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BRONKOSKOPI

Bronkoskopi, ¢cok genel bir tanimlama ile havayollarinin yani
brons agacinin igerden goruntulenmesi islemidir. Bu islem
esnasinda bogaz, girtlak, nefes borusu ve brons agacinin
anatomisi incelenir. Iki tip bronkoskop vardir.

1.Fleksible (esnek) Bronkoskop: Uzun esnek bir tuptur.
Ince bir kalem kalinliginda olup ucunda 1sik mevcuttur.
Alette biyopsi ve yikama islemleri icin kullanmak uzere
kanallar mevcuttur. Esnekligi sayesinde burun ve agiz
yolu kullanilarak havayollarina gegilir. Lokal anestezi
altinda yapllir.

2.Rijid Bronkoskop: Genel anestezi altinda sadece
agizdan uygulanabilen, esnek olmayan acik tup
seklindedir. Genellikle yabanci cisim ¢ikariimasi veya
tedavi amagli islemlerde uygulanir.

NEDEN BRONKOSKOPI YAPILIR?

Bronkoskopi yapilmasi i¢cin pek ¢ok tibbi neden vardir. 2 ana
amacla yapllir.

1. TANISAL AMACLI olarak siklikla; cesitli nedenlerle
cekilmis akciger grafisi veya bilgisayarli tomografide
anormal bulgularin varligi, tedaviye cevap vermeyen
kronik oksuruk, oksurukle birlikte kan gelmesi ve 2
haftadan uzun siren ses kisikligi gibi durumlarda
uygulanir.

2. TEDAVI AMACLI olarak; hava yollarindaki yabanci
cisimleri ¢cikarmak, trakea ve ana bronslardan
kaynaklanan, hastada asiri nefes darligina neden olan
lyi ve kotu huylu timorlerin girisimsel Bronkoskopi
uygulamalari ile ¢ikarilmasi, yine trakea ve ana
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bronglarin ¢esitli nedenlerle olusmus darliklarina stent
takmak icin uygulanir.

BRONKOSKOPI ISLEMINE NASIL HAZIRLANMALI?

Bronkoskopi hastanin doktoru ile yuksek duzeyde igbirligi
gerektirdiginden doktorunuza aldiginiz tum ilaglariniz ve
daha onceden var olan hastaliklariniz hakkinda bilgi
vermeniz gerekmektedir. llaclara karsi alerjinizin olup
olmadigini da belirtmeniz onemlidir.

Islem oncesi yapilmasi gerekenler

islemden 6 ile 8 saat 6ncesinden ac kalinmasi gereklidir.

1.EgQer tansiyon, kalp ilaci gibi surekli kullandiginiz ilag
varsa az bir su ile alabilirsiniz.

2.EQer kan sulandirici ilag aliyorsaniz (Kumadin, Aspirin,
Plavix vb) doktorunuza onceden haber veriniz ve
kolayca kanamaya neden olabileceginden doktorunuzun
onerdigi sekilde kesiniz.

3.Insilin veya agizdan ila¢ kullanma ihtiyaci olan seker
hastasiysaniz onceden doktorunuza haber veriniz gunku
Islem Oncesi ve sonrasi doz ayarlamasi gerekebilir.

4.Disleriniz protez ise islem oncesi mutlaka ¢ikariimalidir.

5.islem sedasyon gerektirebilir bu nedenle yaninizda size
eslik edecek bir refakatc¢i bulunmasi gereklidir.

BRONKOSKOPI NASIL UYGULANIR?

1.Bronkoskopinin sizde sikinti hissi uyandirmamasi icin on
tedavi uygulanir.
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2.Islem esnasinda dksiirme, 6guirme gibi refleksleri en aza
iIndirmek amaciyla lokal anestezik agizdan verilir. Bogaz
uyusturulur.

3.llave ilag gerektiginde kolay uygulayabilmek igin
kolunuzdaki bir damara kuguk bir igne yerlestirilir.

4.El parmaginiza takilan ktcuk bir alet ile oksijen
duzeyiniz ve nabziniz, kolunuza baglanan mangonla
tansiyonunuz surekli takip edilir.

5.Islem esnasinda ihtiyaciniz olursa burnunuza
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yerlestirilen yumusak plastik tup ile ekstra oksijen verilir.

6.Bronkoskopi, en rahat edeceginiz sekilde yatar ya da
hafif oturur pozisyonda
uygulanir.

