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Hasta Adi-Soyadi ; Dogum Tarihi :

Tarih : Protokol No

GENEL BILGILER

Tanimi: ERCP, pankreas ve safra kanallarinin muayenesi icin yapilan bir islemdir. isaret parmagi
kalinhginda, bulkulebilen ve 1sik verebilen, uzun bir tlip seklindeki alet, agzinizdan yutturularak mideye ve
oradan da oniki parmak barsagindaki, safra ve pankreas kanallarinin agzina ulasilir. Buradan kontrast
madde (boya) verilerek bu kanallarin filmi c¢ekilir. Film ¢ekilirken radyasyon verileceginden gebe olan ya da
gebe olmasi muhtemel bir durum varsa doktorunuzu bilgilendirmelisiniz. isleminiz Uzman Doktorlar
tarafindan gercgeklestirilecektir.

Amaci: Safra yollari ve pankreasin tas, timoér, darliklarinda veya safra kesesi ameliyatlarindan sonra
meydana gelebilecek safra yolu zedelenmelerinde ya da anormal kan testleri veya ultrasonografitomografi
gibi tetkikler karaciger veya pankreas hastaligini dusundurdtiginde tani ve tedavi amaciyla yapllir.

ERCP sirasinda yapilabilecekler:

Sfinkterotomi: Safra yollarinizda tas ya da herhangi bir tikanlik gériltrse, ya da islemi yapan doktor gerekli
gorirse safra yollarinin acildigi bdlge (papilla) genigletilebilir. Bu elektrikle 1sitiimis tel yoluyla yapilir. Siz
bunu hissetmezsiniz. Kalp pilinin galismasini etkileyeceginden eger kalp piliniz varsa bunu bildirmelisiniz.

- Safra yollarinda tas- gamur varsa balon veya basket adi verilen aletlerle bu genigletiimis yoldan c¢ikartilir.
Bazen blyuk ve sert taglarda mekanik litotripsi denilen islemle o esnada tas kirildiktan sonra ¢ikartilabilir.

— Stent yerlestirme: Stentler, plastik veya metal tellerden yapilmis, daralmis safra yollarindan safranin
barsaga akmasini saglayan boru seklinde yapilardir. Bazen gerekli goérilirse pankreas yoluna da
konabilirler.

- Nazobiliyer tlp yerlestirme: Bazen bir ucu safra yolarinda olan, bir ucu burundan disari ¢ikartilan plastik
tup takilabilir. Bu safra akigini kolaylastirdigi gibi, kontrast madde vererek kontrol edilmesini de saglar. Bu
yemek yemenize engel olmaz.

islemin Faydalan: Safra kanallarindaki tas, timér vb. safra akisina engel olacak hastaliklarin enken
donem tedavi ve tanisinda faydalanilir. iglemin uygulanmamasi durumunda karsilasilabilecek sonuglar:
safra kanallarinda ve bogalimina engel olan tag, timér vb. hastaliklarin tani ve tedavisinde gecikme olur.
Safra kanallarinin bogaliminin olmamasi nedeniyle sarilik tablosunun uzamasi, tanida gecikme ve tedavi
sansinin azalmasi

islemin Alternatifi: Cerrahi

istenmeyen etkiler (komplikasyonlar) olabilir?

islemin riskleri nelerdir?

islem sonrasi erken dénemdeki riskler: ERCP genellikle giivenli bir islemdir, fakat bazi komplikasyonlar
gOrilebilir. Toplam komplikasyon orani, cogunlukla hafif olmakla birlikte % 10 civarindadir.

- Pankreas bezinin iltihabi hastaligi (pankreatit % 3-5)
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- Safra yollarinin (kolanijit) veya safra kesesinin (kolesistit) iltihabi hastaligi

- Kanama (%2-3) - Barsak delinmesi (%0.5)

- Kalp ve akciger hastalarinin durumlarinda kétulesme

- Verilen ilaglara karsi alerji veya damarda agri

- Mide igeriginin soluk borusuna ve akcigerlere kagmasi islem sonrasi siddetli karin agrisi, atesi, titreme,
kusma veya digkinin siyah veya kanli gelmesi durumunda doktorunuzla hemen gériismeniz gerekir. Bu
komplikasyonlarin sonucunda acil tedavi gerekebilir, bazilarinin tedavisi igin ameliyat olmaniz gerekebilir.
ERCP iglemi sonrasinda 6lim %0,1- 0,5 oraninda bildirilmistir.

islem sonrasi ge¢ donemdeki riskler:

Konulan stentler aylar iginde tikanabilir. Bu sarilik, agri ve atese yol acar. Bu tablo olmadan stent degisimi
yapilmasi igin size verilen randevuya uymalisiniz. EQer stentliyken bu sikayetleriniz olursa hemen bize
basvurmalisiniz. Sfinkterotomi nedeniyle aylar-yillar sonra ¢ok nadir olarak sarilik, ates, yeniden tas
olusmasi gibi bazi biliyer problemler ile karsilasabilirsiniz.

Nasil bir hazirlk gerekir?

Girisimden 6nce dikkat edilmesi gereken hususlar: islemin yapilabilmesi icin mideniz bos olmalidir.
Bunun igin muayeneden 6nce en az 8 saattir higbir sey yememis ve igmemis olmalisiniz. Onemli ilaglarinizi
az miktarda su ile igebilirsiniz. Surup seklinde ilaglari igmeyiniz. Onemli bir hastaliginiz veya 6zellikle
kontrast maddeye alerjiniz varsa ya da herhangi bir ila¢ kullaniyorsaniz doktorunuza mutlaka séylemelisiniz.
ERCP o6ncesi aspirin, agri kesici, warfarin (Coumadin®), clopidogrel (Plavix®, Karum®) gibi pihtilasmay:i
bozan (kani sulandiran) ilaclarin alimi girisim sirasindaki kanama riskinizi arttiracagindan almakta
oldugunuz ilaglari hekiminize bildirmeniz gerekmektedir. Bagka bir hastaneden geliyorsaniz yaninizda
muhakkak bir refakatci ile gelmelisiniz. Gdzlikleriniz, ¢ikabilen takma diglerinizi, kontakt lensinizi iglem
odasina girmeden refakatginize vermelisiniz.

Girisim sirasindaki hususlar: Yuzistl yatacaksiniz ve islem dncesi agziniza bogazinizi uyusturacak bir
sprey sikilabilir. Damar yoluyla bir sakinlestirici ilag yapildiktan sonra alet agzinizdan yutturulacak, mide ve
sonra oniki parmak barsagina gecilecek. (Aleti yutmaniz sirasinda nefes alma islemi etkilenmez). Bu islem
sirasinda mide ve oniki parmak barsaginin sisiriimesi icin hava verileceginden bir miktar siskinlik hissi,
bazen gegirti olacaktir. Sakinlestirici ilag yapildigindan islem sirasinda gogunlukla uyuyor olacaksiniz ya da
cok az rahatsizlik hissedeceksiniz. islem 15-30 dakika surebilir.

Girisim sonrasinda dikkat edilmesi gereken hususlar: Sakinlestirici ilacin etkisi gecene kadar
gbzleneceksiniz. Bogazinizda 1-2 gun hafif agr hissedebilirsiniz. Doktorunuzun onayiyla yemek yiyebilir,
ilaglarinizi alabilirsiniz. islemin rahat yapilabilmesi igin size sakinlestirici ilag verilecektir. Bu ilag
reflekslerinizi ve karar verme yetenedinizi etkileyecedinden, islem sonrasi ara¢ kullanmamali, énemli
kararlar vermemelisiniz.

GEREKTIGINDE TIBBi YARDIMA NASIL ULASABILIRSINIZ:
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Kurumuzdan ayrildiktan sonra herhangi bir komplikasyonla karsilagirsaniz, kendi hekiminize randevusuz
olarak ya da hastanemiz acil servisine bagvurabilirsiniz.
KiSiYE OZEL BILGILER

Hasta Adi Soyadi  ioooviiiiiiieeeee e IMza.....coooeeeii, Tarihi.oooeeenn
Hekim Adi Soyadi  ©.ooviiieiiie e IMza....cooeeeiii, Tarihi.oooeeenn

Tibbi ¢aligma, tibbi arastirma ve doktor egitiminin ilerletiimesi icin medikal kayitlarimdan klinik bilgilerin
g6zden gecirilmesine; hasta haklari yonetmeligindeki hasta gizliligi kurallarina bagli kalinmasi sartiyla onam
veriyorum. Arastirma sonuglarinin hasta gizliligini korudugu sirece medikal literatirde yayinlanmasina
onam veriyorum. Boyle bir calismaya katilmayi reddedebilecegimi ve bu reddin herhangi bir sekilde benim
tedavimi olumsuz yonde etkilemeyeceginin bilincindeyim.

Fotograf/ izleyiciler: Yapilacak islemin, viicudumun uygun kisimlari dahil olmak (izere bilimsel, tibbi ya da
egitim amaciyla fotograflanmasina ya da videoya kaydina resimlerin kimligimi ortaya koymamasi sartiyla
onam veriyorum. Ayni zamanda, tibbi egitimi gelistirmek yararina ameliyat sirasinda ameliyat odasina
nitelikli gézlemcilerin alinmasini onayliyorum. Aydinlatiimis onam formunun igerigini okudum ve anladim.
Bu formdaki tim bosluklar imzalamamdan 6nce dolduruldu ve bir kopyasini aldim.

HASTA ONAMI:

Bu bilgilendirme ve riza formunu okudum/ yakinim bana okudu. Doktor, dnerilen islemin risklerini ve iglemi
yaptirmadigim takdirde karsilasacagim riskleri ve olasi seyrini anlatti. Bunun yaninda tani amagh bu
girisimin sonuglarinin bagarili olamayabilecedi uyarisinda da bulundu. Tum anlatilanlari anladim. Bu test
konusunda soru sorabilmem ve karar verebilmem icin yeterli sire tanindi. Bu bilgiler i1siginda bana/
yakinima bu tedavinin uygulanmasini hi¢bir baski altinda kalmadan kendi irademle kabul ettigimi beyan
ederim. TEDAVIYI REDDETME ve SONLANDIRMA HAKKIM OLDUGUNU BILIYORUM.(Tedaviyi
reddediyorsaniz asagidaki bos alana kendi el yazinizla TEDAVI OLMAY!I REDDEDIYORUM seklinde
yazarak imzalayiniz) Verilen bu bilgiler 1siginda size planlanan tedavilerin uygulanmasini kabul ediyorsaniz
el yazinizla*OKUDUM, ANLADIM ve ADINIZI SOYADINIZI yazarak imzalayiniz.

Hasta Adi Soyadi : Tarih/Saat
imzasi

veya

Hasta Vasisi/Yakinin Tarih/Saat
Adi Soyadi . imzasi

(YaKINNGI. oo )
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Tercuman Adi Soyadt:

imza

Yukarida ismi yazili hasta/ hasta yakinina tarafimdan hastaligi, yapilacak olan girigsim, bu girisimin nedeni
ve faydalari, girigsim sonrasi gereken bakim, beklenen riskler, girigim igin eger gerekli ise uygulanacak olan
anestezi tipi ve anesteziye ait risk ve komplikasyonlar konusunda yeterli ve tatmin edici agiklamalar

yapilmistir. Hasta/hasta yakini girisime yonelik yeterince aydinlatildigina dair kendi rizasi ile bu formu

okumus ve imzalayarak onaylamistir.
Hekim Adi Soyadi Tarih/Saat:

imzasi




