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GASTROENTEROLOVJi BiLiM DALI

SAYFA NO

GASTROENTEROLOJI KLINiGi UST GASTROINTESTINAL SiSTEM
ENDOSKOPIiSi VE OZOFAGUS DARLIK TEDAViSi ONAM FORMU

I- UYGULANACAK GIiRiSiM:

Ust gastrointestinal sistem endoskopisi tanimi: Ust gastrointestinal sistem (GIS) endoskopisi,
yemek borusu, mide ve barsagin ilk parcasi olan oniki parmak barsaginin i¢ ylizeyinin gorsel
olarak incelenmesine yarayan bir yontemdir. Bu islem endoskopi aleti ile yapilir. Bu alet
biikiilebilen, yumusak, plastik natiirde (gectigi yerleri ¢izip kanatan, iz birakan metal
degildir), serce parmaginiz kalinliginda, ucunda 1s1k ve mikro kamera bulunan kablo seklinde
bir alettir; gectigi yollardaki goriintiiyii televizyon ekranina aktarilir. Inceleme sirasinda
gerekli yerlerden biyopsiler alinabilir ve patolojik inceleme i¢in patoloji uzmanina gonderilir.
(Biyopsi ¢ok ufak bir kirint1 kadar doku 6rnegidir). Endoskopi bazen bir tedavi yontemi
olarak da uygulanabilir. Bunlar daralmis oldugu belirlenen bazi bolgelerin genisletilmesi,
poliplerin (kiigiik etsi ¢ikintilar) veya yutulmus olan yabanci cisimlerin ¢ikartilmasi gibi.
Endoskopi sirasinda kanayan lezyonlara injeksiyon tedavisi, heaterprob, argon plazma
koagiilasyonu gibi kanamanin durdurulmasina yonelik girisimsel islemler de
uygulanabilmektedir.

Islem nasil gerceklesecek?:Endoskopi sirasinda damar yolundan verilen ilaglarla “bilingli
sedasyon” adi verilen 0zel bir anestezi uygulanmaktadir. Bu yontemde genel anestezide
oldugu gibi tam bir biling kaybiniz olmayacak, ancak oldukc¢a rahatlamis ve uykulu bir hale
gelerek islemden rahatsiz olmamaniz saglanacaktir. Endoskopi isleminin nefes borusu ve
solunumla ilgisi olmadigindan islem sirasinda rahatca nefes alip verebilirsiniz. Endoskopi
aletinin mideye kolayca itilebilmesi i¢in sizin sol omuz {izerine yan olarak yatmaniz
gereklidir. Ayrica agiz ortasinda dislerinizle 1sirarak tutmaniz i¢in ortasi delik plastik bir
dislik 1sirtilir, endoskopi aleti bunun ortasindan igeri ve asagi dogru itilirerek inceleme
baslatilir. islem sirasinda aginizda birikebilecek tiikiiriik ve salgilarin akmasi igin ¢cenenizin
egik pozisyonda olmasi istenir.

Ozofagus darliklarmin dilatasyonu (genisletilmesi) yemek borusunda olusan darliklarin gesitli
bujiler veya balon kullanilarak genigletilmesi islemidir.

Potansiyel riskler ve rahatsizliklar:

Ust GIS endoskopisine ait olabilecek risk ve rahatsizhklar;

Bugiin uygulanan iist GIS endoskopi minimum riskli, rutin olarak yapilan, pratik bir islemdir.
Ancak tiim tibbi girisimlerde oldugu gibi istenmeyen ancak alinan tiim tedbirlere ragmen
onlenemeyen durumlar (komplikasyon) endoskopi neticesinde de belirebilir.

* Yemek borusu, mide ve ya oniki parmak barsaginin duvarinda delinme olmasi
(perforasyon). Bu nadirdir ancak hastanede yatis ve ameliyat gerektirebilir.

* Biopsi alinan yerde veya polip ¢ikarilan yerden kanama. Bu genellikle ¢ok az miktardadir ve
genellikle endoskopla durdurulur. Nadiren kanamay1 durdurmak i¢in cerrahi gerekebilir.

