Przygotowanie do kolonoskopii za pomocag
preparatu FORTRANS

Na 5 dni przed badaniem nie spozywac warzyw i owocOw w zadnej postaci (rowniez w
przetworach — takich jak dzemy, konfitury, kompoty, przeciery), czerwonego barszczu,
ciemnego pieczywa, pieczywa z ziarnami, produktow z makiem, siemieniem Inianym,

otrebami, orzechami. Odstawi¢ leki zawierajace zelazo.

Na 2 dni przed badaniem nie spozywac tlustych wedlin 1 migs, napojow gazowanych,
czerwonego barszczu. Zalecana jest dieta potptynna, kisiele (jasny kolor, bez dodatku
owocow), kleiki, makaron, pieczywo zytnie 1 pszenne, gotowane migso 1 ryby, nabial, napoje

niegazowane (klarowne), herbata, kawa (bez fusow).

Na 1 dzien przed badaniem: lekkostrawne $niadanie (pieczywo pszenne, bialy ser, midd,
gotowane jajka), na obiad przecedzony bulion. O godz. 15:00 zakonczy¢ spozywanie
pokarmow statych (mozna pi¢ do woli wodg, staba herbatg, kawe bez mleka, jasny kisiel,

ssa¢ landrynki, je§¢ miod). Wieczorem zazy¢ 2 kapsutki ULGIX MAX.

W dniu badania nie spozywac pokarmow statych. Rano zazy¢ 2 kapsutki ULGIX MAX.

Do 3 godzin przed badaniem nalezy pi¢ jak najwigksza objetos¢ niegazowanej wody.

Zaprzestac picia ptynow 3 godziny przed badaniem w analgosedacji (znieczuleniu).



Schemat 1-dniowy przygotowania do kolonoskopii

(dla badan przeprowadzanych po godz. 18:00)

Kazda torebk¢ FORTRANSu rozpusci¢ w 1 litrze wody przegotowanej lub mineralnej
(niegazowanej). Dla poprawy smaku mozna doda¢ sok z cytryny (bez migzszu) lub sok
grejpfrutowy (bez migzszu). Powstale 4 litry wypi¢ w ciggu 6 godzin. Nastepnie pi¢ do woli

wodg niegazowang. Zakonczy¢ picie 3 godz. przed badaniem.

Schemat 2-dniowy (podzielony) przygotowania do kolonoskopii

(dla badan przeprowadzanych do godz. 18:00)

W przeddzien badania: ok.godz.16:00-17:00 rozpusci¢ 2 torebki FORTRANSu. Powstate 2
litry roztworu wypi¢ w ciggu 3 godzin w tempie 1 szklanka ptynu co 15 minut. Nastepnie pi¢

do woli wod¢ niegazowana.

W dniu badania: ok.godz. 7:00-8:00 rozpusci¢ 2 torebki FORTRANSu i powtorzy¢

czynno$ci j.w. Zakonczy¢ picie 3 godziny przed badaniem.

Pacjenci po 40-tym roku zycia wykonujacy badania w znieczuleniu musza wykonaé
nastgpujace badania: EKG, morfologia, kreatynina, elektrolity, TSH, ALAT, AspAt, INR,

APTT, glukoza i okaza¢ je anestezjologowi.

Po badaniu nie wolno prowadzi¢ pojazdéw mechanicznych.
Na badanie nalezy przyj$¢ z petnoletnig osobg towarzyszaca.
Nalezy koniecznie zabra¢ ze sobg istotng dokumentacj¢ medyczna, spis wszystkich aktualnie

zazywanych lekow oraz ( jesli pacjent uzywa) okulary lecznicze i aparat stuchowy.

W trakcie umawiania si¢ na badanie nalezy bezwzglednie poinformowac lekarza o
istniejgcych oraz przebytych chorobach (niewydolno$¢ serca, nadciénienie tetnicze,
niestabilna dusznica bolesna, zaburzenia rytmu serca, niewydolno$¢ nerek, padaczka,

zaburzenia krzepnigcia krwi, cukrzyca, przewlekta biegunka), reakcjach alergicznych



(uczuleniach), pobieranych lekach (Warfaryna, Acenocumarol = Sintrom, Polocard =
Polopiryna = Acard, Plavix, Xarelto, Pradaxa, leki antykoncepcyjne, przeciwcukrzycowe i

przeciwpadaczkowe) oraz o prawdopodobienstwie cigzy.

