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PROC DOPORUCUJEME KOLONOSKOPII
TLUSTEHO STREVA?

Vyhodou této metody je skute¢ny obraz sliznice
zvétSeny na obrazovce. Je mozné odebrat vzorky
sliznice k vySetreni pod mikroskopem. Odbér je
nebolestivy a necitite jej. Je také mozné odstranit
touto cestou ze stfeva drobné polypy (vyristky
na sliznici).

JEJINA MOZNOST, JAK VYSETRIT
TLUSTE STREVO?

Ano. Jinou moznosti jsou rentgenové metody

s kontrastni latkou. Jejich nevyhodou je prede-
v8§im davka zareni, mensi presnost, nemoznost
odebrat vzorky, odstranit polypy a nutnost aplika-
ce kontrastni latky.

PRiIPRAVA

Vysetreni predchazi priprava, jejimz cilem je
dokonalé vygisténi streva. Cim je strevo lépe vy-
prazdnéné, tim lepsi jsou podminky pro vysetreni
(viz ndvod na pfipravu).

VLASTNi POSTUP

Tento vykon patfi mezi ambulantni zakroky, po
némz jesté tyz den odchazite z nemocnice. Ob-
vykle se provadi v lehké sedaci. Jde o stav s navo-
zenou shizenou urovni védomi, docileny léky po-
danymi lékarem bezprostfedné pred vykonem.
Volba sedace zavisi na charakteru a délce zakro-
ku, celkovém stavu pacienta a pfitomnosti kom-
plikujicich onemocnéni. Pfed vykonem zavadime
obvykle flexilu (jehlu) do Zily, diky niz mdzeme

v pribéhu vysetreni aplikovat dalsi léky. Vysetreni
zaciname nejprve v poloze na levém boku, bé-
hem vykonu se pretocite na zada. Za predchozi
aplikace zvlh¢ujicino gelu Vam |ékar zavadi ko-
neénikem kolonoskop (flexibilni pFistroj). BEhem
vykonu se rozfukuji stény stfev malym mnoz-
stvim vzduchu nebo CO2. Aby se pristroj dobre



zavadél, je zpravidla potreba, aby sestra béhem
vykonu stlacila pacientovi bricho. Vy$etfeni trva
obvykle 20 minut a jeho prlbéh usnadni dobra
spoluprace pacienta s Ilékafem. BEhem vykonu
se snazte pomalu zhluboka dychat a dbejte poky-
nU lékare a sestry. U pacientl se stomii (umélym
vyvodem streva) postupujeme obdobnég, pfistroj
zavadime otvorem stomie.

PO VYSETRENI
Po vysetreni bez aplikace injekce
1. Kontrola stavu pacienta

e Pacient zUstava chvili na IGzku nebo
v ¢ekarné.
e Kontroluje se, Ze je pacient stabilni
a nema zavraté, nevolnost nebo jiné potize.

2. Odchod z ¢ekarny

e Pokud se pacient citi dobre, mUze
samostatné opustit ¢ekarnu
Gastroenterologického oddéleni.

Po vysetieni s aplikaci injekce (lehka sedace)
1. Doprovod je nutny

e Pacient mize odejit pouze v doprovodu dalsi
osoby, ktera si pacienta vyzvedne v ¢ekarné!

e Doprovod musi byt zajistén jiz pfedem, jinak
aplikaci injekce nelze provést.

2. Doba odpoé¢inku

e Po podaniinjekce je nutné, aby pacient zUstal
v klidu pod dohledem zdravotnického persona-
lu po dobu nezbytné nutnou k odeznéni uc¢inku
Iéku.



3. Zakaz Fizeni motorovych vozidel

e Pacient nesmi po aplikaci injekce (lehké
sedace) fidit motorové vozidlo ani vykonavat
jiné ¢innosti vyzaduijici zvySenou pozornost,
a to minimalné po dobu 24 hodin.

Dalsi doporuceni pro pacienty po kolonoskopii
1. Pfijem tekutin

e Pokud Iékar nestanovi jinak, pacient se
po kolonoskopii mize normalné napit.

