-

Informacje dla pacjentow
przed badaniem jelita grubego®

Konsultacja: prof. dr hab. n. med. Jarostaw Requta

Centrum Onkologii — Instytut im. Marii Sktodowskiej-Curie
Klinika Gastroenterologii Onkologicznej

Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego

ul. Roentgena 5, 02-781 Warszawa

* Opracowano na podstawie zalecer: Society of American Gastrointestinal and Endoscopic Surgeons.

http://wwwsages.org/publications/patient-information/informacje-dla-pacjenta-kolonaskopia/




Oczekuje Pani/Pan na wykonanie badania umozliwiajgcego obejrzenie
jelita grubego od $rodka. Badanie to nazywane jest kolonoskopia.

Wiasciwe oczyszczenie jelita grubego
przed zabiegiem

jest kluczowym warunkiem
przeprowadzenia kolonoskopii.
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Co to jest kolonoskopia?

Kolonoskopia to badanie, ktore umozliwia
obejrzenie wnetrza jelita grubego.

Jest to jedna z najskuteczniejszych metod wezesnego wykrywania nowotwordow
przewodu pokarmowego. Zwykle wykonywana jest w szpitalu lub przychodni,
w odpowiednio przygotowanym gabinecie zabiegowym.
Gietki wziernik grubosci do 1,5 cm wprowadzany jest

przez odbyt do jelita grubego. Kolonoskopia umozliwia
rowniez wykrycie innych przyczyn dolegliwosci ze strony
uktadu pokarmoweqo, takich jak krwawienie z jelita
grubego, przewlekta biegunka, trudnosci w oddawaniu
stolca i wiele innych (szczegdtowa lista na nastepnej stronie).
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W jakim celu wykonuije sie kolonoskopie?

1. } W celu zdiagnozowania zaburzen oddawania stolca
lub krwawienia z koricowego odcinka przewodu pokarmowego.

2. } Do rozpoznania zmian w sluzowce jelita spowodowanych
przez r6zne choroby zapalne jelita grubego, na przyktad
wrzodziejace zapalenie jelita grubego.

3. } U pacjentow, u ktorych wezesniej wykryto nieprawidtowe
zmiany w Swietle jelita grubego, na przyktad polipy i konieczne
jestich usuniecie.
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4. } Jako badanie kontrolne po usunieciu polipow 1 [ 7
jelita grubego lub po niektorych zabiegach chirurgicznych, ’] .

na przykfad przy wrzodziejacym zapaleniu
jelita grubego.

5. } Jako badanie profilaktyczne w celu wykrycia
zmian w Swietle jelita grubego, na przyktad

nowotworu, polipdw — w ramach Programu Badan

Przesiewowych (informacje na stronie pbp.org.pl).
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Jak nalezy przygotowac sie do kolonoskopii?

Przed kolonoskopia jelito grube powinno zostac dokfadnie
oczyszczone ze wszystkich resztek pokarmowychii stolca.

W tym celu nalezy przyjmowac leki przeczyszczajace oraz stosowac specjalng
diete. Lekarz udzieli Pani/Panu szczegétowych instrukcji dotyczacych whasciwego
przygotowania do badania.

W sytuacji gdy jelito grube nie bedzie odpowiednio przygotowane,
niemozliwa bedzie prawidtowa ocena i badanie nie bedzie miato wartosci
diagnostycznej lub trzeba bedzie je powtérzyg.

Jezeli nie jest Pani/Pan w stanie wypetnic zalecen dotyczacych przygotowania
do badania jelita grubego, prosze skontaktowac sie z lekarzem.
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W czasie przygotowywania sie do badania wiekszosc lekow
moze by¢ zazywana jak dotychczas, ale nalezy poinformowac
lekarza o wszystkich przyjmowanych lekach.

} Osoby regularnie przyjmujace leki nasercowe, przeciw nadcisnieniu, astmie i inne
powinny przyja¢ zalecane dawki, popijajac niewielkg iloscig wody.

} Osoby chore na cukrzyce powinny dodatkowo skonsultowac z lekarzem sposob przygotowania
oraz przed rozpoczeciem badania poinformowac o chorobie lekarza wykonujacego kolonoskopie.

} Osoby przyjmujace leki obnizajace krzepliwo$¢ krwi lub preparaty zawierajace kwas acetylosalicylowy powinny
7 dni przed badaniem przerwac ich stosowanie, po wczesniejszej konsultacji z lekarzem prowadzacym. Konieczna
moze by¢ zamiana tych lekéw na inne. Fakt przyjmowania powyzszych lekow powinno sie zgtosi¢
przed rozpoczeciem badania lekarzowi wykonujacemu kolonoskopie.
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} Kobiety ciezarne i karmigce piersig powinny szczegétowo omowic z lekarzem, czy mozliwe i wskazane jest wykonanie
kolonoskopii oraz jaki jest ewentualny sposob przygotowania sie do badania.
Uwaga: zasadniczo u kobiet w cigzy kolonoskopii nie powinno si¢e wykonywac.