Koniecznie uzgodni¢ z lekarzem, kiedy przyjac ostatnia dawke przewlekle pobieranych

lekow.

Pacjenci: w podesztym wieku, wyniszczeni, u ktorych istnieje zwigkszone ryzyko
pogorszenia funkcji nerek, z istotng chorobg serca, po wszczepieniu rozrusznika serca
(stymulatora, kardiowertera), z ciezkim nadci$nieniem, odwodnieni, wymiotujacy, z ciezkim
rzutem choroby zapalnej jelita MUSZA by¢ zbadani przez lekarza przed zakwalifikowaniem

do badania.



Informacje dla pacjentéw kwalifikowanych do badan
endoskopowych w ,znieczuleniu ogolnym”

Przed znieczuleniem wymagane jest przedstawienie wynikow nastepujacych badan (dotyczy

0s6b przewlekle chorych w kazdym wieku i zdrowych po 40 r.z.) oraz konsultacji:

1.

2.

9.

Morfologia (wyniki nie starsze niz 1 miesigc)

Parametry uktadu krzepnigcia- APTT i1 INR (nie starsze niz 1 miesiac)

. Elektrolity- séd, potas (nie starsze niz 1 miesigc)
. Kreatynina (nie starsze niz 1 miesigc)

. Glukoza (nie starsze niz 1 miesiac)

. TSH (nie starsze niz 6 miesigcy)

. ALAT, ASPAT (nie starsze niz 1 miesigc)

. EKG (nie starsze niz 1 miesigc)

Konsultacja neurologiczna (pacjenci z padaczka, po udarach z nastepstwami

neurologicznymi, po zabiegach neurochirurgicznych).

UWAGA! Nie wykonujemy znieczulenia ogélnego u pacjentéow z choroba Parkinsona.

10. Konsultacja kardiologiczna (pacjenci z chorobami serca pozostajacy pod opieka

kardiologa).

11. Konsultacja onkologiczna (pacjenci w trakcie leczenie onkologicznego).

12. Konsultacja ginekologiczna (kobiety cigzarne i matki karmiace piersia).



Informacje dodatkowe

1. Pacjenci pobierajacy leki przewlekle (np. nadci$nieniowe, nasercowe 1 inne) w dniu

badania powinni przyja¢ zwykta dawke lekow, popijajac ja niewielkg iloscig wody.

2. Osoby chorujacy na cukrzyce musza skontaktowac si¢ z lekarzem prowadzacym celem

modyfikacji leczenia na czas przygotowania do badania i endoskopii.

3. Osoby pobierajace leki obnizajgce krzepliwos¢ krwi muszg skonsultowac si¢ wezesniej z
lekarzem leczacym lub lekarzem wykonujacym endoskopi¢ celem ustalenia czasu

odstawienia leku przed badaniem endoskopowym.
4. Osoby chorujace na astme lub POChP powinny mie¢ przy sobie swoje leki wziewne.

5. Pacjenci z ostra infekcja powinni zmieni¢ termin badania na okres 2-3 tyg. po ustgpieniu

objawoOw (prosze poinformowac rejestracje).

6. Osoby wymagajace okularéw do czytania lub aparatu stuchowego powinny zabraé je ze

sobag.

7. Prosimy o przyniesienie i przedstawienie lekarzowi przed badaniem posiadanej

dokumentacji medycznej (karty informacyjne, poprzednie endoskopie, wyniki biopsji i inne).
8. Prosimy o przyniesienie z sobg spisu wszystkich aktualnie stosowanych lekow.
9. Prosimy o pozostawienie bizuterii w domu.

10. Przed przyjsciem do gabinetu prosimy o wypetnienie ankiety anestezjologicznej

uprzednio pobranej ze strony www.mazur.poznan.pl

11. W przypadku zdarzen losowych lub naglego zachorowania uniemozliwiajacych
wykonanie badania w ustalonym terminie prosimy o kontakt telefoniczny, sms lub mail. Brak
takiej informacji ogranicza dostgpnos¢ badan endoskopowych innym pacjentom i

niepotrzebnie wydtuza kolejke oczekujacych na badania.
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