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Consentimiento Informado para RINOPLASTIA/RINOSEPTOPLASTIA

NOMBRE Y APELLIDOS del paciente: FECHA:

Este documento explica los aspectos mds importantes del periodo postoperatorio y las complicaciones mas
frecuentes que, como consecuencia de esta intervencion, puedan aparecer.

BREVE DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO:
La Rinoplastia es una operacion realizada para producir cambios en el aspecto, estructura y funcion de la nariz. La
septoplastia busca reconstruir el tabique nasal para aliviar la dificultad respiratoria que una desviacion pueda

producir.

El mejor candidato para este tipo de cirugia es el individuo que busca una mejoria, no la perfeccion, en el aspecto de
su nariz. Ademas, tener expectativas realistas, buena salud y estabilidad psicoldgica.

RIESGOS ESPECIFICOS MAS FRECUENTES DE ESTE PROCEDIMIENTO:

Aungue la mayoria de los pacientes no experimentan ninguna de las siguientes complicaciones, usted debe entender
estos riesgos, complicaciones potenciales y consecuencias de la rinoplastia.
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Sangrado: Sangrado nasal leve es normal durante los primeros dias. Raramente el sangrado puede ser severoy
necesitar un taponamiento nasal u otros procedimientos para parar el sangrado.

Infeccion: La infeccidn después de la cirugia es muy rara, si ocurre, puede ser necesario tratamiento adicional,
incluyendo antibioticos.

Cicatrizacion: Aunque se espera una buena curacién de la herida después del procedimiento quirdrgico, pueden
darse cicatrices anormales.

Lesion de Estructuras Profundas: Estructuras profundas tales como nervios, conductos lagrimales, vasos sanguineos
y musculo pueden ser dafiados muy raramente durante la intervencion.

Perdida de la Sensibilidad: Existe la posibilidad de adormecimiento transitorio o permanente de la piel nasal, las
mejillas y los dientes superiores después de la rinoplastia. La ocurrencia de este hecho no es predecible.

Nasales internas: raramente se puede producir una perforacion del tabique nasal, bridas (cicatrices) entre ambas
paredes de las fosas nasales, o atrofia de la fosa nasal que puedan requerir tratamiento quirurgico adicional.

Oculares: pueden aparecer complicaciones oculares, tales como visién doble, o inflamacién de los parpados, o del
resto de la cara.

Es posible que las estructuras de la pirdmide nasal puedan movilizarse accidentalmente en los primeros dias lo que
produciria defectos estéticos en el periodo postoperatorio. A veces pequefios fragmentos de hueso pueden ser
perceptibles debajo de la piel.
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Asimetria: La cara humana es normalmente asimétrica. Puede haber variacién entre un lado y el otro del rostro en el
resultado de la rinoplastia.

Alteraciones de la via aérea nasal: Puede ocurrir cambios después de una rinoplastia o septo plastia que interfieran
con el paso normal de aire a través de la nariz.

Anestesia: Tanto la anestesia local como la general implican un riesgo. Existe la posibilidad de complicaciones,
lesiones e incluso la muerte con cualquier forma de anestesia o sedacion quirurgica.

Por otra parte, como quiera que la valoracion del resultado de la intervencion por parte del paciente es subjetiva,
cabe la posibilidad de no resultar satisfactoria.

BENEFICIOS ESPERABLES
Mejoria en el aspecto externo de la pirdmide nasal asi como — en el caso de realizarse septoplastia - de la ventilacion
nasal y de los sintomas que esta insuficiencia ventilatoria nasal puede producir.

DECLARACIONES Y FIRMAS:
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El proceso de consentimiento informado da a conocer los riesgos, que generalmente satisfard las necesidades de la
mayoria de los pacientes, en la mayoria de las circunstancias. Sin embargo, no debe considerarse que los
documentos de consentimiento informado incluyan todos los aspectos sobre todos los riesgos posibles.

Consentimiento para Cirugia

1- Por la presente autorizo al Dr. David Henao vy a los ayudantes que sean seleccionados para realizar el siguiente
procedimiento o tratamiento: Rinoseptoplastia.

2- He leido, comprendido y firmado las pdginas del "Consentimiento Informado para “Rinoplastia”

3- Doy fe de no haber omitido o alterado datos al exponer mi historial y antecedentes clinico-quirdrgicos,
especialmente los referidos a alergias y enfermedades o riesgos personales.

4- Soy consciente de que durante el curso de la operacién y el tratamiento médico o anestesia, pueden darse
condiciones imprevistas que necesiten procedimientos diferentes propuestos. Por la presente autorizo al cirujano
citado y a sus ayudantes a realizar estos otros procedimientos en el ejercicio de su juicio profesional necesario y

deseable.

6- Estoy de acuerdo en que no se me ha dado garantia por parte de nadie en cuanto al resultado que pueda ser
obtenido.

7- Me ha sido explicado de forma comprensible:
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A) El tratamiento citado anteriormente o procedimiento a realizar.
B) Los procedimientos alternativos o métodos de tratamiento.
C) Los riesgos del procedimiento o tratamiento propuesto.

8- Localizacion de las cicatrices.

Firme en el siguiente consentimiento:
DOY EL CONSENTIMIENTO PARA EL TRATAMIENTO O PROCEDIMIENTO Y LOS PUNTOS CITADOS ARRIBA (1-8)

Paciente o persona autorizada:

Fecha:

Nombre, apellidos y firma

Fecha:

Firma del médico
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