KOLONOSKOPIA - informacje dla pacjenta

Na czym polega kolonoskopia?

Kolonoskopi¢ wykonuje si¢ w celu diagnostyki jelita grubego; diagnostyki zaburzen oddawania stolca
(zaparcia, biegunki), nieokreslone bdle brzucha, krwawienie z dolnego odcinka przewodu pokarmowego; do
diagnozowania zmian w $luzéwece jelita powodowanych przez choroby zapalne; w celu usunigcia polipéw lub
kontroli po polipektomii, a takze przed lub po niektérych zabiegach chirurgicznych 1 jako badanie
profilaktyczne (rak jelita grubego). Wazna jest mozliwo$¢ kojarzenia diagnostyki z leczeniem niektorych
choréb przewodu pokarmowego np. usunigciem polipow.

lle trwa badanie i czy jest bolesne?

Badanie zwykle trwa ok 15-60 min 1 jest dobrze tolerowane przez pacjentow.

W trakcie moze by¢ odczuwalne parcie, wzdgcia, kolka wynikajace z podawania powietrza do §wiatla jelita
dla jego pelnej oceny. Zabieg moze by¢ okresowo bolesny, wystapienie bolu nalezy natychmiast zglosic¢
lekarzowi, gdyz jego utrzymywanie si¢ moze by¢ wskazaniem do odstapienia od dalszej oceny jelita. Aby
zwigkszy¢ komfort badania, stosuje si¢ leki przeciwbolowe 1 uspakajajace oraz rozkurczowe.

Jakie powikiania moga wystapi¢ podczas kolonoskopii?

Powodzenie badania oraz pelne bezpieczenstwo zaleza od wielu czynnikow i nie moze tego zagwarantowac
zaden lekarz. Kolonoskopia i biopsja mimo, ze naleza do badan inwazyjnych sa bezpieczne w rgkach
doswiadczonego lekarza. Komplikacje sa rzadkie (0,4% przypadkéw) jednakze moga wystapic:
przedziurawienie $ciany jelita (0,1- 0,3%); krwawienie, szczegdlnie po usunigciu polipow (0,2-3%), a takze
zaburzenia ze strony uktadu krazenia i oddechowego oraz reakcje na $rodki podawane w celu uzyskania
analgosedacji (znieczulenia). Opisywane byly takze pojedyncze przypadki zaburzenia rytmu i zatrzymania
akcji serca. Leczenie czgsci z w/w powiklan moze wymaga¢ natychmiastowej operacji.

Po badaniu wykonanym z podaniem lekow pacjent pozostaje w Poradni przez okoto 2-3 godziny. Prosimy
uwzgledni¢ to w swoich planach. Powr6t do domu powinien odby¢ si¢ pod opieka dorostej osoby
towarzyszacej.

Dlaczego wazne jest wlasciwe przygotowanie Pacjenta do kolonoskopii?

Wiasciwe oczyszczenie pozwala na uzyskanie dobrego obrazu endoskopowego wngtrza jelita, uwidocznienie
zmian chorobowych i na pobranie reprezentatywnych wycinkéw do badania mikroskopowego. Ma réwniez
istotne znaczenie dla bezpieczenstwa zabiegu, umozliwia interwencje terapeutyczne, moze znaczaco skroci¢
czas kolonoskopii. Zaleganie tresci jelitowej czgsto ogranicza zasigg badania lub je uniemozliwia.
Podstawowe znaczenie ma zastosowanie odpowiednich rygorow dietetycznych oraz przyjecie przed badaniem
srodkdw przeczyszczajacych.

ZGODA NA BADANIE

Pacjent:
Imig i nazwisko ........ooeiiiiiiiii Pesel....cooviniiii

Oswiadczam, ze zapoznalem/am si¢ z zalaczona informacja o badaniu i rozumiem, Ze pomimo starannego
przeprowadzenia badania w sposob zgodny z zasadami sztuki lekarskiej, istnieje ryzyko powiktan. Mialem/am
mozliwo$¢ zadawania pytan na temat badania/zabiegu i otrzymatem/am wyczerpujace odpowiedzi. Wyrazam zgodg na
gastroskopig i (w razie potrzeby) pobranie wycinkow.

