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Ont kezel6orvosa a panaszai illetve a betegsége pontos tisztazasara, valamint a megfeleld kezelés megvalasztasa kévetése
érdekében CT kolonoszképia vizsgalatra kiildte. A kezében tartott tajékoztaté az On vizsgalataval kapcsolatos informéaciokat
és kéerdéseket, valamint az 6n beleegyezd nyilatkozatat tartalmazza. Kérjik, figyelmesen olvassa el az alabbi informaciokat,
és ha barmilyen kérdése lenne, forduljon a vizsgalo operatorhoz vagy a vizsgélatot felligyelé orvoshoz. A CT vizsgalatok
eléjegyzési sorrendben térténnek, azonban el6fordulhat, hogy sulyosabb allapotu betegek slirgds vizsgalata vagy az On
elétt 1évd beteg vizsgalatanak elhtizodasa miatt az On vizsgalata a megadott iddpontnal késébb kezdédik, ezért megértését
keérjuk! Jelentésen segiti a vizsgélat eredményeségét, ha a varakozés ideje alatt tajekozodik a vizsgalatrol és felkészil a
kévetkezbkben leirtaknak megfelelen.

Altalanos tudnivalék: A CT-kolonoszképia a gyomor-bélrendszer alsd szakaszanak, a vastagbélnek nem invaziv
vizsgalatara alkalmas modszer. CT-berendezés alkalmazasaval lathatdva teszi a bél belsd felszinét, melyet egyébként csak
az invazivabb, hagyomanyos (optika) kolonoszkopia (amikor a végélen keresztiil endoszkopot vezetnek a vastagbélbe)
segitségével lathatd.

A CT vizsgalat korszerli képalkot6é diagnosztikai vizsgaldé moddszer. A vizsgalat soran a vizsgalni kivant teruleten
rontgensugar halad at, melyet érzékeld segitségével szamitdgép dolgoz fel. Ennek eredményeként a testrél keresztmetszeti
képet kapunk. A CT-kolonoszkopia alkalmaval a szamitbgép a vizsgalat alatt kapott digitalis adatok felhasznalasaval, 3
dimenzibs képeket is €l6 allit a vastagbélrdl. Ezzel lehetbvé teszi a radiologus szamara, hogy a vastagbelek bels felliletét
a hagyomanyos kolonoszképiahoz hasonl6 moédon, teljes hosszUsagaban atvizsgalhassa. A vizsgalattal polipokat
(bélfelszinbdl kiemelkedd ndvedékek, melyekbél esetleg daganat alakulhat ki), daganatokat, gyulladasos elvéaltozasokat
vagy divertikul6zist (a bélfal kitliremkedései) lehet azonositani és ezzel segiteni a kezelés kivalasztasat.

Elokészités CT-kolonoszképiara: A sikeres vizsgalathoz pontos elbkészités szilkséges. A bélcsatornat megfeleléen ki
kell tisztitani ahhoz, hogy a vastagbélben esetleg eléforduld polipokat vagy egyéb elvaltozasokat jol lathassuk. Amennyiben
Onnek ritkan, és/vagy nehezen van széklete, a vizsgalat el6tti héten tanacsos minden reggel éhgyomorra masfél deciliter
keserlivizet fogyasztani, majd fél 6ra mulva reggelizni. Egyébként normalisan kell taplalkozni, sok folyadékot fogyasztani
(1,5-2 liter naponta). Normalis székelési habitus esetén a keser(iviz fogyasztds nem sziikséges.

Az elbkésziilés a kapott vizsgalati idSpont eldtt kettd-négy nappal kezdddik, rostszegény diétaval. Kérjik, hogy ekkor csak
bizonyos, kevés élelmi rostot tartalmazo ételeket fogyasszon (tejtermék [tej, joghurt, kefir, fagylalt], Gres leves [pl. sziirt
husleves], rostmentes [sz(irt] gyimolcslé, kevés f6tt burgonya, f6tt tészta, bd folyadékfogyasztas).

