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jMANiSA KOLONOSKOPI RIZA BELGESI

Doktorunuz kalin barsaginizin yizeyini kaplayan tabakayi inceleyecek ve bu dokuda beklenmedik bir blyime veya
hastalik olup olmadigina bakacaktir. Bu islem, bir parmak kalinligindaki kivrilabilir ve elastik bir tlip (kolonoskop) ve
ucuna eklenmis isikli bir kamera aracihigi ile yapilacaktir. Bu cihaz ile 6nce makattan girilecek ve daha sonra kalin
barsagin yukari kisimlari (ince barsaga yakin kisimlari) incelenecektir. islem sirasinda damardan sakinlestirici ilag
verilecektir.

1. islemden beklenen faydalar

Mevcut sikayetleriniz dogrusunda sikayetlerinize sebep olan hastaliga tani koymaya gerekirse tedavi etmeye yardimci
olur.

2. islemin uygulanmamasi durumunda karsilasilabilecek sonuglar

Hastaliginiza tani koyulamaz gerekli tedavide ge¢ kalinabilir. Sikayetleriniz devam edebilir.

3. Varsa islemin alternatifleri

Kolonoskopi isleminin alternatifi yoktur. islemi redderek tedaviden vazgegilebilir.

4. islemin riskleri-komplikasyonlari

Bu islem esnasinda su riskler devamli mevcuttur:

Kalin barsak delinebilir. Bu durumda kalin barsak icerigi karin icerisine kagacaktir. Bu risk polip(ler)in ¢ikartilmasi ile
daha da artmaktadir. Bu risk, gikartilan polip(ler)in bilyiklGga ile direkt orantilidir. Bu durumun tedavisinde kalin
barsagi bos tutmak icin midenize bir tliip konulmasi ve damardan kan igerisine sivi-besin ve antibiyotikler verilmesi
gerekir, ayrica acil ameliyat gerekebilir. Bu da hastanede uzun siire yatisi gerektiren bir durum ortaya cikarabilir.
Polip(ler)in ¢cikartilmasi ve/veya kalin barsak biyopsisi sonrasi kanama olabilir. Bunun nedeni kalin barsak duvarindaki
damarlarin zarar gérmesidir. Bu risk, ¢ikartilan polip(ler)in biyklGgi ile direkt orantilidir. Ayrica, kanama hemen
islemden sonra olmayacagi gibi 12 glin igerisinde gelisebilir. Kanama genellikle daha ileri tedavi gerektirmeden
durmaktadir. Kanamayi durdurmak icin ikinci bir kolonoskopi gerekebilir. Nadiren, kan nakli ve ameliyat ile tedavi
olmaniz gerekebilir.

Elde olmayan bazi nedenlerle ve kalin barsaktaki hastaliklar nedeni ile islem tamamlanmayabilir. islem
tamamlanmadigi icin polipler ve hatta kanser gibi ciddi hastaliklarin tanisi konulmayabilir. islem tamamlansa bile polip
ve kanser tanisi konulamayabilir. Bu risk, iyi temizlenmemis kalin barsagi olan kisilerde daha da ytksektir. Bu nedenle
islem Oncesi size anlatilacak olan kalin barsak temizligi kurallarina uymaniz olduk¢a 6nemlidir.

islemden sonra bir-iki giin daha karin agrisi ve karinda siskinlik olabilir. Bu durum genellikle kendiliginden gecmektedir,
nadiren agri kesici kullanilmasi gerekebilir.

Nadiren, islem esnasinda bazi kalp ve akciger problemleri olusabilmektedir. Bunlar arasinda:

Kanda oksijen dustkligl, Tansiyon distkliga, Yiiksek kalp hizi, Pndmoni (zatlrre): islem esnasinda olabilecek kusma
ile akcigere mide iceriginin kagmasi ile olugabilir.

Kolonoskopi islemine bagli komplikasyonlar nedeni ile 6liim oldukga nadir goruldr.