Przyjmuje leki zmniejszajace krzepliwo§C€ Krwi (WYMIENiC): .....ccoviiviiiiciieiiieiiie ettt

Nie przyjmuj¢ lekow zmniejszajacych krzepliwos¢ krwi, w tym takze aspiryny.

data czytelny podpis pacjenta



PRZYGOTOWANIE DO KOLONOSKOPII (badanie po potudniu).

DIETA
PRZEZ 1 DZIEN Prosimy nie jes¢, spozywamy jedynie same ptyny w ilosci conajmnigj 2 litorw na dobe
POPRZEDZAJACY |- w postaci :
BADANIE wody, herbaty, kawy rozpuszczalnej, rozcienczonych sokéw lub napojow owocowych,

kisielow, galaretek owocowych, bulionow.

PREPARAT EZICLEN

W DNIU BADANIA | O godzinie 9:00 pierwszg buteleczke EZICLEN wla¢ do zatgczonego kubka, dodaé
wody do leku do poziomu kreski na kubku. W ciggu godziny bez pospiechu wypic
caly roztwor. Nastepnie wypi¢ jeszcze dwa kubki wypetnione wodg lub czystym
ptynem w ciggu nastepnej godziny (ew. herbata, kawa bez mleka, napoje gazowane i
niegazowane, soki bez migzszu nie czerwone, klarowny bulion ). O godzinie 11:00
druga buteleczke EZICLEN tak samo rozpusci¢ i w ciggu godziny bez pospiechu
wypi¢ caty roztwor. Nastepnie wypic jeszcze dwa kubki wypetnione wodg lub czystym
ptynem w ciggu nastepnej godziny.

UWAGA! OSOBY PRZYJMUJACE LEKI OBNIZAJACE KRZEPLIWOSC KRWI

W przypadku przyjmowania lekow przeciwzakrzepowych np. Acenocumarol, Sintrom, Clopidogrel nalezy je
odstawié w porozumieniu z lekarzem prowadzacym, na okoto 7 dni przed datg badania i zamiennie
podawa¢ drobnoczagsteczkowa pochodng heparyny(np. Fraxiparyna, Clexane). W przypadku innych
preparatow przeciwzakrzepowych (Acard, Polcard) nalezy je odstawi¢ na okoto 6 dni przed pobraniem.

PRZYGOTOWANIE DO KOLONOSKOPII (dwudniowe).

DIETA
PRZEZ 1 DZIEN Prosimy nie jes¢, spozywamy jedynie same ptyny w ilosci conajmniej 2 litérw na dobe
POPRZEDZAJACY |- w postaci :
BADANIE wody, herbaty, kawy rozpuszczalnej, rozcienczonych sokéw lub napojow owocowych,
kisielow, galaretek owocowych, buliondw.

PREPARAT EZICLEN

W DNIU O godzinie 9:00 pierwszg buteleczke EZICLEN wla¢ do zatagczonego kubka, dodac
POPRZEDZAJACYM |wody do leku do poziomu kreski na kubku. W ciggu godziny bez pospiechu wypic
BADANIE caly roztwor. Nastepnie wypi¢ jeszcze dwa kubki wypetnione woda lub czystym

ptynem w ciggu nastepnej godziny (ew. herbata, kawa bez mleka, napoje gazowane i
niegazowane, soki bez migzszu nie czerwone, klarowny bulion ).

W DNIU BADANIA |4 godziny przed godzing badania drugg buteleczke EZICLEN tak samo rozpuscic¢ i w
ciggu godziny bez pospiechu wypic caty roztwér. Nastepnie wypic jeszcze dwa kubki
wypetnione wodg lub czystym ptynem w ciggu nastepnej godziny.

UWAGA! OSOBY PRZYJMUJACE LEKI OBNIZAJACE KRZEPLIWOSC KRWI

W przypadku przyjmowania lekow przeciwzakrzepowych np. Acenocumarol, Sintrom, Clopidogrel nalezy je
odstawié w porozumieniu z lekarzem prowadzacym, na okoto 7 dni przed datg badania i zamiennie
podawaé drobnoczgsteczkowa pochodng heparyny(np. Fraxiparyna, Clexane). W przypadku innych
preparatow przeciwzakrzepowych (Acard, Polcard) nalezy je odstawi¢ na okoto 6 dni przed pobraniem.




