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Colonoscopia prin CT (Prega tirea cu Gastrografin)

Greater Glasgow

CT Colonography (Gastrografin Preparation) = Romanian and Clyde

Ce este colonoscopia prin CT?

Colonoscopia prin CT este un test care utilizeaza un scaner tomograf computerizat pentru a achizitiona
imagini ale intestinului gros (colon si rect).

In timpul testului se umfla intestinul cu gaz printr-un tub subtire si flexibil introdus in rect. Se efectueaza
scanari in pozitia culcat pe spate si apoi pe burta. Medicii pot verifica apoi scanarile pentru a depista polipi si
semne de cancer.

Ce pregatire este necesara inainte de test?

Pentru a obtine o imagine clara, intestinul dvs. trebuie sa fie fara scaun inainte de test. Aceasta actiune este
numitd pregatirea intestinului si vi se va administra Gastrografin Tnainte de test. Gastrografin este un laxativ
usor, care va elimina cele mai multe scaune si ajuta medicul sa distinga scaunul de polipi.

Va trebui sa urmati instructiuni stricte cu privire la Gastrografin si dieta dvs., in caz contrar testul poate esua,
fiind necesara repetarea acestuia. Instructiunile se gasesc la sfarsitul acestei brosuri.

Unde se va efectua testul?

In camera in care se afla scanerul tomograf computerizat din Departamentul de Radiologie sau
Imagistica.

Ce se intampla in timpul testului?

Specialistul in radiografie va explica in ce consta testul si va raspunde la orice intrebare pe care o aveti. Va
rugam sa le comunicati daca ati avut probleme cu pregatirea intestinului. De asemenea, spuneti daca aveti
oricare dintre urmatoarele: diabet, astm, afectiuni renale, glaucom, probleme cu prostata, angina sau alte
probleme cardiace si orice alergii, in special la injectarea cu substanta de contrast pentru raze X.

e  Testul dureaza in jur de 20-30 de minute, dar este posibil ca timpul petrecut in departament sa fie
de una - doua ore.

e  Se va introduce un ac intr-o vena din bratul dumneavoastra.

e Vise va cere sa va intindeti pe masa scanerului pe partea dvs. stanga si specialistul in radiografie
va introduce in rect un tub scurt si flexibil.

e  Este posibil sa vi se administreze un relaxant muscular pentru a evita spasmul intestinal.

e Se va introduce cu grija gazul (dioxidul de carbon) in intestin prin tub, Tntr-un ritm controlat de o
masina. Este posibil sa simtiti un disconfort si balonare in stomac.

e In momentul in care specialistul in radiografie este multumit de cantitatea de gaz din intestinul gros,
vi se va injecta o substanta de contrast pe baza de iod prin acul din brat.
Acest lucru poate provoca o senzatie de caldura, dar nu va dura decét cateva secunde.

e Veti sta intins pe spate pentru prima scanare si va veti intoarce pe burta pentru a doua scanare.
Fiecare scanare dureaza aproximativ 20 de secunde.

e  Apoi se va scoate tubul, dar va trebui sa ramaneti in departament timp de 15-20 de minute Tnainte
de plecare. Puteti ménca si bea in mod normal.

Cand voi afla rezultatul?

De obicei rezultatele nu vor fi disponibile Tn momentul testului. Daca testul a fost programat de la o
clinica de ambulatoriu, vom trimite rezultatul acelei clinici. in caz c& nu aveti o programare pentru control
si nu ati primit nicio instiintare de la spital timp de trei sdptamani, contactati clinica de ambulatoriu sau
medicul de familie pentru a primi sfaturi.



Exista riscuri?
Colonoscopia prin CT este considerata a fi un test foarte sigur. Foarte rar pot aparea probleme, acestea
fiind similare cu cele ale altor metode de examinare a intestinului. Si anume:

e  Disconfort abdominal

e  Reactii de ameteala

e Reactie la substanta de contrast injectata

e Deteriorarea peretelui intestinal (o ruptura mica in membrana; se intampla foarte rar, la mai putin
de un test din 3000 si de obicei nu este grav)

e  Ochi incetosati (din cauza relaxantului muscular)

e Acest test utilizeaza raze X, dar acestea sunt mentinute la un nivel minim

e  Exista un risc mic generat de relaxantul muscular (Buscopan) la pacientii cu glaucom cu unghi
inchis, cu probleme cardiace sau cu probleme ale prostatei.

Medicul dvs. a recomandat acest test deoarece considera ca beneficiile sunt mai mari decéat riscul de a nu fi
examinat. Chiar si asa, nu putem garanta ca acest test va detecta toate anomaliile din intestin.

