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Clinica Médica

Termo de consentimento livre e esclarecido — Colonoscopia

O que é colonoscopia?

Colonoscopia ¢ o exame endoscopico do cédlon (intestino grosso) e muitas vezes também do ileo terminal (por¢do final do
intestino delgado). OBS: Veja nossos videos explicativos em nosso site: www.gmem.com.br/colono ;

Além da inspecdo da superficie intestinal, a colonoscopia permite também a realizacdo de bidpsias que podem ser uteis no
estabelecimento do diagnostico. Procedimentos terapé€uticos também podem ser realizados durante a colonoscopia e entre eles, o
mais freqiiente € a polipectomia que ¢ a remocdo de polipos (pequenas “verrugas” no intestino).

Qual o preparo para o exame?

Para a realizacdo da colonoscopia ¢ muito importante que se fagca um preparo intestinal para que os residuos sejam removidos do
interior do célon e assim o exame pode ser feito com o maximo de seguranca e eficacia. Habitualmente, para o preparo intestinal
¢ recomendado dietas, laxativos e eventualmente lavagens. A forma de preparo ¢ variavel e depende do protocolo empregado e as
doengas do paciente. Todos os pertences de valor, como dinheiro, aliangas, proteses dentérias, corddes etc. devem ficar sob a
guarda do acompanhante, pois nao nos responsabilizamos por tais materiais.

O que acontecera durante o exame?

Ap6s o preparo do célon, o paciente € levado a sala de exame onde serd sedado, com auxilio de um anestesista, por isso na hora
do exame vocé nao sentira nada.

O colonoscopio ¢ entdo introduzido pelo reto até o ceco (porgao inicial do intestino grosso) ou até o ileo terminal.

Durante a retirada do aparelho € feita uma minuciosa inspecao identificando as eventuais alteragdes. Quando necessario € possivel
obter fragmentos (bidpsias) para estudo.

Os polipos diagnosticados podem, sempre que o médico achar conveniente, ser removidos durante a colonoscopia.

Quais os riscos do procedimento?

As complicagdes relacionadas a colonoscopia podem decorrer do preparo do colon, da sedagao, do exame propriamente dito ou de
procedimentos complementares realizados.

O preparo, que € varidvel nos diversos servigos, pode gerar intolerncia géstrica que se refletira em nauseas, vomitos e distensdo
abdominal. Como o preparo induz a uma diarréia, pode ocorrer desidratagdo e desequilibrio dos eletrélitos (sodio, potassio... do
sangue).

As complicagdes relativas a sedagdo variam de uma flebite (inflamag@o da veia) superficial até situagdes de maior gravidade
como hipotensdo arterial, bradicardia, depressdo respiratoria, bronco aspiragdo e parada cardiorrespiratoria; sendo por isso
conduzida por um médico anestesista.

Pode ocorrer perfuragdo intestinal durante a introdugdo do colonoscopio. Esta temida complicagdo ocorre em cerca de 0,05% das
colonoscopias com finalidade diagnostica e, eventualmente necessita de tratamento cirrgico ou internacdo hospitalar.

Resseccao de polipos pode acarretar em duas principais complicagdes: a perfuragdo e a hemorragia. Tais eventos relacionam-se
principalmente ao tamanho dos polipos ressecados e sua localizacdo. A perfuragao ocorre, nas diversas séries, com freqiiéncia de
0,03 a 1% das polipectomias e a hemorragia em cerca de 0,02% dos procedimentos, podendo acontecer no momento da ressec¢ao
do polipo ou tardiamente (até dias apds). Riscos menos freqiientes sdo bacteremia, volvo de sigmoide, rupturas de aneurismas
abdominais e trauma do bago e figado, entre outros de menor freqii€éncia. Todas as temidas complicagdes da colonoscopia podem
necessitar de internagdo hospitalar, cirurgia, internagdo em UTI, hemotransfusdo, e muito raramente pode ter uma evolugdo
desfavoravel, mesmo com todo o empenho de uma equipe médica, podendo até mesmo cursar com morte, assim como qualquer
outro procedimento invasivo/cirargico. Eventualmente podemos nos deparar com situagdes que necessitem de materiais especiais,
havendo portanto a necessidade de um novo procedimento em outro momento, apos liberagcdo do material pelo seu convénio.

O que devo fazer apos o procedimento?

Apo6s o procedimento o paciente recupera-se da sedagdo no servico de endoscopia sendo liberado apds completa recuperagdo
anestésica. Lembre-se, o dia inteiro do exame € apenas para o exame, portanto, ndo deve conduzir veiculos ou exercer qualquer
outra fun¢do que demande atencdo. Recomenda-se alimentagdo leve. Mal-estar, colicas abdominais, gases, nduseas e vomitos
podem ocorrer ap6s o exame. Sangramento intestinal, dor abdominal e febre devem ser relatadas a equipe médica.

Declaro que TODAS as minhas DUVIDAS sobre este procedimento foram ESCLARECIDAS ANTES da realizagio do mesmo,
e por isso CONCORDO E AUTORIZO a equipe do Dr. Jodo Marcos R. Mendes a realizar o mesmo.
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