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CEN RUMGASTROLOGICZNO HEPATOLOGICZNE

ULOTKA INFORMACYIJNA NR 3
KOLONOSKOPIA

OPIS BADANIA

Kolonoskopia jest badaniem umozliwiajgcym ocene biony Sluzowej jelita grubego. Polega na
wprowadzeniu gietkiego aparatu przez kanat odbytu do jelita grubego. Badanie umozliwia uwidocznienie
zmian chorobowych takich jak zmiany zapalne jelita, polipy, guzy nowotworowe, zmiany naczyniowe,
uchyiki. W razie stwierdzenia obecnosSci zmian patologicznych mozliwe jest pobranie materiatu do
badania mikroskopowego i ewentualne usuni€cie niektérych zmian (np. polipdw).

Kolonoskopie przeprowadza sie bez znieczulenia lub w catkowitym znieczuleniu dozylnym z udziatem
anestezjologa. Podczas badania bez udziatu anestezjologa lekarz endoskopista moze podacé leki p/bdlowe
i uspokajajgce, decydujgc w zaleznoSci od sytuacji klinicznej i stanu pacjenta o wyborze preparatu i jego
dawce Odczuwanie bélu jest indywidualne — badanie nie musi, ale moze by¢ bolesne, co jest wynikiem
wdmuchiwania powietrza do $wiatfa jelita, lub pociggania krezki jelita. Dolegliwosci mogg odczuwac
szczegoblnie pacjenci po przebytych zabiegach operacyjnych, ze zrostami w jamie brzusznej. Rzadko nasilenie
bélu jest tak duze, Ze uniemozliwia przeprowadzenie badania do konca.

PRZYGOTOWANIE DO BADANIA

Badanie przeprowadza sie¢ po odpowiednim oczyszczeniu jelita za pomocg doustnych ptynéw
czyszczgcych dostepnych w aptece NA RECEPTE . Recepte wystawia oSrodek kierujgcy na badanie.
Mozna jg tez uzyskaC w rejestracji Centrum. Obecnie zalecanymi preparatami sg Fortrans, Moviprep,
Plenvu lub Eziclen.

Preparaty czyszczgce

Najlepsze efekty w postaci dobrego oczyszczenia jelita grubego uzyskujemy (niezaleznie od rodzaju
preparatu) przyjmujgc w/w Srodki w 2 dawkach. Pierwsza cze$C przygotowania winna mieC miejsce
wieczorem w przeddzien badania, druga rano w dniu badania. Przyjmowanie drugiej porcji preparatéw
czyszczgcych w dniu badania nalezy tak roztozyé w czasie, aby skonczyé przyjmowanie ptynéw na 2-3
godziny przed badaniem, a w przypadku badania w znieczuleniu dozylnym przy udziale lekarza
Anestezjologa na 4 godz przed rozpoczeciem badania. JeSli badanie jest w pdzZnych godzinach
popotudniowych dopuszczalne jest przyjmowanie obu dawek rano w dniu badania, a jeSli w bardzo
wczesnych godzinach rannych catoS¢ $rodka w przeddzien badania w péznych godzinach wieczornych i/lub
nocnych.

Fortrans: opakowanie preparatu zawiera 4 saszetki. Wieczorem w przeddzien badania rozpuszczamy 2
saszetki w 2 litrach wody. Wypijamy roztwér w ciggu 2-3 godzin. Podobnie postepujemy rano w dniu
badania: wypijamy 2 litry roztworu pamietajgc, aby skonczy¢ picie roztworu i ewentualnie wody na 2
godziny przed badaniem, a przy badaniu w catkowitym znieczuleniu dozylnym na 4 godziny przed
badaniem.

Moviprep: opakowanie preparatu zawiera 2 pakiety w kazdym po 2 saszetki A i B. Wieczorem w
przeddzien badania rozpuszczamy saszetki A i B w 1 litrze wody. Wypijamy ptyn w ciggu 1-2 godzin. Przez
nastepne 2 godziny przyjmujemy okoto 1 litra wody. Podobnie postepujemy rano w dniu badania 1 litr
roztworu i 1 litr wody pamietajgc, aby skonczyC picie roztworu i ewentualnie wody na 2 godziny przed
badaniem a przy badaniu w catkowitym znieczuleniu dozylnym z Anestezjologiem na 4 godziny przed
badaniem.

