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ERCP hakkında hasta Bilgilendirme 
 
ERCP; Pankreas ve safra kesesi yollarının endoskopi ve röntgen aracılığıyla kombine bir biçimde 
incelenmesi metodudur. 
İncelemenin iki amacı bulunmaktadır: 
Birinci olarak; iltihaplanma, taş ve tümör nedeniyle pankreas ve safra kesesi yollarında oluşan 
değişikliklerin ortaya çıkartılması. 
İkinci olarak; bu incelemeyle birlikte tedavinin de   gerçekleştirilmesi. Çoğunlukla safra akıntısının 
önündeki engelin ortadan kaldırılarak, akıntının yeniden sağlanması ki bu bir safra kesesi taşının alınması 
ile ya da plastik bir boru yerleştirilerek, bunun yardımıyla akıntının sağlanması şeklinde olabilir. Eğer safra 
kesesi taşı alınmak isteniyorsa, herhalükarda öncelikle, safra kesesinin ince barsağa açılan yolunun 
ağzındaki açıp-kapama kaslarının endoskopi aleti yardımıyla kesilmesi gerekmektedir. Bu ağrısız bir 
müdahaledir. (Papillotomi) 
 
 
Ön hazırlık 
Mideniz boş olmalıdır. İnceleme öncesi gece yarısından itibaren herhangi birşey yiyip içmeyiniz.  
Incelemeye hazırlık olarak takılacak İnfüzyon (Serum takılması), vücudun sıvı ihtiyacını karşılayacağı gibi, 
damardan verilecek ilaçlar için hızlı bir giriş yeri olmuş olacak. Ayrıca komplikasyonların ortaya çıkması 
halinde de bir emniyet teşkil edecektir. İnceleme normal olarak endoskopi ekibi (Bay Dr. Sigrist, Bayan 
Saurenmann ve Bayan Urban ve röntgen ekibi), röntgen uzmani bir doktor ve yardımcısı tarafından 
yürütülecektir. 
 
 
İncelemenin akışı 
Doktor ve endoskopi yardımcısı tarafindan birkez daha; planlanmış inceleme hakkında bilgilendirilecek ve 
söz konusu olabilecek sorularınıza cevap bulacaksınız. Lütfen en geç şimdi, varsa mevcut hastalığınızı, 
daha önceki endoskopik incelenmenizi, allerjik reaksiyonlarınızı ya da ilaçların yan etkilerine karşı 
hassasiyetinizi söz konusu ediniz ve söyleyiniz. Protez diş taşıyorsanız, bunu şimdi çıkarmalısınız. Acı bir 
spreyle boğazınız bögesel olarak hissizleştirilecek. Sakinleştirici ilaç infüzyon aracılığıyla verilecek ki 
böylece inceleme esnasında gevşemeniz sağlanacaktır. Solunum ve kan dolaşımınız inceleme boyunca 
kontrol altında tutulacaktır. Yüz üstü uzanmış bir haldeyken elastik olan endoskop aleti ağzınızdan oniki 
parmak barsağınıza kadar sokulacaktır. Pankreas ve safra kesesi yolları tek tek, endoskopi aletinin 
içerisinden geçirilecek ince bir kateter yardımıyla sondaj yapılacak. Verilecek röntgen ışınlarını gösterir 
sıvı sayesinde radyografi alınacaktır. Karşılaşılacak duruma göre yapılacak işlem ayrı olacaktır. Bunlar; 
safra kesesinin barsağa açılan ağız kısmının açılıp kapanan kaslarının kesilmesi olabilir. Safranın 
kesilmesi ,  taşın safra  yolundan dışarı çıkartılması olabilir. Safra akıntısının drenajını sağlamak için 
drenaj borusu yerleştirmek olabilir. İnceleme esnasında ya da bu esnada yapılıcak açma-kapama kasının 
kesilmesi işlemi kolik tarzda ağrı meydana getirebilir.  
İnceleme 1 saat sürebileceği gibi bu süre karşılaşılacak zorluklara ve durumlara göre uzayabilir. Süreyi 
önceden kestirmek pek mümkün değildir. 
 
 
Inceleme sonrasi  
İncelemeden sonra ilaçların etkisinden dolayı biraz uyuşuk olacaksınız ve bir süre uyumanız gerekecek. 
En azından ertesi günün sabahına kadar midenizin boş kalması gerekmektedir. Herhangi bir şey yiyip 
içmemelisiniz. İnceleme işlemi bir antibiyotik tedavisini zorunlu kılmaktadır. Ertesi gün sabah incelemenin 
başarı derecesi; alınacak kan numunesi ve klinik bir inceleme ile kontrol edilecektir. 
 



  
 
İncelemenin riskleri 
ERCP risksiz bir işlem değildir. Pankreas iltihaplanmasının açığa çıkması bir tehlike olarak ortaya 
çıkabilir. Kanama meydana gelebilir. İnce barsak duvarında delinme ya da cerehatlı bir enfeksiyon ortaya 
çıkabilir. Ayrıca amaçlanan inceleme hedefine ulaşılmasının da garantisi yoktur. Her türlü teşkilatın hazır 
bulundurulması ortalama riziko oranını bir ölçüde azaltır. Olası kötü bir durumda acilen ameliyat 
gerekebilir. Hayati tehlike dahi ortaya çıkabilir.  
Herhaklükarda bilinmelidir ki; bu tip hastalıklarda ERCP`nin komplikasyon riski, tedavi amaçlı bir 
ameliyattakinden daha azdır. 
 
 
Kabullenme beyannamesi 
 
Ben  ____________________________________________________________________ 
 
 
Bay Dr. M. Diem`in bana ERCP yapmasını 
(Papillotomili / Papillotomisiz), bunun için gerekli olan sakinleştirici ve ağrı hafifletici ilaçları vermesini 
kabul ediyor ve yetkili kılıyorum. 
Bay Dr. M. Diem tarafindan söz konusu müdahalenin yöntemi, amacı ve riskleri konusunda sözlü ve yazılı 
olarak bilgilendirildim. Müdahalenin başarı garantisinin olmadığını biliyorum. Ağır bir komplikasyonun 
ortaya çıkması halinde acil bir cerrahi müdahale ve / veya kan verilmesinin gerektiği bir durumda; 
müdahale edilmesini kabulleniyorum. 
 
 
 
Tarih  __________________________________________________________  İmza  ____________________________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
(Kanun Almanca metin geçerlidir.) 
 


