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PR-1
LOKAL ANESTEZi

Sayin hastamiz; size uygulanacak olan protetik islemler sirasinda aci hissetmemeniz amaciyla lokal anestezi
uygulanabilir. Bu uygulamalar bilimsel ve etik olarak biitiin diinyada kabul edilmis uygulamalardir. Gerekli hallerde
oncelikle topikal anestezik madde (sprey) ile diseti veya yanagin i¢ kismi uyusturulacaktir. Anestezik sivi enjektor
ile enjekte edilerek, dis ve bulundugu boélge bir siireligine hissizlestirilir. Anestezigin etkisi 2-4 saat sonrasinda
ortadan kalkar. Lokal anestezi islemi gereken durumlarda, eger uygulanmaz ise islemler ¢ok agrili olacagindan
yapilamamakta veya daha komplike bir islem/sedasyon altinda yapilmaktadir. Kurumumuz iiniversite hastanesi
oldugundan dolay1 yapilacak olan tedaviniz 0gretim iiyesi, uzman dis hekimi, asistan dis hekimi veya fakdilte
Ogrencisi tarafindan ilgili kliniklerde yiiriitiilebilir. Yapilacak lokal, bolgesel veya infiltratif anestezi uygulamalari
esnasinda ve sonrasinda ortaya ¢ikabilecek sorunlar sunlardir;

Tansiyon ve nabiz diismesi: Islem sirasinda veya sonrasinda nabiz ve tansiyonda degisimler olabilir. Hatta bu olay
suur kaybedip, bayilmaya kadar gidebilir.

Agri: Anestezi sirasinda ve sonrasinda bolgede anesteziye bagli agri hissedilebilirsiniz. Ayrica islem sirasinda ve
sonrasinda bas agris1 goriilebilir.

Sinirsel komplikasyonlar: Anestezi sonrasi gegici veya kalici sinirsel hasarlar (tamamen hissizlik, asir1 hislilik)
nadiren de olsa ortaya cikabilir.

Bulanti ve kusma: Islem sirasinda veya sonrasinda ortaya cikabilir. Bdyle durumlarda hekim ve ilgili saglik ekibince
gerekli miidahale yapilabilir.

Enfeksiyon: Her enjeksiyon tek kullanimlik enjektorler ile yapilmaktadir. Bunun disinda bolgenin de dezenfeksiyonu
ile islem sonrasinda olusabilecek enfeksiyon kontrolii saglanmaktadir.

Kas ve damarlariilgilendiren komplikasyonlar: Anestezi sonrasi uygulama bolgesi ile alakali olarak kas tutulmasina
bagli hareket kisithlig1, buna bagli agiz hareketlerinde azalma gériilebilir. Ozellikle arka disler icin yapilan anestezi
sonrasinda yiizde birkag saat siirebilen bu bolgedeki damarlarin daralmasina bagli olarak renk degisiklikleri
gozlenebilir.

Miiteakip anestezi uygulamalari: Kisiden kisiye degisen anatomik farkliliklar, uygulanan iglem siiresinin uzunlugu,
hastanin agr1 esiginin diisiik olmasi ve islemden agr1 duydugunu belirtmesi gibi nedenler ile anestezi tekrarlanabilir.
Uygulama say1s1 hastanin sistemik durumu izin verecek dl¢iide planlanir.

Alerjik reaksiyonlar: Anestezik soliisyonun kisinin viicudunda yarattigi yabanci reaksiyona bagli olarak ciltte
dokiintiiler, kizarikliklar ve kasint1 gibi hafif reaksiyonlar goriilebilecegi gibi, nefes darlig1, nabiz diismesi, tansiyon
diismesi ve nefes alma ve kalp atim isleminin durmasina kadar varabilecek ciddi etkiler goriilebilir. Bunlar anestezi
uygulanir uygulanmaz goriilebilecegi gibi islemden saatler sonra da ortaya ¢ikabilir.

Hastanin kendine verebilecegi zarar: Hastalarin anestezi uygulamasi esnasinda ani hareket etmeleri son derece
sakincalidir. Bu durumda lokal anestezik ignenin kirilmasi, doku igerisine kagmasi, ignenin bagka bir alana
saplanmasi, yutulmasi veya anestezinin yanlis yere uygulanmasi gibi durumlar séz konusu olabilir. Islemin sona
ermesinin ardindan anestezinin etkisinin yaklasik olarak 2-4 saat kadar daha devam etmesi nedeniyle hastalar kendi
kendine uyusuk olan yanagini veya dilini 1sirmamaya 6zen gostermelidirler.