Eziclen: opakowanie preparatu zawiera 2 buteleczki $rodka i miarke. Wieczorem w przeddzien badania
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wlewamy ptyn do miarki i dopetniamy wodg do krezki, wypijamy ptyn. Nastepnie wypijamy 2 miarki
czystej wody. Podobnie postepujemy rano w dniu badania 1 miarka roztworu i 2 miarki wody pami€tajac,
aby skohczyC picie roztworu i ewentualnie wody na 2 godziny przed badaniem, a przy badaniu w
catkowitym znieczuleniu dozylnym z Anestezjologiem na 4 godziny przed badaniem.

Plenvu opakowanie zawiera 1 saszetk€ a o smaku mango 2 saszetki o smaku wieloowocowym. Wieczorem
w przeddzien badania rozpuszczamy saszetke o smaku mango w 500 ml wody i wypijamy roztwor.
Nastepnie wypijamy jeszcze ok 1000 ml czystej wody. Rano w dniu badania 2 saszetki o smaku
wieloowocowym rozpuszczamy w 500 ml niegazowanej wody i wypijamy, potem jeszcze 1000 ml czystej
wody pamietajgc, aby skonczyC picie roztworu i wody na 2 godziny przed badaniem, a przy badaniu w
znieczuleniu na 4 godziny przed badaniem.

Zalecenia dietetyczne Preparaty zawierajgce Zelazo nalezy odstawi€ na 7 dni przed badaniem. Na 5 dni przed
badaniem nie nalezy przyjmowaC produktéow zawierajgcych ziarna i pestki, nalezy w diecie ograniczy¢
potrawy ttuste, ciezkostrawne. W dniu poprzedzajgcym badanie mozna w godzinach rannych spozy¢ lekkie
$niadanie w dalszej czesci dnia nalezy powstrzymac sie od przyjmowania positkéw, mozna pi¢ do woli
wode lub inne ptyny (klarowne soki, herbata, kisiel, czysty bulion). W dniu badania mozna pi¢ tylko wode.
Nie nalezy spozywa¢ Zadnych positkdw. Na 2 godziny przed badaniem zwyktym, a na 4 godziny przed
badaniem w znieczuleniu nalezy powstrzymac sie od przyjmowania wszystkich ptynéw w
tym wody. W dniu badania nalezy przyjgc leki stosowane przewlekle.

Pacjenci z cukrzycq zalecane jest wykonanie badania w godzinach rannych, nie nalezy przyjmowac

rano doustnych lekdw przeciwcukrzycowych i insuliny. Szczegdty diety i dawkowanie lekdow
p/cukrzycowych omoéwic z lekarzem kierujgcym na badanie

Pacjenci z przewleklymi chorobami -w dniu badania rano nalezy zazyC leki przyjmowane przewlekle
popijajgc niewielkg iloScig wody (w szczegdlnosSci leki na nadciSnienie i choroby serca)

Pacjenci przyjmujacy leki wptywajace na krzepniecie krwi

Ze wzgledu na potencjalng mozliwoSC przeprowadzenia podczas badania procedur zabiegowych np
polipektomii zalecane jest odstawianie lekow wptywajgcych na krzepniecie krwi. Okres na jaki odstawiC
leki jest rézny w zaleznoSci od stosowanego leku i schorzenia, z powodu ktérego leki te wigczono i wynosi
od 2 do 7 dni. U pacjentéw z niewydolnoscig nerek moze byC jeszcze dtuzszy. W niektérych przypadkach
istnieje konieczno$¢ wigczenia leczenia pomostowego preparatami heparyny. Nie wolno odstawia¢ lekéw
na wlasng reke. Samodzielne odstawienie lekéw moze by¢ przyczyng wystgpienia powaznych powiktan
zakrzepowych i moze stanowiC zagrozenie dla zdrowia i Zycia. O ich odstawieniu decyduje lekarz
kierujgcy nad badanie. Moze byC konieczna konsultacja lekarza kardiologa. O terminie wznowienia
leczenia p/krzepliwego pacjent zostanie poinformowany przez lekarza endoskopiste po badaniu.

