) ) . @ ENDOTERAPIA
Instrukcja przygotowania do kolonoskopii

preparatem CitraFleet®

Zastosowanie sie do ponizszych zalecen ma istotne znaczenie dla bezpiecznego i
skutecznego wykonania badania.

WAIZNE!

Wypicie catej ilosci roztworu CitraFleet® w dwoch porcjach i dodatkowo 2 litry klarownych
niegazowanych napojow (np. wody) po kazdej porcji roztworu gwarantuje dobre oczyszczenie jelita.
Wypicie niedostatecznej ilo$ci roztworu i niegazowanych napojéw moze spowodowac
niewystarczajgce oczyszczenie jelita i koniecznos¢ powtdrzenia badania.

Aby poprawic¢ jakos¢ przygotowania (oczyszczenia) jelita do badania, zaleca sie dodanie do kazdej
porcji preparatu przeczyszczajgcego 500 mg simethiconu, np. Espumsan krople, 1 tyzeczka (5 ml).

Zalecenia lekarskie:
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Prawidtowg reakcjg na preparat beda natychmiastowe, czeste wyprdznienia, pod koniec trescig ptynng,
klarowng, o z6ttym zabarwieniu.

Dieta przed badaniem kolonoskopowym:

Na 3 dni przed planowang kolonoskopia:
* nie jedz owocow pestkowych (np. winogron, pomidordw, kiwi, truskawek) oraz nasion siemienia

Inianego, maku i sezamu oraz pieczywa z ziarnami (pestki i nasiona zalegajgce w jelicie utrudniajg
badanie)

* poza tym zwykta dieta



W przeddzien badania:
* lekkostrawne ubogoresztkowe $niadanie:
0 mozesz pi¢ w dowolnejilosci: herbate, kawe bez fuséw - czarng lub z mlekiem, klarowny sok,

kompot, wode
0 mozesz zjes¢: buteczke lub kromke chleba z mastem, z serem kremowym, twarozkiem, zéttym
serem, jajkiem na twardo, plastrem wedliny, rybg
* okoto godz. 13.00-15.00 mozesz zjes¢ zupe (ale nie barszcz czerwony), np. przecedzony bulion

* od godziny 15.00 nie mozesz jes¢ zadnych positkow

* mozesz ssac landrynki

* mozesz dodatkowo pic klarowne ptyny (wode, herbate, sok, kompot)
W dniu planowanej kolonoskopii:

* herbata, kawa bez fuséw, kompot, woda (do 2 godz. przed badaniem, jezeli kolonoskopia jest

planowana przed potudniem)
* nie mozesz jes¢ zadnych positkdw
* mozesz ssac landrynki do 2 godzin przed badaniem

* mozesz dodatkowo pi¢ klarowne ptyny (wode, herbate, kompot) do 2 godz. przed badaniem

Po badaniu powrdét do codziennej diety.

W trosce o nalezyte przygotowanie jelita grubego do badania prosimy o uwazne przeczytanie poniiszych
informacji i zalecen. O wyborze schematu przygotowania do badania innym srodkiem niz Eziclen powinien
zadecydowac lekarz.
1. Aby poprawic jakos¢ przygotowania (oczyszczenia) jelita do badania, zaleca sie dodanie do kazdej porcji
preparatu przeczyszczajgcego 500 mg simethiconu, np. Espumisan krople, 1 tyzeczka (5 ml).

2. Osoby regularnie przyjmujace leki np. z powodu nadcisnienia tetniczego, choroby serca, padaczki, astmy i innych
w dniu badania powinny zazy¢ poranng dawke leku popijajgc niewielky iloscia wody — nawet jesli badanie bedzie
wykonywane w znieczuleniu

3. Osoby chorujace na cukrzyce powinny poinformowaé o cukrzycy rejestracje oraz skonsultowaé sposéb

przygotowania do badania z lekarzem prowadzgcym.

a) Preparaty metforminy: Metformax, Metformin, Siofor, Glucophage, Formetic, Avamina, Diabufor, Etform,
Metcrean, Ranmet, Symformin, Zenofor, Combodiab, Depepsit Met, Eprocliv, Fordiab, Jamesi, Janumet,
Juzimette, Lonamo Duo, Maymetsi, Matsigletic, Symetlip, Ristfor, Anvildis Duo, Eucreas, Gliptivil Combo, Ipinzan,
Vinetso - ostatnia dawka powinna zostaé przyjeta najpdzniej 48 godzin przed znieczuleniem.

b) Inhibitory SGLT2: Jardiance, Synjardy, Forxiga, Xigduo, Segluromet, Invokana, Qtern - ostatnia dawka powinna
zostac przyjeta najpdzniej 72 godziny przed znieczuleniem.

