200§ D 0C36[ FYVSBYD 0his™s Do

38:

DB:

OOBRY:

®orso:

QEOT°AI°;

D &6 DG & ob SOErTOE Jreyd:

& HPo D BobeS’adh %@&ééb, o SO, DoIDodd DBV, BHTS bzf)‘) HBEFATO (10000
Qe SO ©do BRAVDODoEILH FDRICOD. QL X030, SoDBV DY DoPBotsot. ofised
DGR DG H00AKD D BEDD FEM €508 210G VoBEo BAIPDy €0808. DIVCROVIDYED,
DA VITT o Q0 BEDD 69 £0GIDSE DoEDEEAS A oSBT D.

1. OBFOS 3YASSy DdT D
A. 903008 B0ck DEZew:
IDVBRVD DOLeW:

D,

4

o & 088

° mgstg 8gen (BT, CT, PT, aPTT)

o D6 oIS

o &6 (BSL—R — casrHes eond 306 & PP)
o 66 s (HIV, HCV, HbSAg)

o ECG, e95%6208 2D JF

® 030D DIYD (oBdS WAL DOV EX0)

DFPOITPLN SCHVD T°ED:



o SPOOIrPORR | N :')cﬁozgc‘.)
[~ [A) o

38 v0ErOS:
o @é‘?gimﬁroa%@o TO° — BR); DT (2OBS/RYIS/DETIEES)

®  IVERB DAJADS WD 0N0 (R0BID 86 WHVEIVBEY)

B. 338 20060 eS°sees

1. 2 oP0P0 0060 006 DDDDODDVVD dootiren — dend), Si)b SQoocew, & &) P, :3666&8‘93,
820108, DD E, B &, 156385 doocoen

2. Foricio | 20cso — 3 00 Jrew IDBHAITD
3. %g»:)é 200068 0°Q 12 ffotrw) &00¢ 89 T (nil by mouth)
4. &c50500 SI0CRD —
o D docen HEd
0 6 Locoen esd
0 & 6D E — 4 Ferw B0 D (SPaIrVRY WAS)
5. esR0DAS ecsato 8Y°G Sosrd
6. &h Dag DB PEOD 2D
7. 258 3§ Ddoh Soserodood

8. 3PS H000c S — e, BEPoseen, DOFED Edo eDAPAoHRY (g
SRELIEIR0D)

9. OT &° &0 FADLHE &8P — 0G0 FEI'S docorr ddoEaod

C. esso?gi)m Ssren:



o 95% S YOS/ 6S S S°%e5 esa?giaoa:o
o o068 25665 eae@?giaoﬁr RISIER S AN
®  20\0S ©dodto SodNRY S saos:b‘:omb

o B0rG DIYDH E0 SBE G0 By

D. %@&)ééb DHTe:
o S 3o gvao 208050 Tete: PEYE DGO B
® P sto OO WHTEM 1-2 (otsen
e Lithotomy PenSes’ 330 2EHB0 (25605085" RPEB[OT Es0ctIAY)
* 30 WHoBGo — T F§& ooz, IV Yrowéy, oiro&eooir&éb RORETON
o SRODAS” G0t Sw0: 24-36 totren
° ?8:5 ShoY, S°5§e06 ©DVG0 TN

° fgei’é mcbbw 29300 0TILIC TR0

E. &?‘bg ESULIR I I

o  oirofiacirdsy: §-0drdy 50 - 5 Swe den
o Sy docoen: ZEDTE + FTROIrS — 5 Fever Jew
o A SR0HI QAT® Q0w WIPSHL — GaIrBAD, HD, FUPo&, & B by DETID

o a6 DL’ — F0 T 20T ST, Derotd) DALY WOIVLITI® 9D VAT SO

F. 30006 Qorcdden:



Sorcsd Gar ) do

DDBOTT 08 &5°CIRVD TPEEETED

RN LU, DA ePTPeD, Sy — eSe0
Y DA DY &8 Deio Do) TR V0o d
BOLI O D Jureeisd Faw &oc BoDHBWIN
DEN0S QoLEEEY — 0 28 VL DTBoTd

FeS° 0D Bhen — 4D Teor, 1005 B, 1 Do), VIVED ST

G. Freroes Dodcen:

1.

2.

DT — S60 8ot Yo DALHLI’Deo

0t 8T — B0 DHLOHY Do

OBV — QP DAE D0, BLYHTD BEOMBRE
(Séer D070 W0 — E"U"b@éo

20D, Sibb, 22 ®od) — ooen QOETAD

€90ATOGen — 1 do éwsé €90TIT° DO37°d

H. 96030 doghsen:

1.

2.

3.

4.

BT GO QIO AT B0
Dyspareunia (37668 ©oe0tre D00%0eS” $y)
rasdo Qe8P dco

labia minora esse@oeS® BSICON



5. wd) dowyen (Hypertrophic / Keloid scars)

6. QoY IeFo o0 / oG TPV OO ANPES

1. g_odo‘) 290tITI® O3 w’c_szgefa
ga TIE) WOTW:

o 50 3308 DOTrL DT odoTd

o YDA PRI, OIGIROID D3Bod) e T

&A Hoto:

DAY DodSo!

20060 | Jr&. Dosdo:




	అంగ సౌందర్య శస్త్రచికిత్సకు అంగీకార పత్రం 
	1. ప్రతిపాదిత శస్త్రచికిత్స వివరాలు 
	A. అనస్థీషియా ముందు పరీక్షలు: 
	B. శస్త్రానికి ముందు ప్రోటోకాల్ 
	C. అనస్థీషియా రకాలు: 
	D. శస్త్రచికిత్స వివరాలు: 
	E. డిశ్చార్జ్ సూచనలు: 

	F. శస్త్రాంతర సూచనలు: 
	G. సాధారణ సంక్లిష్టతలు: 
	H. అరుదైన సంక్లిష్టతలు: 
	I. ఖర్చు అంచనా మరియు బాధ్యత 