1/ Leki przeciwptytkowe: pochodne kwasu acetylosalicylowego (Aspiryna, Polocard, Acard, Acesan)
W naszym osrodku preferujemy odstawienie leku na 5-7 dni przed badaniem

2/ leki przeciwptytkowe: tiklopidyna ( Ticlo, Aclotin), klopidogrel (Plavix, Clopidix, Arepelex), tikagrelor
(Brilique) ostatnig dawke nalezy przyjgC 6 dnia przed badaniem, a prasugrel (Efient) 8 dnia przed
badaniem.

3/ doustne leki przeciwzakrzepowe: Sintrom, Acenokumarol ostatnig dawke nalezy przyjg¢ 4 dnia rano
przed badaniem, a Warfaryne 6 dnia przed badaniem. Nalezy orzy tym dzieh przed badaniem oznaczy¢
poziom wskaznika INR (powinien by¢ <1,5). W zamian za w/w leki nalezy wtgczy¢ w porozumieniu ze
swoim lekarzem prowadzgcym do leczenia heparyne drobnoczgsteczkowg ( Clexane, Fraxiparin) w dawce
leczniczej. Ostatnia dawka heparyny 24 godz. przed zabiegiem (nie podawa¢ w dniu badania). Informacje
o powrocie do leczenia lekami doustnymi udzielone bedg po badaniu (zalezg od zakresu badania) .
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NajczeSciej pierwszg dawke przyjmujemy wieczorem w dniu badania. Przez pierwszych 2-3 dni stosuje sie
tgcznie leki doustne i heparyne az do osiggniecia terapeutycznego poziomu INR .

4/ nowe leki przeciwkrzepliwe: dabigatran (Pradaxa) riwaroksaban (Xarelto) , apiksaban (Eliquis) ostatnig
dawke przyjmujemy 3 dnia przed badaniem.

Pacjenci po przebytych zabiegach operacyjnych w zakresie przewodu pokarmowego i z wykonywanymi w
przesztosci_badaniami_endoskopowymi proszeni sg o posiadanie przy sobie kart wypisowych ze szpitala

i opisow badan endoskopowych (wraz z wynikami badania histologicznego jesli byly pobierane wycinki)

BADANIA W ZNIECZULENIU

Kolonoskopie mozna przeprowadzi¢ w catkowitym znieczuleniu doZylnym z udziatem anestezjologa
(pacjent $pi podczas badania, nie odczuwa Zadnych nieprzyjemnych doznan). Che¢ poddania sie badaniu
w catkowitym znieczuleniu dozylnym nalezy zgtosiC podczas ustalania terminu badania. Nalezy zapoznac
sie z ulotka informacyjng na temat przeciwwskazan do znieczulenia w warunkach ambulatoryjnych. Nr
1. Kwalifikacji do znieczulenia dokonuje lekarz anestezjolog na podstawie ankiety anestezjologicznej,
ktérg pacjent jest zobowigzany dostarczy¢ do placéwki najpdzniej 3 tygodnie przed terminem badania
w znieczuleniu. W zaleznoSci od stanu zdrowia moze zaistnieC koniecznoSC dostarczenia dodatkowej
dokumentacji medycznej, aktualnych wynikéw badan, odbycia konsultacji u lekarza specjalisty i wizyty w
placéwce wykonujgcej badane. Brak ankiety na 7 dni przed badaniem skutkuje przetoZzeniem terminu
badania lub wykonaniem badania bez znieczulenia. Na badanie w znieczuleniu nalezy zgtosi¢ sie
z petnoletnig osobg towarzyszgcg (osoba towarzyszgca oczekuje w poczekalni przez caty okres badania).

OBJAWY NIEPOiADANE | POWIKLANIA

Powiktania zabiegu endoskopowego zdarzajg sie€ niezmiernie rzadko -raz na kilka tysiecy badan i nalezg do
nich przedziurawienie Sciany jelita, krwawienie, ktére mogg wymagac¢ zabiegu operacyjnego. Powikfania
ogolne zdarzajg sie jeszcze rzadziej i mogg to byC np. zawat m. serca, bdle wieficowe, zaburzenia rytmu
serca, zatrzymanie krgzZenia, wzrost lub spadek ciSnienia tetniczego, dusznos¢, bezdech, napad padaczki.