7.Bronkoskop ile agiz veya burun deliginden gecilir ve ses
tellerine ulasilir. Bu noktada gerekirse lokal anestezi

YON.YRD.43(EGT)11.03.2013/REV-0



verilerek ses telleri uyusturulur ve bogaz rahatlatilir.
Bronkoskop ile ses tellerinden gecerken nefessiz kalmis
hissine kapilabilirsiniz. Bu his normal ve gecicidir.

8.Islem sirasinda konusmayiniz. Konusmak ses tellerine
zarar vererek ses kisikligina ve bogaz agrisina neden
olabilir.

9.Ses tellerinden gectikten sonra trakea ve brons yapilari
incelenir. Gerek gorulurse biyopsi alinabilir. Bir miktar
tuzlu su verilerek akcigerlerden yikama materyali alinip
iIncelemeye yollanir. Bu uygulamalar agrili degildir.

BRONKOSKOPI SONRASI NELER YAPILIR?

1.Islem bittikten sonra en az 2-3 saat dinlenme Unitesinde
gozlem altinda tutulursunuz.

2.Eger gogus agrisi, nefes darligi ve kan tukirme gibi
sikayetiniz olursa doktor/hemsirenize bildirin. Islem
sonrasi 1-2 gun az miktarda kan gelmesi normaldir.

3.Hastaneden ayrilmadan once tansiyon nabiz kontrolu
yapilir. Kolunuzdaki igne c¢ikarilir ve gerek gorulurse
akciger filminiz cekilebilir.

4.Yutma refleksiniz zayifladigindan islemden 2 saat
sonrasina kadar yemek ve icmeye izin verilmez.

EVE DONUS

Eve dondukten sonra gunun kalan saatlerini istirahat ile
geciriniz. Anestezinin etkisi bazen uzun surer bu nedenle
islemden en az 12 saat sonraya kadar otomobil kullanmak,
is makinesi isletmek ve alkol almak énerilmez. Islemden
sonraki gun ise/okula baslanabilir.
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BRONKOSKOPI KOMPLIKASYONLARI NELERDIR?

Bronkoskopi guvenli, tanisal bir islemdir ancak yine de risk
tasir. Nadiren gecici ates, kanama nefes darligi gibi
komplikasyonlar olabilir. Doktorunuz bunu rahatlikla kontrol
altina alir. Bronkoskopik biyopsi ile akcigerde sonme riski de
%1’den ¢ok azdir. Bu durumda uygulanacak tedavi ile hizla
akcigerler duzelir.

Bronkoskopi islemi sonrasinda herhangi bir sorunuz veya
probleminiz olursa doktorunuzla baglanti kurunuz.

AKCIGER AMELIYATI ONCESI ve SONRASI BAKIM
Ameliyata girmeden once neler yapilir?

Ameliyat oncesi kan sulandirici ilaglar (Coraspin, Aspirin,
Plavix veya Cumadin gibi) en az 5 gun 6nce kesilmelidir.
Ameliyat oncesi sigara en az 3 hafta once birakiimig olmasi
tercih edilir.

Ameliyattan onceki gun ameliyat bolgesi tras edilmeli.
(0zellikle erkek hastalar sakal trasi olmalidir.)

Ameliyat Girmeden once: Ameliyata girmeden once
mutlaka; lens, gozluk, isitme cihazi, ¢ikabilen protez dis,
taki, toka gibi her turlu kullandiginiz kigisel esyanizi
cikariilmalisiniz. Son olarak kiyafetinizi ve i¢ camasirinizi da
cikardiktan sonra, size verilen ameliyathane kiyafetinizi
giyin. Evlilik yizugu dahil, mucevher, para gibi butun degerli
esyanizi yakinlariniza verin.

Tirnak ve dudak boyanizi ¢gikarmayi da ihmal etmeyin
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Ameliyathaneye giderken: Ameliyathane goreuvlisi sizi,
sedye ile ameliyathaneye goturecektir. Aileniz, ameliyathane
girisine kadar eslik edebilir. Lutfen, eslik edecek kisilerin
olabildigince az sayida olmasina dikkat edin. Yakinlariniz
ameliyat suresince odanizda veya kafeteryada
bekleyebilirler. Doktorunuz hem sizi hem de yakinlarinizi
ameliyat hakkinda bilgilendirecektir.