Masuri de precautie
Continuati sa luati orice medicament in mod obisnuit. Daca ati facut o colostomie sau ati putea fi
insarcinata, va rugam sa ne sunati pentru sfaturi la numarul din scrisoarea dvs. de programare.

Daca sunteti diabetic, va putem programa dimineata devreme. Este posibil sa fie nevoie sa discutati despre
gestionarea diabetului in timpul pregatirii intestinului impreuna cu medicul dvs. de familie, medicul din spital
sau cu echipa dvs. de ingrijire pentru diabet. Va rugam sa nu incepeti pregatirea intestinului inainte de

a face acest lucru.

Instructiuni importante despre pregatirea intestinului

Pentru a obtine o imagine clara a membranei, intestinul dumneavoastra trebuie sa fie fara scaun inainte de
test. Urmati cu atentie urmatoarele instructiuni, altfel este posibil ca testul sa necesite repetarea.

Dupa ce ati luat Gastrografin este de asteptat sa aveti reactii diareice, asa ca ramaneti aproape de toaleta.

Pregatirea Gastrografinului

Ati primit trei sticle de 20 ml Gastrografin.
Diluati continutul unei sticle intr-un pahar cu apa sau suc diluat. Va rugam sa consultati mai jos cand trebuie
sa luati Gastrografin.

Cu doua zile inainte de scanare

e Tineti o dieta cu continut scazut de fibre - consultati lista de alimente prezentatd mai jos in
aceasta brosura.

e Beti prima sticla de Gastrografin diluat in apa, la micul dejun.

Cu o zi Thainte de scanare

e  Mic dejun: Tineti o dietd cu continut scazut de grasimi si fibre; puteti consuma suc de fructe, ceai,
cafea, paine alba sau paine prajita, dar fara lapte.

e  Beti a doua sticla de Gastrografin diluat in apa.
° Beti multe lichide; apa, suc, ceai, cafea, dar fara lapte in niciuna dintre bauturi.

e Masade pranz: Peste cu continut scazut de grasimi preparat la aburi sau la gratar, carne de pui
sau carne slaba, cartofi decqjiti, paine alba, dar fara legume, lapte sau unt - consultati lista de
alimente prezentata mai jos in aceasta brosura.

e  Beti multe lichide; apa, suc, ceai, cafea, dar fara lapte in niciuna dintre bauturi.
* Masa de seara: Supa clara (fara bucati) sau jeleu. Fara alimente solide.
e  Beti ultima sticla de Gastrografin diluat in apa.

e Beti cat mai multe lichide, de ex. apa, suc, ceai, cafea, dar fara lapte in niciuna dintre bauturi.
Nu consumati altceva.



in ziua scanarii

Mic dejun: O felie de paine prajita uscata. Beti cate lichide doriti, apa, suc, ceai, cafea, dar fara
lapte in niciuna dintre bauturi. Nu consumati nimic altceva decéat dupa scanare.

Alimentele pe care le puteti consuma

Carne frageda si slaba, carne de pasare, sunca, ficat, rinichi, proteine vegetale texturate
laurt normal sau cu aroma de fructe

Cartofi decaoijiti, fierti, piure, la cuptor

Morcovi, napi, napi suedezi, conopida (fara tulpini)

Supa clara sau strecurata

Fructe moi conservate in suc (fara sdmburi)

Paine alba, faina, orez sau paste fainoase

Biscuiti pe baza de apa si faina, biscuiti uscati, biscuiti pentru ceai

Briosa simpla (fara fructe)

Miere, sirop, inghetata

Ceai, cafea, zahar, indulcitori (nu puteti consuma lapte in ceai sau cafea)
Suc de rosii, suc de fructe fara pulpa, suc diluat

Apa si bauturi acidulate

Alimente de evitat

Carne tare, hamburgeri din carne de vita, carnati

Franzelute cu crenvursti, placinte, pateuri, produse de patiserie
Lapte, unt, branza, margarina, grasimi si uleiuri

Fructe intregi sau iaurturi cu masli

Cartofi copti - atunci cand nu sunt decojiti

Toate celelalte fructe, legume si salate

Supa groasa, iahnie de fasole

Paine sau faina integrala, paste integrale de grau, orez brun
Paine cu continut ridicat de fibre, biscuiti digestivi, biscuiti Hobnobs
Prajituri cu fructe, nuci sau nuca de cocos

Nuci si fructe uscate

Gem sau marmelada cu coaja sau sdmburi

Cereale cu continut ridicat de fibre, terci de ovaz, musli, tarate
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