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ERCP hakkinda hasta Bilgilendirme

ERCP; Pankreas ve safra kesesi yollarinin endoskopi ve rontgen araciligiyla kombine bir bigimde
incelenmesi metodudur.

incelemenin iki amaci bulunmaktadir:

Birinci olarak; iltihaplanma, tas ve timor nedeniyle pankreas ve safra kesesi yollarinda olusan
degisikliklerin ortaya cikartiimasi.

ikinci olarak; bu incelemeyle birlikte tedavinin de gerceklestiriimesi. Cogunlukla safra akintisinin
onlndeki engelin ortadan kaldirilarak, akintinin yeniden saglanmasi ki bu bir safra kesesi taginin alinmasi
ile ya da plastik bir boru yerlestirilerek, bunun yardimiyla akintinin saglanmasi seklinde olabilir. Eger safra
kesesi tasi alinmak isteniyorsa, herhallkarda oncelikle, safra kesesinin ince barsaga agilan yolunun
agzindaki agip-kapama kaslarinin endoskopi aleti yardimiyla kesilmesi gerekmektedir. Bu agrisiz bir
mudahaledir. (Papillotomi)

On hazirlik

Mideniz bog olmalidir. inceleme éncesi gece yarisindan itibaren herhangi birsey yiyip igmeyiniz.
Incelemeye hazirlik olarak takilacak inflizyon (Serum takilmasi), viicudun sivi intiyacini kargilayacag gibi,
damardan verilecek ilaglar igin hizl bir girig yeri olmus olacak. Ayrica komplikasyonlarin ortaya ¢ikmasi
halinde de bir emniyet teskil edecektir. inceleme normal olarak endoskopi ekibi (Bay Dr. Sigrist, Bayan
Saurenmann ve Bayan Urban ve rontgen ekibi), rontgen uzmani bir doktor ve yardimcisi tarafindan
yurutilecektir.

Incelemenin akigi

Doktor ve endoskopi yardimcisi tarafindan birkez daha; planlanmis inceleme hakkinda bilgilendirilecek ve
s6z konusu olabilecek sorulariniza cevap bulacaksiniz. Litfen en ge¢ simdi, varsa mevcut hastaliginizi,
daha 6nceki endoskopik incelenmenizi, allerjik reaksiyonlarinizi ya da ilaglarin yan etkilerine kargi
hassasiyetinizi s6z konusu ediniz ve sdyleyiniz. Protez dis tasiyorsaniz, bunu simdi ¢ikarmalisiniz. Aci bir
spreyle bogaziniz bégesel olarak hissizlestirilecek. Sakinlestirici ila¢ inflzyon araciligiyla verilecek ki
bdylece inceleme esnasinda gevsemeniz saglanacaktir. Solunum ve kan dolasiminiz inceleme boyunca
kontrol altinda tutulacaktir. YUz Usti uzanmis bir haldeyken elastik olan endoskop aleti agzinizdan oniki
parmak barsaginiza kadar sokulacaktir. Pankreas ve safra kesesi yollari tek tek, endoskopi aletinin
icerisinden gecirilecek ince bir kateter yardimiyla sondaj yapilacak. Verilecek rontgen isinlarini gosterir
sivi sayesinde radyografi alinacaktir. Karsilasilacak duruma gore yapilacak islem ayri olacaktir. Bunlar;
safra kesesinin barsaga agilan adiz kisminin agilip kapanan kaslarinin kesilmesi olabilir. Safranin
kesilmesi, tasin safra yolundan disari ¢ikartilmasi olabilir. Safra akintisinin drenajini saglamak igin
drenaj borusu yerlestirmek olabilir. inceleme esnasinda ya da bu esnada yapilicak agma-kapama kasinin
kesilmesi islemi kolik tarzda agri meydana getirebilir.

inceleme 1 saat siirebilecegi gibi bu siire karsilagilacak zorluklara ve durumlara gére uzayabilir. Siireyi
Onceden kestirmek pek mumkun degildir.

Inceleme sonrasi

incelemeden sonra ilaglarin etkisinden dolayi biraz uyusuk olacaksiniz ve bir siire uyumaniz gerekecek.
En azindan ertesi guiniin sabahina kadar midenizin bos kalmasi gerekmektedir. Herhangi bir sey yiyip
icmemelisiniz. inceleme islemi bir antibiyotik tedavisini zorunlu kilmaktadir. Ertesi giin sabah incelemenin
basari derecesi; alinacak kan numunesi ve klinik bir inceleme ile kontrol edilecektir.
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Incelemenin riskleri

ERCP risksiz bir islem degildir. Pankreas iltihaplanmasinin agiga ¢ikmasi bir tehlike olarak ortaya
cikabilir. Kanama meydana gelebilir. ince barsak duvarinda delinme ya da cerehatl bir enfeksiyon ortaya
¢ikabilir. Ayrica amaglanan inceleme hedefine ulagilmasinin da garantisi yoktur. Her tirll teskilatin hazir
bulundurulmasi ortalama riziko oranini bir 6l¢iide azaltir. Olasi kétd bir durumda acilen ameliyat
gerekebilir. Hayati tehlike dahi ortaya ¢ikabilir.

Herhaklikarda bilinmelidir ki; bu tip hastaliklarda ERCPnin komplikasyon riski, tedavi amagh bir
ameliyattakinden daha azdr.

Kabullenme beyannamesi

Ben

Bay Dr. M. Diem’in bana ERCP yapmasini

(Papillotomili / Papillotomisiz), bunun igin gerekli olan sakinlestirici ve agri hafifletici ilaglari vermesini
kabul ediyor ve yetkili kiliyorum.

Bay Dr. M. Diem tarafindan s6z konusu mudahalenin yontemi, amaci ve riskleri konusunda sozli ve yazili
olarak bilgilendirildim. Midahalenin basari garantisinin olmadigini biliyorum. Agir bir komplikasyonun
ortaya ¢ikmasi halinde acil bir cerrahi miidahale ve / veya kan verilmesinin gerektigi bir durumda;
mudahale edilmesini kabulleniyorum.

Tarih imza

(Kanun Almanca metin gegerlidir.)



