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1. AMAC
Bu talimatin amaci Endoskopik Retrograde Cholancio Pancratogram (ERCP) yapilacak
hastanin planlanan zamanda ve slrede isleminin glvenli bir sekilde amacina uygun yapilmasi
icin uygulanacak olan yontemlerin belirlenmesidir.
2. KAPSAM
Talimat ERCP uygulama sirecine iligkin faaliyetleri kapsar.
3. KISALTMALAR:
ERCP: Endoskopik Retrograd Kolanjiyo Pankreatografi
4: TANIMLAR:-
5. SORUMLULAR
Endoskopi tnitesi ¢alisanlari ve radyoloji teknisyeni bu talimatin uygulanmasindan sorumludur.
6. FAALIYET AKISI

6.1. On Hazirlhk
6.1.1 Fiberoptik ekipman ve aksesuarlari hazirlanir

Gerekli Malzemeler

Aspirasyon aleti

Kanal aspiratdri

Biyopsi forsepsi

VVVVVVVVYVYYVY

6.1.2.Biyopsi materyali

6.1.3.intrainvaziv gerecler

Gerekli Malzemeler

» Biyopsi tupt(1/3'i %10 formolll)

» Biyopsi tupt igin

Isik kaynagi ile su sisesi

icin kavanoz

Kirli skop tasima konteyneri
Kirli sarf malzeme tasima konteyner!

ERCP kateteri (standart tip)

hazirlanir.

etiket

» Patoloji transport cantasi

Gerekli Malzemeler

» Stoper
» Angiocath

hazirlanir.

Fiberoskop veya videoendoskop sistem
Isik kaynagi, Prosesir, Duedonoskop, Video monitor, Eloktrokoter ve ara baglantilari
Valf yaglayici madde
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Turnike

Alkolli swap
Tegaderm

Steril gaz

Enjektor;

*5 ml (2adet)

* 10 ml (2adet)

* 20 ml (2adet)

* 50 ml (2adet)
6.1.4.Tekstil Uriinu hazirlanir.
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e Gerekli Malzemeler

Hasta Onliigu 1adet

Naylon kihfli yastik

Box onlugu(Hekim -Hemsgire icin)
Non-steril kare 6rtli su gecirmeyen
Underpad (Hasta alt bezi)
6.1.5.Aspirasyon ekipmani hazirlanir.
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* Gerekli Malzemeler

» Aspiratér kavanozu
» Sistemle kavanoz arasi baglanti hortumu
» Skop ile aspirator arasi baglanti hortumu

6.1.6.Cesitli malzemeler

Eldiven (Non-Steril, poset)
Ultrason jel
Non steril gazl bez
Ara baglanti
EKG elektrotu
Puls oksimetre parmak probu
Ekipman temizleyici dezenfektanl sprey
Aspirasyon kanulu
Bobrek kuveti
Flaster cesitli blyuklikte etiket
Yuz korumali maske
Gozluk
6.2. Uygulama
» Skobu olan laboratuar da yapilir.
6.2.1. Endoskopinin dogrulugu icin; test cihazi, 1sik kaynagi ve aspirasyon cihazini hazir
bulundurur.
6.2.2. Oral aspirasyon i¢in, merkezi veya hasta basi sistemin calisip calismadiginin kontroli
yapilr.

6.2.3. Endoskopi de kullanilacak tiim ilaclari hazirlanip, Acilan ilag Etiketi ile etiketler.
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6.2.4. Oda icerisinde personeli korumak icin; uygun ekipmanlar bulundurularak dnlemler alinir.

6.2.5. Kardiyak monit6ér basingh kan tertibati ve puls oksimetre kontrol edilir.

6.2.6. Sistemi kurulur, aspirasyon baglantilari takilir ve kontrol edilir.

6.2.7. Elektrokoter baglantilari kurulur ve kontrol edilir.

6.2.8. Isik kaynagina skop ve presesur takilir, su pampi baglanir, skopun valfleri silikon oil ile

yaglanip yerlerine takilir ve hava-su- aspire kontrolU yapilir. Isik netligi ve derinligini kontrol
edilip yerine asllir.

6.2.9. Tedavi masasina islem sirasinda kullanilacak olan; snare, bdbrek kivet, distile su ¢ekilmis
50 ml’ lik enjektdr, kontras madde, biyopsi tlpu, ¢esitli blyuklikte etiket, kirli tagima
konteyneri, cesitli ebatta gazli bez, kavanoz icinde aspirasyon icin distile su hazirlanir.

6.2.10. ilaclar hekim direktifiyle enjektore cekilir veya ampul olarak etiketlenir.

6.2.11.0pak madde 10 ml' lik enjektdre c¢ekilir. 20 ml’ lik enjektére cekilir, %50 sulandirilir.

6.2.12.0ral aspirasyon ve oksijen sistemi kurulur.

6.2.13.Hasta icin bone ve hasta 6nlagu hazirlanir.

6.2.14. Kardiak monitor, puls oksimetre, Intravendz infizyon diizeni hazirlanir.

6.2.15. Asiste hemsire hekimi asiste etmekten, isleme 6zel ekipmanlari kullanmaktan ve patoloji
izlemini yapmaktan, yardimci hemsire ise hastanin izleminden, ilaclarin uygulanmasindan
ve kayit islerinden sorumludur.

6.2.17. Hastanin “Endoskopi Hastasi Hem sire De gerlendirme Ve Takip Formu " na anamnezi
alinir. islem yapilmadan énce mutlaka aktif iletisim teknigi ile kimlik bilgilerini sorarak
“Hasta Kimli ginin Do grulanmasi Prosediri " ne gore kimlik dogrulamasi yapilir.

6.2.18.Isleme 6zel giysilerini giydirilir.

6.2.19.Hasta bilgilerini monitore girilir.

6.2.20.Hekim istemiyle Xylocain sprey bogazinin st tabanina t¢ kez sikilir.

6.2.21.Hasta kardiyak monitdre baglanir, puls oksimetre probu takilir, koter toprak hatti baglanir ve
sabitlenir, nazal kanul takilir ve hastaya 6zel bir durum sz konusu degilse ilk yan sonra
ylzUsti(prone) pozisyonu verilir ve bagi sol tarafa cevirilir. Agizhgi yerlestirilir. Boyun altina
islem sirasinda safra akintisi aspirasyonunu 6nlemek icin hasta alt bezi basin altina serilir.

6.2.22. Anestezi teknikeri hastanin yasam bulgularini alir ve “Ameliyathane D1 g1 Alanlarda
Anestezi Sedasyon Uygulama Prosedirii " dogrultusunda hasta uyutulur, yasam
bulgularini kontrol edilir. Asiste Hemsire sistemin ac¢ik oldugunu tim OPEN —I
dugmelerinden kontrol eder.

6.2.23.Asiste eden hemsire hastanin arkasindan hastanin basini kavrayacak sekilde agizhgi
sabitler. Ayni zamanda hekim istemiyle skopun hareketini asiste eder.

6.2.25.ERCP kateterlerini hekim istegiyle verir. Hekim opak maddeyi enjekte eder. Hekim istedigi
gorintiyd alana kadar islem tekrarlanir.

6.2.26.Islem sirasinda ¢ikan tani tedavi amach iglemler icin yardimci prosediirleri kullanir.

Biyosi alinmasi icin “Endoskopi Iglemi Sirasinda Biyopsi Alma Talimati " ve
“Sfinkterektomi Uygulama Talimati  ” kullanilir.

6.2.27. islem sirasinda alinan biyopsilere “Patoloji Orne @i Etiketi ” yapigtirilir.

6.2.28. isleminin bitisiyle hasta takibinden sorumlu hemsire ekip ayrilmadan son kontrol (sign out)
surecinde gerekli kontrolleri yapar ve “Endoskopi Hastasl Hem sire De gerlendirme ve
Takip Formu ” nun Girisimsel Islem Dogrulama béliumiine kayit eder ve “Hasta Transfer
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Prosediri " ne uygun olarak hastanin geldigi bélime transferini saglar. Hasta ayaktan
hasta ise kata alinip yasam bulgular takip edilip stabil oluncaya kadar izlenir.

6.2.29. Asiste hemsire sistemi kapatir. Digmeleri OFF-O konumuna getirir. Skopun handle
kismindan ucuna dogru kagit havluyla siler, yerinden ¢ikartir, konteynera yerlestirir.
Aspirator kavanozu ve kullanilan sarf malzemeleri, tel seklinde olanlari ¢capi 40 cm’ den
blyUk olacak sekilde katlar ve diger konteynera yerlestirir.

6.2.30. Kullanilan malzemeler; “Endoskopik Skop/ Cihazlarin Dezenfeksiyonu Talimati " na, oda
temizligi ise; “Hastane Genel Temizlik Talimati " ve “Sterilizasyon ve Dezenfeksiyon
Prosedirt " ne gbére temizlenir.

7. ILGILI DOKUMANLAR

7.1. Endoskopi Hastasi Hemsire Degerlendirme Ve Takip Formu
7.2. Endoskopi islemi Sirasinda Biyopsi Alma Talimati

7.3. Sfinkterektomi Uygulama Talimati

7.4. Patoloji Ornegi Etiketi

7.5. Endoskopi Hastasi Hemsire Degerlendirme ve Takip Formu
7.6. Hasta Transfer Proseduru

7.7. Endoskopik Skop/ Cihazlarin Dezenfeksiyonu Talimati

7.8. Hastane Genel Temizlik Talimati

7.9. Sterilizasyon ve Dezenfeksiyon Proseduir

5/5