Ameliyat ve Anestezi sonrasi

Ameliyat bittikten sonra, derlenme unitesine alinacaksiniz.
Odaniza gidene kadar burada; vucut 1siniz, kalp hiziniz ve
ritminiz, kan basinciniz, vucudunuzun yeterince oksijen alip
almamasi ve biling durumunuz ¢ok yakindan takip ve kontrol
edilecek. Ameliyat sonrasi agriniz dahil, her turlu
rahatsizliginiz burada giderilecek.

Bu odaya, cogunlukla biling acik ve uyanik olarak gelinir.
Maske ile oksijen verilmesi sizi endiselendirmesin, bu
sadece bir onlemdir. Her seyin yolunda gittigine emin

olununca, oksijene son verilir.
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Ameliyat ve anesteziden sonra usume, titreme ve agri
hissedebilirsiniz. Bu. kisa surede gecgecektir. Ameliyatin tipi
ve anestezi etkisi ile bulanti ve kusma gozlenebilir. Hig
merak etmeyin, bulanti ve kusmaniz kisa surede ilaclarla
kolaylikla kontrol altina alinir.

Yapilan ameliyatin tirune gore gogus tupu ve idrar
yollarinizda bir sonda ile uyanabilirsiniz. Bu ilk anda sizi
rahatsiz edebilir. Fakat zamanla alisacaksiniz.

Yogun Bakim: Bazi buyuk ameliyatlardan sonra yogun
bakim gerekebilir. Yogun bakimda daha kompleks olgumler
yapilabilen aletlerle izlenebilir, bir sure daha uyutulabilirsiniz.
Bu durum size ve yakinlariniza, cerrahiniz ve anestezi
doktorunuz tarafindan anlatilacaktir. Uyandiginizda
solunumu saglayan tup nedeniyle gecici bir sure
konusamayabilirsiniz. Yogun bakimda, anestezi doktorlari ve
hemsireleriniz sizi cok daha yakindan takip edecek,
sorunlarinizi aninda gozecek.

Ameliyattan sonra doktorunuzun direktifine gore bir stre
daha, damar yolu ile sivi alabilirsiniz. Agizdan sivi almaya
basladiginizda ve damar yolu ile ilag tedavileriniz bittiginde,
kolunuzdaki kanul ¢ikarilacaktir.

Agriniz: Ameliyattan sonra agrilarin olmasi, ¢cok dogaldir.
Agrilariniz, agri pompasi ya da damar yolu kas ici ilaglarla
sonlandirilacak. Agriniz oldugunda, tereddut etmeden
hemsirenize haber verin.

Solunumunuz: Akcigerler, rahat nefes almayi saglayan
binlerce kucguk hava keselerinden olusur. Anesteziden sonra
hava keselerinin kapanmasi veya iginin siviyla dolmasi
nedeniyle, vicudunuz yeterince oksijen alamayabilir. Hatta
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zatlrree gibi akciger enfeksiyonlari olusabilir. Bu nedenle,
surekli yatmak zorunda kalirsaniz, iki saatte bir
pozisyonunuzu degistirmelisiniz. Derin nefes alip,
oksurmeye calismak gibi egzersizler yapmalisiniz. Agriniz
varsa, hemsirenizin verdigi agri kesicileri alip, egzersizleri
yapmaya devam edin., U¢ toptan olusan spirometre tipi bir
alet verilerek, rahat ve derin nefes almaniz saglanacaktir.

Beslenme: Anestezi ve ameliyat sindiriminizi
yavaslatacaktir. Once damar yolu ile beslendikten sonra,
ardindan sivi gidalar verilecektir. Sindirim sistemi
hareketinize gore normal diyetinize gecilecektir. Her ne
kadar hastane yemeklerinden hogslanmasiniz da iyi
beslenme, hizla iyilesmenizi ve kendinizi iyi hissetmenizi
saglar.

Hareket: Hangi hareketleri yapabileceginiz, fizyoterapist ve
doktorunuz tarafindan anlatacaktir. Yataktan kalkmaniza izin
verildiyse, yavas hareket edin. Dogrulduktan sonra yatagin
kenarinda bir sure oturun. Ardindan hemsireniz veya
yakininizin koluna girerek, yurimeye baslayin ve
mesafenizi, her gun biraz daha artirin.

G_(")GUS TUPU OLAN HASTANIN MOBILIZASYONU ve
DIKKAT EDILMESI GEREKENLER

1-Hastalarin gogus tupune bagli hortumlarin kivrilmamasina,
hortumlarin ¢gekilmemesine dikkat etmeleri gerekmektedir.

