugu yeri imzalayarak doért sayfadan olusan bu bilgilendirme ve onam formunu
okudugumu, doktorum tarafindan bana yapilacak islemler konusunda s6zli ve yazili olarak anlayabilecegim bir
dilde bilgi verildigini, batin sorularimin yanitlandigini ve benim icin gerekli olan tim bilgileri edindigimi,
doktorumun BOTULINUM TOKSIN (DYSPORT, BOTOX, NABOTA) uygulamasini yapmasina 6zgir ve agik
irademle izin verdigimi beyan ederim.

Is bu form 2 niisha olarak diizenlenmistir. 1 niishas hastaya teslim edilmistir.

Hastanin regit olmamasi durumunda yasal vasi tarafindan imzalanir. (*) Hasta uyanik ve bilingli olarak formu huzurumda imzalamigtir. (*)

HASTA TANIK DOKTOR
ADI-SOYADI ADI-SOYADI ADI-SOYADI

iMZA: iMZA: IMZA:




