TERMO DE CONSENTIMENTO
.' l-D LIVRE E ESCLARECIDO PARA
unidade de endoscopia digestiva ECOENDOSCOPIA ALTA

O QUEE?

A ecoendoscopia digestiva alta, ou ultrassonografia endoscopica, € um exame que combina a endoscopia e a ecografia de alta
resolucdo. Trata-se de um endoscopio fino e flexivel, especialmente equipado com um transdutor (probe) de ultrassom na ponta flexivel
do aparelho, permitindo, assim, durante o exame, a visualizagdo simultdnea da imagem da endoscopia e do ultrassom.

PRA QUE SERVE?

Seu objetivo principal é auxiliar o médico no diagnéstico de doengas do aparelho digestivo. As indicagbes mais frequentes sédo a
avaliagdo de lesdes subepiteliais, avaliagao de doengas biliares e pancreaticas e estadiamento de tumores do aparelho digestivo

COMO E REALIZADA?

O procedimento é realizado com sedagdo ou anestesia geral e através da passagem de um aparelho (ecoendoscépio) que é introduzido
através da boca, alcangando a regido a ser estudada, sao realizadas imagens através do probe de ultrassom, permitindo a avaliagdo das
camadas da parede do tubo digestivo alto, bem como avaliagdo de outras estruturas vizinhas, incluindo géanglios linfaticos, vasos
sanguineos, vesicula biliar, vias biliares e pancreas.

DURAGAO DO EXAME

O exame de ecoendoscopia, dura cerca de 50 minutos. Em virtude da anestesia o paciente permanecera por mais um tempo na sala de
recuperagao apos exame.

BIOPSIAIPUNGAO

A Ecoendoscopia permite esclarecer se um determinado abaulamento da parede do tubo digestivo corresponde a uma compressao
provocada por um 6rgao vizinho, ou a uma lesdo da propria parede recoberta por uma mucosa de aspecto normal; neste caso, a
ecoendoscopia permite caracterizar essa lesdo avaliando com precisdo o seu tamanho, camada de origem e suas caracteristicas,
podendo sugerir o diagndstico mais provavel. Durante o exame é possivel a realizagao de bidpsias, que sao feitas através da pungéao por
uma agulha especifica que é inserida nas lesGes suspeitas, sendo esse material encaminhado para analise histopatologica. Apds o
procedimento, o paciente ficara em observagao por periodo variavel. Periodos maiores de observagdo podem ser necessarios. Mesmo
tratando-se de um procedimento seguro e com baixas taxas de complicagdes (cerca de 1% em geral), por se tratar de um procedimento
diagnostico invasivo, complicagdes decorrentes da passagem do aparelho e da biopsia(pung¢do) podem ocorrer, como por exemplo:
perfuracbes, sangramentos, dores e infec¢cdes. Para exames com puncgdo/ bidpsia do pancreas ha um risco baixo( cerca de 2%) do
paciente desenvolver uma inflamagdo do pancreas chamada de pancreatite aguda, sendo os principais sintomas: dor abdominal,
nauseas e vomitos. Esta complicagdo ocorre em até 48h apo6s o procedimento e necessita de internagao hospitalar. Casos de pancreatite
nao sao frequentes e os casos graves sdo ainda mais raros. Como mencionado, estas complicagdes sdo raras e caso ocorram, a equipe
médica realizara todos os cuidados necessarios e existentes para o melhor tratamento do paciente. Caso ocorra alguma destas
complicagdes, pode ser necessario internagao prolongada, transfusées de sangue e até mesmo tratamento cirirgico de urgéncia.
Lembramos que a ecoendoscopia € um método auxiliar no diagnéstico das doengas do aparelho digestivo e esta sujeita a variagdes de
cada organismo, podendo ser necessaria a utilizagdo de outros exames para chegar ao diagnostico definitivo, cabendo ao médico
solicitante interpretar os resultados e avaliar a necessidade de novos exames.

PREPARO PARA O EXAME

DATA: / / HORARIO: : )
« EXAME MARCADO NO PERIODO DA MANHA (8H AS 12H)
Jejum absoluto a partir das 22h do dia anterior (inclusive agua).

EXAME MARCADO NO PERIODO DA TARDE (APOS AS 12:00H)

5H - CAFE DA MANHA: Comer quatro bolachas de 4gua e sal ou bolacha de maisena e tomar cha de ervas.
A partir das 07:00h. JEJUM ABSOLUTO (inclusive agua).

ATENCAO: NAO TOMAR LEITE OU DERIVADOS (iogurte, Yakult e outros).
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Apo6s 0 exame, recomenda-se: repouso, ndo ingerir bebidas alcodlicas e nao dirigir nas proximas 12 (doze) horas.

Declaro ter sido atendido em minhas duvidas e questdes, através de linguagem clara e acessivel.

Assim, certifico que este documento foi lido por mim e que entendi o seu contetido descrito, assim como os RISCOS E COMPLICACOES
deste procedimento, e expresso meu pleno consentimento para sua realizagao.

Nome completo (PACIENTE):
Nome completo (ACOMPANHANTE):

DEVE SER PREENCHIDO PELO MEDICO

Expliquei todo o procedimento, exame/tratamento que o paciente acima referido esta sujeito, ao proprio paciente e/ou seu responsavel,
sobre os beneficios, riscos e alternativas, tendo respondido as perguntas formuladas. De acordo com o meu entendimento, o paciente
el/ou seu responsavel esta em condi¢gdes de compreender o que Ihes foi informado.

NOME DO MEDICO:
Assinatura e Carimbo:

ORIENTAGOES GERAIS

« Chegar com antecedéncia de 20 minutos, portando: nome dos medicamentos que faz uso, pedido médico, carteirinha do convénio
(se conveniado), exame anterior (se tiver), RG, CPF, cartdo do SUS e comprovante de enderego. Estar com acompanhante maior de
idade/responsavel, com capacidade fisica e mental de cuidar do paciente. (Sem acompanhante, 0 médico nao realizara o exame.)
Resolugéo n° 1886/208.

- Em pessoas mais sensiveis, em virtude de alguma dificuldade técnica, pode ocorrer inflamagéo da veia (flebite) ou inchago
(hematoma) no local do medicamento endovenoso.

. E proibido, no dia do exame, dirigir carro, pilotar moto, andar de carona em uma motocicleta ou operar maquinas por pelo menos 12
(doze) horas apés a realizagdo do exame.

« Nao portar objetos de valor (ndo nos responsabilizamos por perdas e/ou danos).

« Nao trazer criangas.

« Se houver algum procedimento, as orientagdes seréo fornecidas apds o exame.

« Pode alimentar-se levemente a partir de 30 minutos ap6s a realizagao do exame, ou quando o reflexo de degluticdo estiver normal
(engolindo sem tossir).

. NAO ingerir bebidas alcodlicas por pelo menos 12 (doze) horas apés a realizagéo do exame.

- Em caso de preparo intestinal/jejum inadequado, havera necessidade de uma nova guia do convénio, com autorizagdo pelo mesmo
para um novo exame. Em exames particulares, o custo sera de um novo exame.

. Se possivel, evite esmaltes escuros, unhas posticas e alongamentos.

« Nao usar adornos (brincos, anéis, colares, piercings) no dia do exame.

. Nao nos responsabilizamos por eventuais danos em dentes, proteses dentarias, dentaduras, lentes de contato dentarias e facetas.

ATENGAO - Em caso de medicagéo de uso continuo:

. Se fizer uso de medicamentos anticoagulantes (Clopidogrel, Marevan, Varfarina, Xarelto ou similares), procure orientagdo do seu
médico para suspensao, para que possa realizar o exame.

« Se fizer uso de medicamentos para diabetes (Metformina, insulina...) e calmantes, suspenda o uso no DIA DO EXAME. Apds o
exame, faga 0 uso normalmente.

. Se fizer uso de medicagdes como Dulaglutida (Trulicity) ou Tirzepatida (Mounjaro), elas devem ser suspensas 15 dias antes do
exame.

. Se fizer uso de medicagdes como Semaglutida (Ozempic, Rybelsus e Wegovy), elas devem ser suspensas 21 dias antes do exame.

. Se fizer uso de medicagdes como Saxenda ou Victoza, elas devem ser suspensas 3 dias antes do exame.

« Medicamentos para hipertensao (pressao alta) e/ou coragdo devem ser ingeridos normalmente, com pouca agua (20 ml), no horario
habitual.

« Medicamentos para doengas do pulmao (bronquite, asma...) devem ser inalados/tomados normalmente, com pouca agua (20 ml), no
horario habitual.
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