} Przed badaniem nalezy pokazac lekarzowi cata dokumentacje medyczna dotyczaca leczenia: karty
wypisowe z leczenia szpitalnego, opisy wczesniej wykonanych badan, w tym endoskopowych, EKG, echokardiografii,
oraz aktualne wyniki badan laboratoryjnych, takich jak: morfologia, elektrolity, uktad krzepniecia, grupa krwi.

Wazne jest poinformowanie lekarza o ewentualnych uczuleniach na leki. Pacjent powinien podac nazwy
i dawki stosowanych lekow. Wskazane jest rowniez zabranie ze sobg lekow przyjmowanych regularnie.

Kolonoskopie mozna wykonac w znieczuleniu ogélnym po podaniu lekéw znieczulajacych. Jezeli Pani/Pana badanie
bedzie wykonane w znieczuleniu ogdlnym, trzeba zastosowac sie do specjalnych zalecen dla pacjentow poddajacych sie
znieczuleniu ogélnemu do badania kolonoskopowego.

Informacje dla pacjentow przed badaniem jelita grubego




(zego mozna spodziewac sie podczas kolonoskopii?

Badanie jest dobrze tolerowane przez pacjentow.

Moze Pani/Pan odczuwac jednak parcie, wzdecia, kolke lub niewielki dyskomfort

w jelicie grubym podczas badania. Kolonoskopia wykonywana jest gietkim wziernikiem
(kolonoskopem) wprowadzanym przez odbyt do jelita grubego.

Rozpoczyna sie zwykle w pozycji lezacej na lewym boku, z nogami zgietymi w kolanach
i podciagnietymi w kierunku brzucha. Niekiedy konieczna jest zmiana pozycji ciata

(na prawy bok, na plecy) w celu utatwienia utozenia kolonoskopu w jelicie. Podczas
wprowadzania i wyjmowania wziernika $luzéwka jelita jest doktadnie ogladana

przez lekarza wykonujacego badanie.

Ogladanie jelita grubego trwa zazwyczaj od 15 do 30 minut.
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W czasie badania przez kolonoskop wprowadzane jest powietrze, co pozwala rozszerzy¢ éciany jelita i uwidocznic jego wnetrze.
W zaleznosci od sytuacji usuwany jest nadmiar powietrza lub wycofywany jest kolonoskop. Wprowadzenie aparatu

jest zazwyczaj bezbolesne, cho¢ moze powodowac krétkotrwate dolegliwosci bélowe oraz wzdecia.

W czasie pokonywania kolonoskopem zagiec jelita grubego moze by¢ odczuwany niezbyt nasilony

i szybko ustepujacy bol brzucha.

=
Jezeli lekarz podczas badania zauwazy zmiane wymagajaca szczegétowej oceny, moze wykonac biopsje
— pobranie probki tkanki, ktdrg przesyta do badania histopatologicznego (oceny pobranych komdrek w duzym
powiekszeniu za pomocg mikroskopu). Znajdowane polipy zwykle usuwa sie podczas badania. Wigkszo$¢ z nich
jest fagodna, ale oceny dokonuije sie dopiero po badaniu mikroskopowym. Do wyciecia polipdw najczesciej uzywa
sie specjalnego narzedzia.
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Co po kolonoskopii?

} Po badaniu lekarz przekaze Pani/Panu jego wynik. Na badanie warto udaésie
zosoba towarzyszaca,
} Moze Pani/Pan odczuwac wzdecia, kurcze, uczucie petnosci w jelicie grubym. ktéra pomoze Pani/Panu

Powoduje to powietrze wprowadzone do jelita grubego podczas wykonywania kolonoskopii, ~ Wréci¢do domu po badaniu.
Dolegliwosci ustepuja po oddaniu gazow.

} Po badaniu bez znieczulenia ogdlnego mozna normalnie sie odzywiac i prowadzi¢ zwykfa aktywnosc.

} Jezeli wykonano znieczulenie ogdlne, pozostanie Pani/Pan pod obserwacjg do wybudzenia.
W dniu badania w znieczuleniu ogélnym nie wolno prowadzic pojazdow ani obstugiwac urzadzen
mechanicznych, poniewaz leki znieczulajace mogq uposledzac refleks.

} Kolonoskopia i biopsja sa bezpiecznymi badaniami. Komplikacje wystepuja rzadko. Naleza do nich krwawienie
z miejsca pobrania wycinka (biopsji) lub po usunieciu polipa i przedziurawienie (perforacja) jelita, ktore moze wymagac
zabiegu operacyjnego w celu zaopatrzenia miejsca uszkodzenia. Rzadko wystepuja objawy uboczne po podaniu lekow
znieczulajacych.
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W przypadku pojawienia sie takich objawow, jak:
silny bol brzucha, goraczka, dreszcze lub krwawienie
z odbytu wilosci wikszej niz 125 mililitrow (okoto pot szklanki),

nalezy pilnie skontaktowac¢ sie z lekarzem.
Niewielkie krwawienie z odbytu moze by¢ zauwazalne do kilku dni po kolonoskopii.