2-Gogus tuplerinin devrilmemesi gerekir.

3-Hasta yururken tupleri hortumdan tutarak tupun diz
seviyesini gegmeyecek sekilde yere yakin tasinmalidir.
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4-Hortumlar doktorun onerisi haricinde higbir sekilde
klemplenmemelidir.(kivrilmamalidir.)

5-Ameliyattan sonra ilk gunlerde , 6zellikle solunum ve
oksuruk egzersizleri sirasinda gogus duvarinin
desteklenmesi , egzersizleri daha kolay yapmasi ve ameliyat
yerinde gerginligin azalmasi icin gerekli olmaktadir.

6-Hasta yari oturur pozisyonda yatmali ,tamamen diuz
yatmamalidir.hasta tipun oldugu taraftan oturup , kalkmali,
otururken once tupu yere koymali daha sonra oturmalidir.

7-Her gun doktorun onerdigi sekilde mutlaka triflo
calismalidir. Triflo uygulamasi hemsirenin gosterdigi sekilde
calisiimalidir.

8-Maske ile verilen ilaclari alirken arada derin nefes alarak,
ilaclarin iceri ¢gekilmesi saglanmalidir

AKCIGER AMELIYATI SONRASI EVDE BAKIM
Taburcu Olmak:

Taburcu olmadan once doktorunuz sizinle ameliyat ve
patoloji bulgulari hakkinda bilgi verecek ve eve dondukten
sonra iyilesme doneminde neler beklemek gerektigini
anlatacaktir. Ayrica doktorunuz size herhangi bir ek tedavi
yonteminin gerekli olup olmadigi konusunda da ayrintili bilgi
verecexktir.

lyilesme Dénemi:

Ameliyattan sonraki birkag¢ hafta icinde yavas yavas
kKuvvetiniz yerine gelecek ve enerjinizin arttigini
hissedeceksiniz. Baslangicta derin nefes almakta biraz
gucluk cekebilirsiniz. Aktivite derecesini yavas yavas
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artirmak ve vucudu ¢cok zorlamadan yoruldugunuzda
dinlenmek ¢cok onem verilmesi gereken bir noktadir.

Yara Bakimi:

Doktorunuz size ne zaman banyo yapabileceginizi
soyleyecektir. Yara civarinda kasinti, agri ve uyusukluk
normaldir ve ameliyattan sonra birkac hafta devam edebilir.

llaglariniz:

Doktorunuzun onerisine gore agri kesici ilaclarinizi
geciktirmeden saatinde aliniz. Diger ilaglarinizi
doktorunuzun onerisine gore kullanmaniz gerekmektedir.

Aktivite Derecenizi Artirmak:

Yuruyus gibi hafif egsersizler kan dolasimini dizenler,
akcigerlerin calisma kapasitesini artirir ve vucudu
guclendirir. Yuruyus yapmaya baslamadan once agri kesici
ilacinizi almaniz nefes almanizi kolaylastiracaktir. Birkag
hafta sure ile nefes darligi hissetmek normaldir ve zamanla
gecer. Yavas yavas eski gucunuzu topladiginizi
hissedeceksiniz. Doktorunuz size normal aktivitelerinize ne
zaman baglayacaginiz ve iginize ne zaman doneceginiz
konusunda bilgi verecektir. Eger su sikayetlerden biri varsa
hemen doktorunuzu arayiniz:

Yarada asiri kizariklik ve akinti
Ani ve agir derece nefes darligi
38 dereceyi asan ates

Hizh kalp carpintisi
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Hep Birlikte Saghikl Yarinlara. .

Hasta Konforunu ve Rahathgin Ziyaretgiler ve Refakatgilerigin
Saglayan Odalarimiz Uygun Bekleme Salonlari

Modern Laboratuvarlar Geligmig Tani ve Tedavi Uniteleri

Online Randevu
Patoloji senuglarna

hastane.pav.edu.ir
web adresinden ulagabilirsiniz.

% Laboratuvar, Radyoloji ve
-

Web: hastane.pav.edu.tir
Telefon :0.258 296 60 00-29¢ 60 01

ILETISIM Pamukkale Universitesi Hastanesi Kintklh Kampiisii
Acpayam - Antalya Asfaln Uzeri
Kkl - Denizli
Memnuniyet, Oneri ve Sikavet
mfohastane @pau.edu.tr =
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