¢) Analogi GLP-1: Semaglutyd (Ozempic, Wegovy); Dalaglutyd (Trulicity); Tirzepatyd (Mounjaro) - ostatnia dawka
powinna zostaé przyjeta najpdzniej 7 dni przed znieczuleniem.

d) Liraglutyd (Saxenda, Victoza) - ostatnia dawka powinna zostac¢ przyjeta najpdzniej 2 dni przed znieczuleniem.

e) Rybelsus - ostatnia dawka powinna zostaé przyjeta najpdzniej 24 godziny przed znieczuleniem.

4. Osoby przyjmujace leki obnizajgce krzepliwos¢ krwi

a) nie nalezy odstawiaé preparatow kwasu acetylosalicylowego (np. Acard, Polocard, Acesan)

b) leki z grupy nowych doustnych antykoagulantéw (Pradaxa, Xarelto, Eliquis, Lixiana) - nalezy odstawi¢ w dniu
poprzedzajagcym oraz pomingé poranng dawke leku w dniu badania.



c) lekiz grupy doustnych antykoagulantéw (Acenokumarol, Warfaryna) — w tygodniu poprzedzajgcym badanie nalezy
oznaczy¢ INR: jesli wynik jest w przedziale 2-3 nie nalezy modyfikowaé dawek lekéw, jesli wyzszy nalezy
postepowanie skonsultowac z lekarzem.

W przypadku oséb z duzym ryzkiem zakrzepowo-zatorowym, po zawatach serca, po udarach optymalnym postepowaniem jest
skonsultowanie postepowania z lekarzem lub anestezjologiem naszego osrodka. Wskazane jest przestawienie na Clexane w
dawkach od 40, 60 lub 80 mg w zaleznos$ci od masy ciata na 5 dni przed zabiegiem i 2 dni po jego wykonaniu.

W przypadku potrzeby wykonania wiekszego zabiegu endoskopowego np. usuwania polipdw moze zaistnie¢, pomimo zastosowania
sie do przedstawionych powyzej ogdlnych zasad, konieczno$¢ powtdrzenia zabiegu po modyfikacji leczenia przeciwkrzepliwego (np.
u 0s6b stosujgcych Acenokumarol, Warfaryne przestawienie na leczenie heparynami drobnoczasteczkowymi).

W RAZIE WATPLIWOSCI OPTYMALNYM POSTEPOWANIEM
JEST KONSULTACJA Z LEKARZEM ANESTEZJOLOGIEM NASZEGO OSRODKA

5. Kobiety ciezarne i karmiace piersia powinny skonsultowa¢ z lekarzem prowadzgcym, aby omoéwié sposdb
przygotowania  do badania.

6. Prosimy o przyniesienie i pokazanie lekarzowi przed badaniem posiadanej dokumentacji medycznej np. wypiséw
ze szpitala, opisdw wczesniejszych badan endoskopowych, USG j. brzusznej, EKG, echokardiografii, spirometrii i innych.

Do badan w znieczuleniu wymagane sg aktualne (tzn. nie starsze niz 3 miesigce) wyniki:
v" morfologii
elektrolitow — séd/potas
bilirubiny catkowitej

kreatyniny

v
v
v
v' glukoza
v" APTTIi INR (jesli Pacjent przyjmuje leki przeciwkrzepliwe)
v TSH (jeéli Pacjent przyjmuje hormony tarczycy — Euthyrox, Letrox)
v EKG
Pacjenci powinni znaé nazwy i dawki przyjmowanych lekéw lub posiadac ich spis.

Wskazane jest zabranie ze sobg tych lekéw.

Na badanie w znieczuleniu nalezy przyjsc z petnoletniag i sprawna osobg towarzyszaca.

7. Po badaniu wykonanym w znieczuleniu pacjent przebywa w sali obserwacyjnej. Czas obserwacji zalezy od rodzaju
zabiegu i stanu pacjenta. Po tym czasie, pod opiekg osoby towarzyszgcej, moze uda¢ sie do domu. Obowigzuje 12-
godzinny bezwzgledny zakaz prowadzenia pojazdow i maszyn mechanicznych oraz picia alkoholu. W bardzo rzadkich
przypadkach moze zaistnieé koniecznos$¢ dtuzszej obserwacji. Prosimy uwzglednié to w swoich planach.

8. Osoby wymagajace okularéw do czytania proszone sg o zabranie ich ze soba.

Wyznaczona orientacyjna godzina rozpoczecia badania moze ulec przesunieciu, poniewaz czas trwania badan
endoskopowych jest trudny do przewidzenia.






