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ALT GASTROINTESTINAL SiSTEM ENDOSKOPISi
AYDINLATILMIS ONAM FORMU

Hasta Adi Dosya No Tarih / Saat

Yontem:

Doktorunuz kalin barsaginizin ylizeyini kaplayan tabakayi inceleyecek ve bu dokuda
beklenmedik bir biiyiime veya hastalik olup olmadigina bakacaktir. Bu igslem, kivrilabilir ve
elastik bir tiip ve (kolonoskop) ucuna eklenmis 151kl bir kamera araciligi ile yapilacaktir. Bu
cihaz dnce makattan girecek ve daha sonra kalin barsagin yukari kisimlar1 (inca barsaga yakin
kisimlari) incelenecektir.

Alternatifler:

Kolonoskopi hem bagirsagin icini gosterme hem de mevcut patolojiye ayn1 anda miidahale
etme (polip c¢ikartilmasi, biopsi alma) olanagi saglar. Kolonoskopiye tam bir alternatif
olmamakla birlikte diger yontemler asagida siralanmustir.

Baryumlu Kolon Grafisi: Miishil ile bosaltilan bagirsaklar aniis yolu ile baryum igeren bir
maddeyle doldurulur. Hastanin birka¢ poz rontgeni alinir. Daha sonra hasta baryum igeren bu
stviy1 bosaltir ve aniis yolu ile hava verilerek bagirsaklar sisirilir. Tekrar birka¢ poz rontgen
cekilir. Bagirsagin son kismi olan rektumdaki patolojiler bu yontemle ¢ok 1iyi
degerlendirilemiyebilir.

Sanal Kolonoskopi: Miishil ile bosaltilan bagirsaklara aniis yoluyla bir miktar hava verilir ve
bagirsaklar sisirilir. Bilgisayarli tomografi ile hasta karin bdlgesinin ¢ekimleri yapilir. Daha
sonra bilgisayar tarafindan sanal olarak olusturulan bagirsak i¢inin goriintiileri incelenir.
Y ontemin basarili olabilmesi i¢in kullanilan cihazin teknolojik olarak iyi, radyoloji uzmaninin
bu konuda deneyimli ve bagirsak i¢cinin mutlak olarak diskidan arindirilmis olmasi1 gerekir.
Bagirsak i¢indeki diski parcalarinin polip zannedilmesi miimkiindiir.

Yukardaki her iki yontemde de X 1sinlar1 (rontgen) kullanilir. Bu yollarla bagirsak icinde
anormal bir durum saptanirsa hastanin baska bir giin bagirsagini tekrar miishil ile bosaltmasi,

kolonoskopi yapilmasi ve saptanan soruna yonelik girisim (polip alma, biopsi) gerekecektir.

“Kalite Yonetim Sistemi” Klasériinde bulunan belge glincel ve kontrollii olup, baski alinmis KONTROLSUZ belgedir.
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Genel riskler ve komplikasyonlar :
Bu islem esnasinda su riskler devamli mevcuttur:
a- Kalin barsak delinebilir. Bu durumda kalin barsak igerigi karin igerisine kagacaktir.
Bu risk polip(ler)in ¢ikartilmasi ile daha da artmaktadir. Bu risk, c¢ikartilan polip(ler)in
biiyilikliigii ile direkt orantilidir. Bu durumun tedavisinde kalin barsagi bos tutmak igin
midenize bir tiip konulmasi gerekir, damardan kan igerisine sivi-besin ve antibiyotikler
verilmesi gerekir ve acil ameliyat gerekebilir. Bu da hastanede uzun siire yatist gerektiren bir
durum ortaya ¢ikarabilir.
b- Polip(ler)in c¢ikrtilmas1 ve/veya kalin barsak biyopsisi sonrasi kanama olabilir. Bunun
nedeni kalin barsak duvarindaki damarlarin zarar goérmesidir. Bu risk, ¢ikartilan polip(ler)in
buytkligii ile direkt orantilidir. Ayrica, kanama hemen islemden sonra olmayacagi gibi 12
giin igerisinde gelisebilir. Kanama genellikle daha ileri tedavi gerektirmeden durmaktadir.
Kanamay1 durdurmak icin ikinci bir kolonoskopi gerekebilir. Nadiren, kan nakli ve ameliyat
ile tedavi olmaniz gerekebilir.
c- Elde olmayan bazi nedenlerle ve kalin barsaktaki hastaliklar nedeni ile islem
tamamlanmayabilir. Islem tamamlanmadigi igin polipler ve hatta kanser gibi ciddi
hastaliklarin  tanis1  konulmayabilir. Islem tamamlansa bile polip ve kanser tanisi
konulamayabilir. Bu risk, iyi temizlenmemis kalin barsagi olan kisilerde daha da yiiksektir.
Bu nedenle islem Oncesi size anlatilacak olan kalin barsak temizligi kurallarina uymaniz
olduk¢a 6nemlidir.
d- Islemden sonra bir-iki giin daha karin agris1 ve karinda siskilik olabilir. Agr1 kesiciler ile bu
tedavi edilebilirse de genellikle kendiliginden gegmektedir.
e- Nadiren, islem esnasinda bazi kalp ve akciger problemleri olusabilmektedir. Bunlar
arasinda:

Kanda oksijen diistikliigii

Tansiyon diistikliigi

Yiiksek kalp hiz1

Pndmoni (zatiirre): Islem esnasinda olabilecek kusma ile akciere mide igeriginin

kac¢mast ile olusabilir.
Bilinen hastalig1 olan kisilerde bahsedilen riskler artmaktadir. Saglikli bireylerde bir ka¢ giin
stiren sersemlik hali goriilebilir.

