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INFORMACJA O KOLONOSKORPII
z ewentualnym pobraniem wycinkéw do badania hist-pat lub wykonaniem polipektomii

Badanie, ktore Panstwu proponujemy wymaga wyrazenia zgody na wykonanie zabiegu i ew.
znieczulenie ogodlne. Aby utatwi¢ podjecie decyzji przedstawiamy ponizej niezbedne informacje.
W razie potrzeby — dodatkowych informacji na temat sposobu przeprowadzenia zabiegu i mozliwych
komplikacji udzieli lekarz gastrolog lub anestezjolog.

KOLONOSKOPIA

Dlaczego proponujemy Panstwu to badanie ?
Na podstawie przeprowadzonego do tej pory wywiadu i badania lekarskiego oraz ewentualnych badan
dodatkowych (np. rentgenowskich) istnieje podejrzenie choroby w obrebie jelita grubego. Moze to takze
by¢ badanie profilaktyczne, szczegdlnie przy obcigzonym wywiadzie rodzinnym. W celu doktadnej oceny
tych zmian lub ich wykluczenia nalezy wykona¢ badanie diagnostyczne. Ma to zasadnicze znaczenie dla
wyboru dalszych metod leczenia. Istniejg dwa sposoby badania: (1) poprzez endoskopowg ocene jelita
grubego ; (2) metoda radiologiczng przy uzyciu $rodka kontrastowego wprowadzonego doodbytniczo.
Zastosowanie techniki endoskopowej najczesciej nie powoduje dolegliwosci bdélowych lub sg one
niewielkie, a sama ocena jelita jest znacznie dokfadniejsza niz w badaniu radiologicznym i w znacznym
stopniu eliminuje mozliwos¢ pominiecia zmian chorobowych. W wielu przypadkach nie wymaga
stosowania znieczulenia ogolnego.
Nie bez znaczenia jest takze mozliwos¢ skojarzenia badania diagnostycznego (kolonoskopia)
z ewentualnym jednoczasowym zabiegiem terapeutycznym (np. odciecie polipéw), czego nie ma
w metodzie RTG.

Sposoéb przeprowadzenia badania

Badanie wykonuje sie po odpowiednim przygotowaniu polegajgcym na oczyszczeniu jelita
z resztek pokarmowych, najczesciej przy pomocy doustnie podanych Srodkéw przeczyszczajgcych
(wspomaganych niekiedy przez wlewy doodbytnicze).
Przygotowanie rozpoczyna sie w przeddzien badania, od tego czasu pacjent musi powstrzymac sie od
jedzenia i picia innych ptynéw niz te stuzgce do oczyszczenia jelita. W rzadkich przypadkach ze wzgledu
na stan ogolny chorego uniemozliwiajgcy tego rodzaju przygotowanie, oczyszczanie jelita polega na
kilkudniowej gtodéwce potgczonej z kolejnymi wlewami doodbytniczymi.
Samo badanie przeprowadzane jest przy zastosowaniu gietkiego kolonoskopu, ktéry wprowadza sie
przez odbyt do jelita grubego. Badanie to moze by¢ okresami bolesne. Ewentualny bél w trakcie badania
(nalezy go odrozni¢ od stale wystepujgcego wzdecia, wynikajgcego z podawania powietrza do swiatta
jelita, celem jego petnej oceny) — nalezy zgtosi¢ lekarzowi wykonujgcemu zabieg, a jego stata obecnosc¢
moze by¢ wskazaniem do odstgpienia od dalszego badania jelita.

U osob z niskim progiem bolowym jest mozliwe wykonanie badania w krotkim znieczuleniu
ogolnym, z zastosowaniem $rodkow dozylnych. W takim przypadku konieczne jest wstrzymanie
przyjmowania ptyndw minimum 4 godziny przed zabiegiem oraz przyjScie z osobg dorostg, ktora
zaopiekuje sie badanym po zabiegu. W dniu badania z zastosowaniem znieczulenia ogélnego osoba
badana nie moze prowadzi¢ samochodu, nie powinna obstugiwa¢ zadnych urzgdzen mechanicznych,
pracowac na wysokosci a po badaniu nie powinna podejmowac decyzji prawnych.
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Badanie jest przeprowadzane zwykle w pozycji lezacej na lewym boku. Lekarz wykonujgcy
zabieg wprowadza doodbytniczo fiberoskop srednicy okoto 1 cm, proszac o rozluznienie miesni brzucha
i spokojne oddychanie. Oglgdanie wnetrza przewodu pokarmowego trwa zwykle kilka minut, jest tylko
troche nieprzyjemne, szczegolnie w czasie podawania powietrza do Swiatta jelita. Rowniez pobieranie
wycinkow jest catkowicie bezbolesne.

Fiberoskop i pozostaty sprzet sg specjalnie dezynfekowane przed kazdym badaniem wiec
zainfekowanie pacjenta praktycznie nie jest mozliwe.

ENDOSKOPOWA POLIPEKTOMIA

Dlaczego proponujemy Panstwu to badanie ?
W trakcie wykonywanej kolonoskopii moze ujawni¢ sie obecno$¢ polipdw, o ktérych pacjent wczesniej
nie wiedziat. Zaréwno doniesienia naukowe jak i wieloletnie obserwacje potwierdzajg, ze polip jest to
przewaznie tagodny nowotwor, ktory pozostawiony moze zeztosliwi¢. Mozna temu zapobiec wykonujac
polipektomie czyli wyciecie polipa. Istniejg dwie metody wykonania tego zabiegu: (1) zabieg chirurgiczny
przez otwarcie jamy brzusznej w znieczuleniu ogolnym (narkozie) ; (2) wykonujgc elektroresekcje petlg
diatermiczng w czasie kolonoskopii. Zastosowanie techniki endoskopowej zmniejsza mozliwosé
wystgpienia powiktan zwigzanych z zabiegiem operacyjnym.
Dla wielu pacjentéw ma tez znaczenie brak blizny pooperacyjnej i szybki powrét do normainej
aktywnosci.