A vizsgalat eldtti napon a kezel6orvosa altal felirt béltisztitd folyadékot (pl.: X-PREP) kell elfogyasztania bdséges
folyadékkal, ahogy az a tisztitd folyadék hasznalati leirasaban szerepel. Az X-PREP vénykételes gydgyszer,
gasztroenterologus irhatja fel. Amennyiben a gydgyszer nem beszerezhetd Ugy kérjik, hogy vegye figyelembe
gyogyszerésze ajanlasait, illetve tajékozodjon kezelborvosanal a helyettesitési lehetdségekrdl (pl. Phosphosoda, Pikoprep
stb.).

Ha a vizsgalat masnap reggel térténik, akkor a vizsgalat el6tti napon kdnnyd reggeli utan, 10 6ra koril be kell venni a tisztitd
folyadékot és utana 2-3 liter folyadékot (tea, szlirt gyimolcslé, szlrt hisleves, asvanyviz) kell inni révid id6 alatt. Szilard
taplalékot nem szabad fogyasztani. A vizsgalat reggelén a kontrasztanyaggal 6sszeegyeztethetd gyogyszereit (*) vegye be
vizzel vagy teaval. Aki az éhezést rosszul tlri, és nem cukorbeteg, az kevés keser(i csokoladét ehet.

(*) Az alabbi cukorbetegségre adhatdé gyogyszerek a vénas kontrasztanyag adasaval térténé vizsgalat (igy a CT-
kolonoszképia) el6tt €s utan 2 nappal nem szedhetok:

Adebit, Adimet, Avandamet, Competact, Eucraes, Glutormin, Huma-Mathomin, Janumet, Malomin, Maforal, Meglucan,
Merkformin, Metformin, Metformin BMS, Metformin Hexal, Metformin-Teva, Metfogamma 850, Metglucon, Metrimin, Metwin,
Siofor, Velmetia.

Ha a vizsgalat masnap délutan térténik, akkor a vizsgalat el6tti napon egy kénny(i reggeli utan (pl. Gres zsemle és tea)
szilard taplalékot mar ne egyen, csak folyadékot igyon (tej, joghurt, kefir, fagylalt, Ures leves, rostmentes gyimdlcslé).
Délutan 14-16 ora kodzott az orvosa altal felirt béltisztitd folyadékot (pl.: X-PREP) vegye be és azt kdvetden legalabb 2-3
liter folyadékot igyon meg révid id6 alatt. A vizsgéalat napjan folyadékot fogyaszthat (viz, tea), de a vizsgélat idépontja el6tt
2 graval mar ne igyon. A vizsgalat napjan a vizsgalat el6tt mar nem szabad enni!

Kérjlk, konzultaljon kezel6- vagy haziorvosaval az el6készitéshez szilkséges diéta és a cukorgyogyszer szlineteltetésének
6sszehangolasardl! Kérjiik, vegye figyelembe, hogy a leggondosabb el6készités soran is eléfordulhat, hogy anatémiai vagy
funkcionalis okbdl (pl. hosszu, kanyargbs vastagbél, renyhe bélmikoddés, székszorulasra valé hajlam) a fenti, ajanlott
béltisztitds utan is székletmaradvanyokat talalunk a bélfalon. Ez a szennyezettség megakadalyozhatja az érintett
bélszakaszon az altalunk keresett betegségek jelenlétének megitélését, és ezt a tényt a leletezd orvos a leletben roégziteni
fogja. Ennek megelézésére ajanljuk a fentebb talalhatd el6készités-kiegészitést, székszorulasra hajlamos paciensek
részére. A tisztitast akkor gondoljuk eredményesnek, amikor az Uritett tisztitofolyadék mar nem tartalmaz szilard széklet-
maradvanyokat. i

A vizsgalat menete: A vizsgalat napjan recepcionkon a megadott idépontban varjuk Ont. Itt munkatarsunk bevezeti az
oltozéfillkébe, ahol atéltézhet, s ugyanekkor atadja Onnek a vizsgalat elvégzéséhez alairandé beleegyezd nyilatkozatot. A
vizsgalod asszisztens szamos kérdést tesz fel Onnek, panaszairol, tineteirél, eddigi vizsgalatairol, esetleges korabbi
betegségeirdl, mitéteirdl, kezelésekrdl. Kérjuk ezek leleteit, zardjelentéseit, — s ha kézhez kapta — a vizsgalatok feléveleit,
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rendelkezésére a vizsgalat értékeléséhez. Ekkor, ha igényli, felteheti kolléganknak a még meglévé esetleges kérdéseit. A
vizsgalat megkezdése el6tt még egyszer megkérjlk, latogasson el a mosdoba.

