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Gastroenterologia ¢ Endoscopia Digestiva

CLINICA E ENDOSCOPIA DIGESTIVA

TERMO DE CONSENTIMENTO INFORMADO E ORIENTAGOES
PRE E POS EXAME DE ENDOSCOPIA DIGESTIVA BAIXA (COLONOSCOPIA)

1. O que é COLONOSCOPIA?

E um procedimento que permite a visdo do célon (intestino grosso) e reto através de um aparelho
que possui uma microcamera e € introduzido pelo anus. O procedimento é realizado para
diagnosticar doengas, remover polipos (pequenos tumores malignos ou benignos) e obter bidpsias
(retirada de amostras de tecidos para analise).

2. Como é feita?

O preparo para o exame devera ser realizado conforme as orientagdes entregues pela equipe do
hospital e tem como objetivo provocar a eliminagdo de todo o conteudo de fezes do cdlon
possibilitando a visualizagdo da mucosa do intestino grosso. Este preparo pode ser realizado
completamente em casa ou parcial no hospital e normalmente é bem tolerado. O exame pode ser
incompleto ou lesdes poderdo passar desapercebidas, em caso de preparo intestinal insatisfatério,
ou seja, caso haja fezes no interior do intestino ou se estiverem localizadas atras das pregas
coldnicas. O exame ainda podera ser incompleto quando houver alguma obstru¢cao a passagem do
aparelho ou dificuldade técnica para sua realizagao.

Ele podera ser suspenso e ser necessaria uma nova marcagao e novo preparo intestinal.

O procedimento é realizado com paciente em posicao lateral e as pernas dobradas. Durante sao
administrados sedativos e analgésicos para garantir o conforto do paciente.

Devido a administragao dos sedativos é obrigatério a presenga de acompanhante para a realizagao
do exame.

Quando ha necessidade de bidpsia uma pinca é passada através do endoscopio, a fim de retirar
alguns fragmentos do tecido e envia-los para analise do patologista. Pode ser necessario utilizar
algum procedimento terapéutico como injegdo de substancias para deter sangramento que esteja
em curso, uso de endoclipes e até remocao de polipos com algas diatérmicas. Quando removidos
e recuperados os polipos e outras lesbes serdo enviados para analise histolégica. Em
procedimentos invasivos, como os citados, podem ocorrer complicagdes, mas estas sdo raras. Pode
ocorrer sangramento apés uma biépsia ou remogao de um pdlipo. Este € minimo e raramente ha
necessidade de internagao, transfusdes sanguineas ou cirurgia. Complicagdes maiores como
perfuracido sao raras, mas podem acontecer, mesmo que o procedimento tenha sido realizado sob
0s mais rigorosos padrdes técnicos.

Esse procedimento é realizado no Servigo de Endoscopia, com o paciente ficando em
observacgao no proéprio setor, recebendo alta apos.
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Observacao: Procedimentos ndo cobertos pelo convénio serdo cobrados separadamente.

Quais sao os principais riscos:

Sao raras as complicagbes, mas podem haver:

a. Desconforto abdominal apds o exame.

b. Dor no local da injecdo de sedativos.

c. Nauseas e vbomitos colicas e estufamento causado por gases intestinais, sintomas que
deverao melhorar espontaneamente.

d. As complicagbes relacionadas a sedagdo intravenosa sao raras e de solugédo imediata.

e. Raramente podem ocorrer perfuragcbes e hemorragias - casos extremos (e muito raros),

requerendo internagdo e eventual tratamento cirurgico se necessario.

Sinais de alerta a serem observados:

a. Sangramento intenso nas fezes.
b. Temperatura maior que 38 °C e calafrios.
c. Dor abdominal intensa.

Cuidados apés procedimento nas primeiras 12h:

Dieta leve.

A ingestao de bebidas alcoodlicas devera ser evitada.

Restricdo a atividade fisica.

Nao se pode dirigir ou trabalhar no dia do exame. Se necessario solicitar atestado médico.
Nao é comum a ocorréncia de dor significativa, que necessite de tratamento. Caso ocorra
dor podem ser usados analgésicos comuns, exceto aqueles que contenham &acido
acetilsalicilico / aspirina.

f. O uso de anticoagulantes devera ser analisado caso a caso, entre 0 médico endoscopista e
0 médico do paciente.
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Observacao: Se houver qualquer suspeita de complicagao ligue para seu médico, para o Servigo
de Endoscopia pelo telefone (51) 35998100 ramal 209 das 07:00 as 16:00 ou procure a emergéncia
do hospital a qualquer hora.
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Como retirar o resultado?

O laudo do exame podera ser entregue no mesmo dia ou entdo sera informado a data que ele estara
disponivel. Caso seja coletado material para analise histopatolégica sera informado o local para sua
retirada. O resultado do exame para ser corretamente interpretado deve ser relacionado com uma
série de outros dados que o seu médico possui. Desse modo, qualquer duvida em relagdo ao
resultado do exame de endoscopia deve ser esclarecida com o médico que o solicitou.

Termo de Compromisso do acompanhante:

Eu, ,
RG responsabilizo-me por acompanhar o paciente
apos a alta do exame endoscopico realizado no dia / / conforme orientagbes da

equipe médica. Declaro ainda que recebi por escrito e entendi as orientagdes pds exame.

Assinatura

Consentimento pés—informado: () paciente () responsavel

Fui devidamente esclarecido (a) e informado (a) quanto aos riscos previsiveis, intercorréncias
inesperadas e cuidados pés-procedimento, tendo compreendido perfeitamente todas as questdes
e autorizo a realizagdo do procedimento proposto no paciente

Nome Assinatura

Informativo Médico: Expliquei de forma clara e objetiva todo o procedimento a que o (a) paciente
acima referido (a) esta sujeito (a), e/ou seu responsavel e sobre os beneficios, riscos e alternativas,
tendo respondido as perguntas formuladas pelos mesmos.
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