POSTEPOWANIE PO BADANIU

Dyskomfort po badaniu (wzdecia i kolkowe bdle brzucha ) mogg utrzymywac sie przez kilka godzin po
badaniu i sg wynikiem zalegania wprowadzonego podczas badania powietrza. Nie nalezy
wstrzymywaC oddawania gazéw. Mozna przyjgC Espumisan. Przez okres kilku dni po badaniu mogg
wystepowac luZniejsze stolce, ze Sluzem i Sladowg iloScig krwi. Jesli podawano leki znieczulajgce nie
wolno w dniu badania spozywac alkoholu, prowadzi¢ pojazdéw mechanicznych, obstugiwa¢ urzgdzen
elektromechanicznych ani podejmowaé czynnoSci prawnych. Pacjent, u ktdrego przeprowadzano
badanie w znieczuleniu opuszcza Pracowni€ pod opiekg petnoletniej osoby towarzyszgce;.

Wystapienie w ciggu najblizszych dni po badaniu takich objawéw jak obfite krwawienie z odbytnicy,
silne béle brzucha, twardy, wzdety brzuch, goraczka, brak perystaltyki jelit, brak oddawania gazéw,
nudnosci, wymioty najczesciej Swiadczy o wystgpieniu powaznych powiktan. Konieczny pilny
kontakt z SOR najblizszego Szpitala.

PRZECIWWSKAZANIA DO BADANIA
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Przewlekte choroby takie jak: niestabilna dtawica sercowa, niedawno przebyty zawat m. serca,
niewyrownana niewydolnoSC krgzenia, nieuregulowane ci$nienie tetnicze, istotne zaburzenia rytmu
serca, powazne zaburzenia krzepniecia wynikajgce z przewleklych choréb krwi, choréb watroby lub
przyjmowanych lekéw, astma oskrzelowa lub POCHP o ciezkim przebiegu, niewydolno$¢ oddechowa,
niedawno przebyty zabieg operacyjny w obrebie jamy brzusznej, objawy , 0strego brzucha” oraz brak
Swiadomej zgody na badanie mogg stanowiC p/wskazanie do badania, wymagaC odroczenia terminu
badania lub przeprowadzenia badania w warunkach szpitalnych

Ponizej kilka problematycznych sytuacji klinicznych

SYTUACJA KLINICZNA

UWAGI

Niemoznos$¢ udzielenia Swiadomej zgody na badanie

Tylko za zgodg opiekuna prawnego

Duzy tetniak aorty brzusznej >5 cm

Kolonoskopia p/wskazana

Przyjmowanie lekéw przeciwkrzepliwych (Sintrom,
Acenokumarol, Warfarin, Xarelto, Pradaxa) lub
p/ptytkowe (Ticlid, Aclotin, Plavix, Clopidix, Arepelex )

Odstawienie lekéw zgodnie z zaleceniami
kardiologa lub lekarza prowadzgcego

wszczepiony stymulator/kardiowerter

Konsultacja kardiologa

Przebyty w ciggu ostatniego po6t roku  zabieg
wszczepienia stentéw powlekanych do naczyh
wiehcowych, albo inny zabieg naczyniowy na sercu

Przebyty w ciggu ostatniego pét roku udar mézgu,
zawat m serca

Napadowe zaburzenia rytmu serca

Aktualna choroba infekcyjna

Przebyte zabiegi operacyjne w obrebie
brzusznej w ciggu ostatnich 2 miesiecy

jamy

Przebyte w ostatnich 2 miesigcach
uchytkéw

zapalenie

Aktualnie  ciezkie zaostrzenie  wrzodziejgcego
zapalenia jelita grubego lub ch. Crohna

Odroczenie terminu badania

Zaostrzenie astmy, POCHP, Zaawanasowana
niewydolnos¢é oddechowa, krgzeniowa,
niewyréwnane nadciSnienie tetnicze, inne przewlekte
schorzenia w zaawansowanym stadium

Badanie w warunkach szpitalnych
lub odroczenie badania do czasu wyréwnania

Padaczka, miastenia i inne powazne schorzenia
neurologiczne

niewydolnoS¢ nerek wymagajgca dializowania

Istotne zaburzenia krzepniecia krwi, matoptytkowos¢
ponizej 30 tys., hemofilia

Badanie w warunkach szpitalnych

Inne sytuacje niewymienione powyzej

Upewnienie sie u lekarza kierujgcego na
badanie czy obecnie nie ma p/wskazan
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