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Przygotowanie do badania kontrastowego dolnego odcinka
przewodu pokarmowego - kolonografia
Badanie kontrastowe dolnego odcinka przewodu pokarmowego obejmuje catos¢ jelita
grubego — od odbytnicy az po uzyskanie przejscia kontrastu przez zastawke kretniczo-katnicza

do jelita cienkiego.

Wskazania do badania kontrastowego dolnego odcinka przewodu pokarmowego

Wskazaniem do wykonania badania kontrastowego dolnego odcinka przewodu pokarmowego
jest diagnostyka u pacjentow z:

e podejrzeniem lub rozpoznaniem uchytkéw jelita grubego,

e podejrzeniem nowotworu jelita grubego,

e podejrzeniem nacieku na jelito z zewnatrz,

e podejrzeniem perforacji jelita grubego,

e podejrzeniem lub rozpoznaniem choréb zapalnych jelita grubego (poza fazg ostrg)

a takze w celu oceny przetok miedzy jelitem grubym a cienkim lub drogami moczowymi albo
narzagdem rodnym. Badanie kontrastowe dolnego odcinka jelita grubego umozliwia ocene
wnetrza jelita grubego i wykrycie zmian patologicznych w jego obrebie lub nieprawidtowego
potgczenia zinng czescig przewodu pokarmowego, drogami moczowymi czy narzgdem
rodnym.

Przebieg badania

Badanie kontrastowe dolnego odcinka przewodu pokarmowego powinno zosta¢ wykonane
zaréwno w pozycji stojacej, jak i lezgcej, w réznych utozeniach ciata pacjenta, tak aby podany
doodbytniczo kontrast réwnomiernie pokryt Sciany jelita grubego. Najczesciej pacjentowi
doodbytniczo podaje sie zawiesine siarczanu baru (preparat barytu), ktéra jest przygotowana
tak, aby jak najdoktadniej pokry¢ Sciany jelita. Jesli podejrzewana jest nieszczelnos¢
w badanym odcinku przewodu pokarmowego lub badanie wykonywane jest po zabiegu
operacyjnym w celu oceny droznosci iszczelnosci zespolenia, zamiast barytu stosuje sie
rozpuszczalny w wodzie jodowy $rodek cieniujacy.

Badanie kontrastowe dolnego odcinka przewodu pokarmowego moze zosta¢ wykonane
technika pojedynczego lub podwdjnego kontrastu. Badanie jednokontrastowe wykonywane
jest wytgcznie z uzyciem kontrastu pozytywnego, to znaczy pochtaniajgcego promieniowanie
rentgenowskie w znacznym stopniu, takiego jak baryt lub roztwory kontrastow jodowych.
Badanie takie jest jednak mato doktadne — powoduje powstanie ,odlewu” Swiatta badanej
czesci przewodu pokarmowego bez odzwierciedlenia jakichkolwiek szczegdtow
na powierzchni btony sluzowej.

Badanie dwukontrastowe dzieki dodatkowemu zastosowaniu kontrastu negatywnego
powoduje pokrycie cienkg warstwg kontrastu powierzchni $cian przewodu pokarmowego,
umozliwiajgc ocene rzezby btony $luzowej. Jako kontrast negatywny w obrazowaniu jelita
grubego stosuje sie powietrze. Efekt badania dwukontrastowego uzyskuje sie wiec, podajac
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doodbytniczo $rodek intensywnie pochtaniajgcy promieniowanie, pokrywajacy $ciany jelita
grubego, oraz powietrze, ktére stabo pochtania promieniowanie, ale rozcigga swiatto jelita.

W trakcie wykonywania zdje¢, podczas ktérego dochodzi do ekspozycji na promieniowanie
rentgenowskie, pacjent powinien pozostawac nieruchomo i przez chwile nie oddychac. Lekarz
wykonujacy badanie w odpowiedniej chwili poleca pacjentowi, aby nabrat/wypuscit powietrze
i wstrzymat oddech. Czas ekspozycji na promieniowanie rentgenowskie jest bardzo krotki
(<1 s), wiec wstrzymanie oddechu nie sprawia pacjentom trudnosci. W zaleznosci od
rozpoznania lub podejrzenia choroby, ktéra stanowi wskazanie do wykonania badania
kontrastowego dolnego odcinka przewodu pokarmowego, oraz warunkéw anatomicznych
podczas badania wykonuje sie do kilku albo kilkunastu zdjeé. Zazwyczaj ostatnie zdjecie
wykonywane jest po oprdznieniu jelita grubego z zawartosci w toalecie.

Badanie nie jest bolesne, ale moze sie pojawic uczucie rozpierania. W niektdrych przypadkach
w trakcie badania podawany jest dozylnie preparat rozkurczowy — kazdorazowo decyduje
otym lekarz prowadzgcy badanie, zaleznie od rozpoznania stanowigcego wskazanie
do wykonania badania i od obrazéw uzyskiwanych w trakcie wlewu.

Przygotowanie do badania kontrastowego dolnego odcinka przewodu pokarmowego.

Do doktadnej oceny jelita grubego konieczne jest jego staranne oprdznienie z zawartosci. Dwa
do trzech dni przed badaniem zalecana jest dieta bezresztkowa (mozna jes¢ galaretki, kisiele,
czyste zupy itp.). W dniu poprzedzajagcym badanie nalezy wypi¢ 1-2 litrow ptynéw
wielooelektrolitowych, ktore wywotujg biegunke oprdzniajgcg jelito grube z zawartosci.
W przypadku uporczywych zaparé kolejna dawka ptynu przeczyszczajgcego zostaje podana
wczesnie rano w dniu badania. Preparat wieloelektrolitowy wybiera i przepisuje na recepcie
lekarz kierujgcy na wlew kontrastowy. W dniu badania pacjent pozostaje na czczo.
W pracowni trzeba zdjg¢ ubranie z dolnej potowy ciata i usung¢ z pola badania wszelkie ciata
obce, takie jak paski itp. Nalezy zabra¢ ze sobg podktad lub przescieradto, ktére umozliwi
okrycie dolnej potowy ciata bez utrudnienia dostepu do odbytu, do ktérego zostanie
wprowadzona kanka doodbytnicza, przez ktdrg jelito zostanie wypetnione kontrastem
i powietrzem.

Mozliwe powiktania po badaniu kontrastowym dolnego odcinka przewodu pokarmowego.
Postepowanie po badaniu.

Po badaniu prawidtowo zakwalifikowanego pacjenta nie wystepujg powiktania.
Wyjatkowo rzadko moze dojsé do perforacji jelita.

U pacjentdw, ktdrym podano doodbytniczo baryt, normalne jest utrzymujgce sie przez pewien
czas (zaleznie od ilosci podanego barytu) zabarwienie katu na biato. U pacjentéw, ktérym
podano kontrast rozpuszczalny w wodzie, mogg wystapi¢ pojedyncze, luzne wyprdznienia
spowodowane wigzaniem wody przez kontrast.