Sposob przeprowadzenia badania

Po uwidocznieniu polipa w czasie badania endoskopowego i ocenie mozliwosci technicznych
wykonania zabiegu (zaleznych m. in. od wielkosci polipa) zaktada sie petle diatermiczng na szypute
polipa i przepala przepuszczajgc przez petle prad o odpowiednich parametrach. Nastepnie wyjmuje sie
polip i przesyta do oceny mikroskopowej
W niektorych przypadkach (polip bardzo duzych rozmiaréw lub o grubej szypule) nie udaje sie wykonac
polipektomii endoskopowej i konieczny jest zabieg chirurgiczny.

MOZLIWE POWIKLANIA

Powiktania kolonoskopii zdarzajg sie niezwykle rzadko (0,35 %), jednak powodzenia tego
badania jak rowniez jego absolutnego bezpieczenstwa nie jest w stanie zagwarantowac¢ zaden lekarz ani
zaden osrodek leczniczy.
Nalezg do nich: przedziurawienie $ciany przewodu pokarmowego, szczegdlnie przy nasilonych
zmianach zapalnych (0,14 — 0,18 %), krwawienie z szyputy polipa (0,008%), ktére mogg wymagac
natychmiastowej operacji. Smiertelno$é z powodu powikian jest jeszcze rzadsza.
Bardzo rzadko dochodzi do nasilenia objawow zwigzanych z innymi schorzeniami pacjenta
(np. zaostrzenie choroby wiehcowej, atak astmy, napad padaczki)
W zwigzku z powyzszym prosimy informowaé lekarza o chorobach przewlektych, takich jak choroba
wiencowa, zaburzenia rytmu, nadcisnienie tetnicze, astma, cukrzyca, padaczka oraz przyjmowanych
lekach. Pozwoli to zmniejszy¢ ryzyko wystgpienia lub nasilenia objawow.

Postepowanie po badaniu

W przypadku stosowania znieczulenia nie wolno przez 2 godziny po badaniu nic jes¢ ani pic.
Prosimy informowac swojego lekarza jesli w ciggu kilku godzin po badaniu bedziecie Panstwo odczuwali
silne bdle jamy brzusznej. Roéwniez wystgpienie innych, niejasnych objawow, nalezy niezwiocznie
zgtosic pielegniarce lub lekarzowi.
W razie innych pytan lub watpliwosci prosimy pyta¢ lekarza konsultujgcego.

czytelny podpis pacjenta lub opiekuna
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ANKIETA PRZED ZABIEGIEM

Aby ograniczy¢ do minimum niebezpieczenstwo krwawienia lub wystgpienia innych objawdw

niepozadanych prosimy o odpowiedz na kilka pyta¢ zgodnie ze stanem faktycznym:

1.

Czy istnieje u Pani/-a zwiekszona skionnos¢ do krwawien, szczegOlnie przy drobnych
skaleczeniach, po usunieciu zebdéw lub sktonnos$¢ do tatwego powstawania sihcow po niewielkich
urazach mechanicznych?

TAK / NIE

Czy pobiera Pan/-i leki wptywajgce na krzepliwo$¢ krwi (np. Aspiryna, Acenokumarol, Pradaxa,
Xarelto, inne) ?

TAK / NIE
Czy choruje Pan/-i na nadcisnienie lub chorobe wiehcowg ?
TAK / NIE
Czy choruje Pan/-i na astme ?
TAK / NIE
Czy choruje Pan/-i na padaczke ?
TAK / NIE
Czy choruje Pan/-i na jaskre ?
TAK / NIE

Czy wystepowaly objawy uczulenia na antybiotyki, leki przeciwbélowe lub inne srodki ?
TAK / NIE

OSWIADCZENIE PACJENTA
Swiadoma zgoda na badanie kolonoskopowe

Oswiadczam, ze:

zapoznatem/-am sie ze szczegoétowym opisem badania, jego celowoscig i oczekiwanym
wynikiem oraz potencjalnymi zagrozeniami moggcymi wystgpi¢ w wyniku w/w badania i zgadzam
sie na proponowane badanie kolonoskopowe

w petni zrozumiatem/-am informacje zawarte w formularzu informacyjnym oraz przekazane mi
w rozmowie z lekarzem

zgadzam sie réwniez na ewentualne zmodyfikowanie sposobu badania w niezbednym zakresie
(w tym m. in. zabieg pobierania wycinkéw, polipektomii, elektrokoagulacji, usuwania ciat obcych),
jezeli sytuacja bedzie tego wymagata, zgodnie z zasadami wiedzy medycznej

w przypadku zaistnienia powiktan, ktére zgodnie z wiedzg medyczng wymagajg pilnego zabiegu
operacyjnego — wyrazam zgode na jego przeprowadzenie w znieczuleniu ogdlnym

wyrazam rowniez zgode na znieczulenie lub analgosedacje dozylng, jezeli bedg potrzebne do
przeprowadzenia badania endoskopowego

czytelny podpis pacjenta lub opiekuna

Oswiadczam, ze przedstawitam/-em pacjentowi / pacjentce planowany sposob badania

oraz poinformowatem o mozliwych zagrozeniach i powiktaniach w przebiegu lub w wyniku badania.

podpis i pieczgtka lekarza
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