2. Dietni opatreni

e Pokud béhem vysetreni doslo k zakroku (napf.
odstranéni polypu, o$etfeni krvaceni), je nut-
né dodrzovat dietni omezeni dle pokynl uve-
denych ve zpravé od Iékare.

e Obvykle se doporucuje lehce stravitelna dieta
a vyhybani se téZkym, drazdivym nebo nady-
mavym potravinam.

3. Fyzicka aktivita

e Po zakroku je nutné omezit fyzickou ndmahu
dle instrukci Iékare.

e Vyvarujte se tézké fyzické prace a sportu do
doby, nez to bude Iékafem povoleno.

4. Komplikace a hospitalizace

e Pokud se béhem vys$etreni objevi komplikace,
mUze byt nutné sledovani na ldzku nebo hos-
pitalizace.

e Délka sledovani nebo hospitalizace bude ur-
¢ena podle Vaseho zdravotniho stavu a posou-
zeni lékare.



5. Varovné priznaky

e Pokud se po vySetreni objevi silné bolesti bri-
cha, krvaceni, horec¢ka nebo jiné neobvyklé
obtize, je nutné neprodlené kontaktovat Iékare.

6. DalSi pokyny

e Ridte se podrobné doporudéenimi uvedenymi
ve Vasi |ékarské zpravé.

e V pfipadé udéleni souhlasu v dokumentu
,KREALIZACI PRAV PACIENTA* Vam Ize zaslat
vysledek histologického vysetreni a informa-
ci souvisejici s Vasim zdravotnim stavem na
e-mailovou adresu vedenou ve zdravotnické
dokumentaci, dale viz dokument ,K REALIZACI
PRAV PACIENTA".

LECEBNE VYKONY BEHEM KOLONOSKOPIE -
NAPR. ODSTRANENI POLYPU

V ramci kolonoskopického vys$etfeni je mozné,

ze budou nalezeny polypy. Pokud to situace do-
voli, budou tyto polypy odstranény ambulantné
béhem vykonu. Po vySetieni budete podrobné
informovani lékafem o jeho pribéhu a vysledcich
a zaroven obdrzite doporuceni pro dalsi postup.

Je vSak dullezité védét, ze i pres maximalni snahu
minimalizovat rizika mUze v nékterych pfipadech
dojit ke komplikacim, jako je krvaceni nebo perfo-
race streva, coz by mohlo vyzadovat neplanova-
nou hospitalizaci. Pokud by tato situace nastala,
budete o ni podrobné informovani Iékarem

a bude zaji$téna odpovidajici péce.

Prosime, abyste dodrzovali v§echna doporuceni,
ktera Vam lékar poskytne pred i po vysetreni.

Pokud to nebude mozné inned, provedeme po
pripravé dalsi kolonoskopii s lé¢ebnym vykonem.



KOMPLIKACE PRI VYKONU

Absolutni bezrizikovost nemuze zarucit zadny
Iékar. NaSe pracovisté je vybaveno moderni tech-
nikou a v provadéni vykon( ma velké zkusenosti.
vySetreni je krvaceni nebo protrzeni stfeva. Infor-
mujte okamzité |ékare, pokud budete po vysetre-
ni pocitovat bolesti bricha nebo zjistite krvaceni
z konec¢niku. Tyto komplikace jsou popisovany
Castéji prilécebnych vykonech, a to pfi odstra-
riovani polypl (nadort). Krvaceni se vyskytuje
zhruba ve 2 % pripadd, s nutnosti podavat krevni
derivaty asi v 1% pripadu. Protrzeni stfeva se vy-
skytuje asi ve 0,3 % pripadl. Nejvétsi riziko krva-
ceni je prvnich 24 hodin po zakroku.

INFORMACE
K PRIPRAVE PRED
VYSETRENIM
TLUSTEHO STREVA
SE DOZVITE ZDE:

POKUD VAM NENi NECO JASNE, MUZETE SE
KDYKOLIV OBRATIT NA NASI AMBULANCI.

PO-PA 7:00-15:30
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