Ezt kdvetben a vizsgalohelyiségbe vezetjik, s megkérjik, helyezkedjen el kényelmesen — altalaban haton fekvé helyzetben
— a vizsgélbasztalon. Karjaba egy vékony braniilt vezetiink, hogy a belek megfelel6 ellazitasat biztositd injekciot és az ereket
kirajzol6 vénas kontrasztanyagot ezen keresztiil beadhassuk Onnek. A béllazité injekciotdl nem lesz almos, hatasa
minddssze néhany percig tart. Ezutan a megfelelé mindségli vizsgalathoz a vastagbelet teljesen fel kell tltentink levegbvel.
Ezért — mikozben On a bal oldalan fekszik — munkacsoportunk egyik gyakorlott tagja egy vékony, rugalmas, révid, 5-8 cm
hosszl csOvet vezet a végbelébe, hogy ezen keresztll 6vatosan megkezdjuk a belek levegbvel valo feltdltését, amelyet
kézi pumpalassal végziink. Ez alatt atmeneti feszilést érezhet a hasaban, amely csak ritkan fajdalmas, és néhany perc
utan megszlnik. A teljes feltdltés néhany perc, ezt kbvetéen alacsony sugardézissal tajékozodd sorozatot készitlink, hogy
megbizonyosodjunk arrol, hogy a vastagbelek kell6képpen levegbvel teltek-e. A tajékoz6dd sorozat utan hason fekve
elkezdjik a vizsgalatot. A vizsgaldasztal mozgasa kdzben a vizsgalat adatgy(jtése zajlik, munkatarsunk meg fogja kérni,
hogy szivja be és tartsa bent a leveg6t — erre minddssze révid ideig, 20-30 masodpercig van szilkség. Az els6 vizsgalati
sorozat elkészilése utan meg fogjuk kérni, hogy forduljon vissza a hatara — bizonyos esetekben az oldalara — majd
kontrasztanyag-pumpa segitségével jodos kontrasztanyagot adunk be a branilén keresztil a vénajaba, s ismét
belégzésben elkészitjik a masodik vizsgalati sorozatot. (Amennyiben a befljt levegd egy része tavozik a vastagbelekbdl,
azt a masodik felvételsorozat megkezdése el6tt visszapotoljuk.) A vénas kontrasztanyag beadasakor testszerte
melegségérzést, a torkaban keser(i, gyogyszeres izt, a holyagtajon vizeletiritéshez hasonld, meleg érzést tapasztalhat.
Mindez normadlis és révid idén belll elmulik.

A masodik vizsgalati sorozattal a vizsgalat kész. A computer dolgozik, rekonstrukciokat készit, majd a mért adatokat elkuldi
egy értékelésre alkalmas munkaallomésra és egy megfelelé adattarolo helyre. Eltavolitjuk a levegé befivashoz szikséges
csOvet, majd karjabol a brandlt. Feldltdzhet, ismét felkeresheti a mosdot, majd — mikdzben felugyelink Onre — 15-20 perc
utan tavozhat, s visszatérhet szokasos napi tevékenységéhez. (A levegé befuvasa, mint azt korabban emlitettiik, puffadast,
teltség érzést okozhat, amit puffadasgatld gyogyszerrel — pl.: Espumisan — lehet csokkenteni.) A vizsgalat id6tartama
altaldban 15-20 perc. A vizsgalati sorozatok elkészilése alatt On egyedil tartézkodik a vizsgalohelységben, de
munkatarsunk latja, hallja Ont és beszélhetnek is egymassal.