Bilinen hastaligi olan kisilerde bahsedilen riskler artmaktadir. Saglkl bireylerde bir ka¢ glin siren sersemlik hali
gorilebilir. islem esnasinda beklenmedik bir olay olmasi durumunda islem sonlandiriimaktadir. Nadiren, sakinlestirici
(sedasyon) ilaglarin etkilerini tersine cevirmek icin ila¢ verilmesi gerekebilir ve en kotu ihtimalle de hayat kurtarici
miidahaleler (kalp masaji, suni solunum gibi) gerekebilir.

5. islemin tahmini siiresi

Tahmini 30 dakikadir

6. Kullanilacak ilaglarin muhtemel istenmeyen etkileri ve dikkat edilecek hususlar

Anestezi riski: Lokal ve genel anestezi islemleri esnasinda ve sonrasinda (ameliyatta hastaya verilen pozisyon
nedeniyle) riskler vardir. Ayrica, anestezinin her seklinde ve sedasyonda da ilaglara bagli olusabilecek komplikasyonlar
ve zararlar bulunmaktadir.

Anestezik ilaglara bagl alerjik reaksiyon, sok ve 6liim olabilecegi

Kanama olursa kan transflizyonlari ve buna bagl reaksiyonlarin gelisebilecegi.

7. Hastanin islem 6ncesi ve sonrasi dikkat etmesi gereken hususlar ile dikkat edilmemesi durumunda yasanabilecek
sorunlar

Hasta islem &ncesi 8 saat a¢ kalmalidir. Aglik tam olmazsa islemin dogruluk orani diiser. islem sirasinda mide igerigi
akcigerler tarafindan aspire edilerek akciger enfeksiyonunu tetikleyebilir.
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e Doktorumdan tibbi durumumun tani ve tedavisi ile ilgili yapilacak tibbi tedavi konusunda ve bu tedavinin
gerekliligi, girisimin seyri ve diger tedavi secenekleri hakkinda ayrintili bilgi aldim.

* islem sirasinda olusabilecek olumsuzluklar ve olasi riskleri bana ayrintilari ile anlatild.

¢ Bana Onerilen tani ve tedavi yontemlerini reddettigim zaman sagligimi tehdit edici hangi risklerin olabilecegi, bu
tedavi yerine uygulanabilecek bir baska tedavi yonteminin bulunup bulunmadigi konusunda bilgilendirildim.

¢ Bu formda tanimlananlar disinda yapilacak herhangi bir ek girisimin yalnizca saghgima yonelik ciddi zararlarin
onlenmesi ve yasamimin kurtarilmasi icin uygulanabilecegi bana anlatildi.

¢ Kimlik bilgilerim ifsa edilmemek kaydiyla, hastaligimla ilgili tim tibbi veriler ile her tirlu tetkik materyallerinin ve
tetkik sonuclarinin egitim ve bilimsel calisma amacli olarak kullanilabilecegi bana anlatildi. Doktorum tim
sorularimi anlayabilecegim bir bicimde yanitladi.

¢ Doktorum tiim sorularimi anlayabilecegim bir bicimde yanitladi.

¢ Aklim basimda ve kendimi karar verecek yeterlilikte goriiyorum.

e [stemedigim takdirde tedavi/girisime onam vermek zorunda olmadigimi ve/veya istedigim asamada
vazgecebilecegimi biliyorum.

Not: Lutfen el yazinizla “Okudum, anladim ve kabul ediyorum” yaziniz ve imzalayiniz.

Hastanin veya Yakininin
Adi — Soyad :
Tarih/Saat :__ / [/ o

imza

Ben “Bilgilendirme ve Riza Belgesinin” icindeki bilgileri hastanin kendisine, ebeveynine veya yakinlarina yapabilecegim
en iyi sekilde aktardim .

iSLEMi YAPAN (Hekim)
Adi — Soyadi
Kase / imza

Tarih / Saat : / / ]/
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