Islem esnasinda eklenmedik bir olay olmas1 durumunda islem sonlandirilmaktadir.
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Nadiren, sakinlestirici (sedasyon) ilaglarin etkilerini tersine cevirmek i¢in ilag verilmesi
gerekebilir ve en kotii ihtimalle de hayat kurtarict miidahaleler (kalp masaji, suni solunum
gibi) gerekebilir.

f- Kolonoskopi islemine bagli komplikasyonlar nedeni ile 6liim oldukg¢a nadir goriilen bir
durumdur.

Tedavi Olmazsaniz:

Ince bagirsagm son kismini ve kolonu ilgilendiren hastaliklarin teshis ve tedavisinde hata
veya gecikme, bunun sonucunda hayati tehdit edici sonuglarla karsilagilabilir.

Ozel Durumlar:

Aspirin ve tiirevleri (Coraspin, Ecopirin vb.), NSAID olarak adlandirilan romatizma ve agri
kesici ilaglar (Voltaren, Apranax, Advil, Tilcotil vb.), trombosit fonksiyonlarini bozan ve
kanama arttiric1 ilaglar (Plavix, Pingel, Drisentin vb.), kan sulandiricilar (Coumadin)
kolonoskopiden bir hafta once kesilmelidir. Bu ilaglar1 kullaniyorsaniz hem kolonoskopiyi
yapacak doktorunuzun haberdar edilmesi, hem de bu ilaglar1 baslayan doktorunuzun
bilgilendirilip ila¢ kullanilmadigi donem ig¢in alternatif ilag protokolii hazirlanmasi
gerekmektedir. Parasetamol igeren agr1 kesiciler (Panadol, Minoset, Thylanol vb) sorun teskil
etmezler.

Seker hastaligi ilaglar1 (antidiabetik hap, insulin), tansiyon diizenleyici ve idrar soktiiriicii
ilaclar kolonoskopi hazirliginin degistirilmesini veya baska tedbirler alinmasini gerektirebilir.
Kalp kapakeik hastaligi, kalp kapak protezi, kalp pili (pacemaker), eklem protezi olan kisiler
kolonoskopi oncesi antibiotik kullanmalidir.

Kortizon, demir hapi, bitkisel ilaglar veya herhangi siirekli kullanilan bir ila¢ kolonoskopi
oncesi mutlaka belirtilmelidir.

Allerji yaptig1 bilinen ilaglar mutlaka iletilmelidir. Allerji yaptigimi diisiindiigiiniiz ilaglarin
tam adin1 eski tibbi kayitlardan veya yakinlarinizdan liitfen 6greninin. Sadece ‘Pek c¢ok seye
allerjik’ oldugunuzu belirtmek ¢6ziim olmayacaktir.

G0z tansiyonu (glokom) olan hastalarin ¢ok kiigiik bir boliimiinde hastalik dar agili glokom
tipindedir. Bu grup hastada endoskopi sirasinda kullanilan midazolam isimli ilag sakincali
olabilir. Gz tansiyonunuz varsa doktorunuzu liitfen dncelikle bilgilendirin.

Eger islem Oncesi sakinlestirici verildiyse sakinlestiricinin etkisinin ¢ogu gecene kadar
gbzlem altinda tutulursunuz. Aksi sdylenmedikg¢e islem sonrasit normal yeme ve igmenize geri

donebilirsiniz  Sizden sorumlu olacak bir kisinin refakatinde evinize geri donmelisiniz.
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Herhangi bir problem ortaya ciktiginda gece/glindiiz size bakim verebilecek sorumlu bir
eriksinin yardimini alin. Ila¢ kullanildig1 igin islemden sonra 24 saat siireyle tasit ya da
makine kullanmayiniz. islemden sonra 24 saat siireyle herhangi bir yere imza atmayiniz,

onemli kararlar vermeyiniz. Islemden sonraki 24 saatte alkol almayiniz.

Fotograf/izleyiciler: Yapilacak islemin, viicudumun uygun kisimlari dahil olmak iizere
bilimsel, tibbi ya da egitim amaciyla fotograflanmasina ya da videoya kaydina resimlerin
kimligimi ortaya koymamasi sarttyla onam veriyorum. Ayni zamanda, tibbi egitimi
gelistirmek yararma islem esnasinda islem odasina nitelikli goézlemcilerin alinmasini

onayliyorum.

Onam Dogrulama :
Aydinlatilmis onam formunun igerigini okudum ve anladim. Doktorum tiim sorularimi
cevapladi. Kendi 6zgiir irademle karar veriyorum. Bu miidahaleyi kabul etmeme ya da

istedigim zaman vazge¢me hakkimin oldugunu biliyorum.

Tarih / Saat : /

Hastanin ve / veya yasal temsilcisinin ad1 soyadi :

Imzasi:

Islemi yapacak olanin Adi-Soyad :

Calistig1 Kurum:

Imza :
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