A vizsgalat elényei a hangyomanyos endoszképos kolonoszképiahoz képest: A CT-kolonoszkdpia minimalisan
invaziv modszer, amely — megfeleld hatékonysagu tisztitas esetén — a hagyomanyos kolonoszkopiaval azonos diagsztikus
értékl képet ad a bél belsé felszinérél. Ezen fellll azt is ,latja”, amit a hagyomanyos tiikrézéskor nem lehet latni: a vastagbél
falat teljes keresztmetszetében és a teljes haslireget, igy tovabbi informaciét nyljt minden hasi szervrél. A CT-kolonoszképia
alkalmaval jelent6sen kisebb a bélperforacié (a bélfal kilyukadas) veszélye, mint a hagyomanyos kolonoszképia soran.
Inkomplett hagyomanyos kolonoszkoépia esetén, vagyis ha nem sikerdl a vastagbél teljes hosszanak eszkdzés atvizsgalasa
— az esetek kb. 10 %-a — a CT-kolonoszkoépia altalaban kivitelezhetd. A CT-kolonoszkoépia jobban toleralhatd,
kivitelezéséhez nem szlkséges fajdalomcsillapito, ill. nyugtat6 alkalmazasa.

A CT kolonoszkopia kockazatai: A vizsgalat alkalmaval réntgensugarzast hasznalunk. A CT-kolonoszkopia vizsgalat alatti
hasznos sugardozis 5 mSv, amely annak a sugarmennyiségnek felel meg, amelyet az ember atlagosan kértlbelll 20 hénap
alatt a a féldrajzi helytél fliggben, a hattérsugarzasboél kap. A vizsgalat soran olyan gyogyszert alkalmazunk, amely ellazitja
a vastagbelek falat, azonban ez a gyégyszer zoldhalyog (glaucoma) esetén nem hasznalhaté. Fontos, hogy felhivja a
vizsgalatot végzok figyelmét, ha glaukomaban szenved! Amennyiben a vizsgalat soran intravénas kontrasztanyagot is
hasznalunk, lehetéséglink van a tébbi bels6 szerv tajeékozddo jellegli megitélésére is, de ilyen esetekben a kontrasztanyag
adasa is okozhat nemkivant mellékhatasokat. Az esetek igen kis részében a vizsgalat alkalmaval a vastagbélbe fijt levegd
a bélfal sérulését, perforaciot — atfurodast — okozhat. Ez 2000 esetbdl kevesebb, mint egy alkalommal fordulhat el6 (Forras:
Oncology). Amennyiben a vizsgalatot megel6z6 napokban a végbélbdl friss vérzést észlel (ebben az esetben nem a
vizsgalat el6tti béltisztitas okozta kellemetlenségre gondolunk, hanem pl. aranyeres vérzésre), tajékoztassa errél a
szemeélyzetet, mert a levegd beflvasaval a vérz6 teruletbdl légembdlia alakulhat ki, ezért a vizsgalat nem végezhetd el!
Amennyiben a vizsgalatot megel6z6en egy héten beliil tiikr6zés tortént és ennek soran kis polipot lecsiptek, vagy
mintat vettek a bélfalbol, a bélfal sérllés fokozott veszélye miatt a CT-kolonoszkopia nem végezhet6 el!

A vizsgalat korlatai: Amennyiben a béltisztitas nem megfeleld, a belekben maradé bélsar miatt a vizsgalat nem lesz
értékelhetd. Ezért fontos, hogy a béltisztitast a fent leirtak szerint végezze el. Tulsllyos — 150 kg feletti — vagy nagy has
kérméretli paciens a CT-vizsgaloberendezés teherbird képessége és méretei miatt nem vizsgalhat6. A CT-kolonoszkoépia
szigortan diagnosztikai médszer. Amennyiben a vizsgalat alkalmaval szignifikdns méretli (6 mm-nél nagyobb polipot
talalunk, ennek eltavolitasahoz hagyomanyos, eszk6zds kolonoszkopia elvégzése sziikséges. Természetesen ilyenkor mar
nem kell végignézni az optikai endoscoppaal az egész vastagbelet, csak a mar ismert polipig kell eljutni, ami kisebb terhelést
jelent.

A lelet: Mivel a vizsgalat soran a szerzett adatok tovabbi szamitogépes feldolgozasa, kiértékelése sziikséges, a lelet nem
készill el azonnal. A vizsgalatot egy felkésziilt, gyakorlott radiolégus értékeli. Amennyiben On fekvébeteg, a vizsgalat
eredményérdl a radiolégus irasos leletet kiild az On kezeléorvosanak, aki a vizsgalat ‘eredményét megbeszéli Onnel. Ha
On jarébeteg ellatasban veszi igénybe a vizsgalatot, minden esetben Onnek, vagy az On altal megjeldlt személynek adjuk
at a leletet és a képanyagot.