* Akciger enfeksiyonu sik degildir ve genellikle akcigere kusmuk kagmasi sonucu olusur.

* Diger olas1 riskler sakinlestiricilere kars1 allerji gelismesi ve akciger veya kalple iliskili
hastalik riskleridir.

» Inceleme esnasinda verilen sakinlestirici ilaclarin yan etkileri olabilir, bdyle durumlarda
ilaglarin etkilerini tersine ¢evirmek icin ilag verilmesi gerekebilir ve en kotu ihtimalle de
hayat kurtarici miidahaleler (kalp masaji, suni solunum gibi) gerekebilir. Miidahale edecek
ilaglar girisim odasinda hazir tutulmaktadir.

“Kalite Yonetim Sistemi” Klasoriinde bulunan belge glincel ve kontrolli olup, baski alinmis KONTROLSUZ belgedir.

ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALi KONTROLSUZ KOPYADIR.
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* Endoskopi islemine bagli komplikasyonlar nedeni ile 61iim oldukga nadir gorilen bir
durumdur. Endoskopik balon dilatasyonuna ait olabilecek risk ve rahatsizliklar;

Islem sirasinda sindirim sisteminde delinme ve kanama gibi 6nemli ve isleme bagl
istenmeyen durumlar olusabilir. Bunlar genellikle hafif durumlardir. Ancak nadir olarak
uzun siire hastanede yatmayi, ameliyat olmayi gerektiren durumlar da olusabilir. Cok
nadiren isleme bagh oliim riski vardir.

Girisimden énce dikkat edilmesi gereken hususlar: Midenin bos olmasi gerekir. Bu nedenle
8 saatlik aclik gereklidir, bu siire i¢ginde herhangi bir sey yemeyiniz ve icmeyiniz.
Kullanmaniz gereken ilaglar var ise cok az miktarda su ile alin1z. Antiasit ilaglar
kullanmayiniz. Endoskopi 0ncesi aspirin, agr1 kesici, warfarin (Coumadin®), clopidogrel
(Plavix®, Karum®) gibi pihtilagsmay1 bozan (kani sulandiran) ilaglarin alimi olas1 biopsi
islemi sirasindaki kanama riskinizi arttiracagindan almakta oldugunuz ilaglart hekiminize
bildirmeniz gerekmektedir.

Girisim sonrasinda dikkat edilmesi gereken hususlar: Islem bittikten sonra, sakinlestirici
ilaglarin etkisi ortadan kalkincaya kadar dinlenme odasinda bir siire gozetimde kalacaksiniz.
Bogazinizda uyusukluk veya hafif bir agr1 olabilir. Yutkunma refleksiniz geri gelinceye kadar
yemeyi veya icmeyi denemeyiniz. Bu sire gectikten sonra size aksi sdylenmedikce normal
beslenme diizeninize donebilirsiniz. Midenize endoskopi sirasinda verilmis olan hava
nedeniyle hafif bir siskinlik olabilir ancak bu hemen gecer.

Endoskopi sirasinda verilen ilaglar uyku hali, bag donmesi ve dikkat daginikligi
yaratabileceginden, islemden sonra en az 8 saat boyunca araba kullanmamal1 ve dikkat
gerektiren islerden (makine kullanma, kesici aletler kullanma vb.) uzak durmalisiniz. Bu
nedenle eve donerken size yardime1 olabilecek bir yakininizi mutlaka yaninizda
getirmelisiniz.

ONAM FORMU

Ust GIS endoskopisi ve dilatasyon tedavisi ile ilgili yukaridaki bilgilendirme formunu
okudum.Kendi 6zgiir irademle karar veriyorum.Bu miidahaleyi kabul etmeme yada istedigim
zaman vazge¢cme hakkimin oldugunu biliyorum..

OKUDUM VE ONAYLADIM.

Tarih/Saat: .......cocovvi i
Hasta yakin1 ad1 soyad1

Tarih/Saat: ..o
Doktorun adi,

Tarih/Saat: o ve e
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