Retossigmoidoscopia/Fibrosigmoidoscopia
com e sem sedacao

Protocolo de preparacao

A RETOSSIGMOIDOSCOPIA/FIBROSIGMOIDOSCOPIA

A retossigmoidoscopia/fibrosigmoidoscopia é realizada por um médico especialista em gastrenterologia, que
utiliza um aparelho flexivel (colonoscépio/fibrosigmoidoscépio) e o introduz através do dnus, fazendo-o
progredir gradualmente ao longo do reto e do cdlon sigmdide.

A retossigmoidoscopia/fibrosigmoidoscopia permite identificar diversos tipos de patologias do reto e do cdlon
sigmdide e, quando necessario, realizar biopsias (colheita de fragmentos de tecido para andlise), e alguns
tratamentos, como a extracdo de pdlipos (polipectomia), sempre que o médico especialista considere o
procedimento exequivel.

Durante a retossigmoidoscopia flexivel /fibrosigmoidoscopia tem de ser insuflado ar no intestino, o que pode
condicionar cdlicas ou uma sensacio de pressio intestinal, durante (nos exames sem sedacdo) ou apds o exame.

As complica¢des do exame, como a hemorragia e a perfuracado intestinal, sdo raras nos exames de rotina,
tornando-se mais frequentes quando sdo realizadas biopsias ou polipectomias. Todavia, realca-se que todo o ato
médico de exploracdo/intervencdo do corpo humano, mesmo efetuado nas condicdes de competéncia e
seguranca, conforme os conhecimentos da ciéncia e das regras em vigor, acarreta um risco de complicacao.

A LIMPEZA INTESTINAL PARA O EXAME

O sucesso e a seguranca da retosigmoidoscopia/fibrosigmoidoscopia dependem muito do cumprimento rigoroso das
instrucdes que se seguem sobre a alimentacdo e a preparacao intestinal. O objetivo é que o seu reto e célon sigmdide
fiqguem completamente limpos, sem fezes, de modo a permitir a sua completa e correta visualizacdo, minimizar
eventuais complicagoes e evitar a repeticdo do exame. Por favor, ndo negligencie este aspeto. Se sentir dificuldades
na prepara¢ao, ndo hesite em contactar-nos.

SE SOFRE DE OBSTIPA(;XO (prisdo de ventre) ou em caso de ma limpeza intestinal em exame anterior, sugere-se que
nas 2 noites anteriores ao exame tome duas saquetas de Movicol® (venda livre na Farmdcia).

Adquira (venda livre) na farmacia duas embalagens de Cleenema® ou de Clyss-Go®.

SE VIER FAZER O EXAME DE MANHA.

® no dia anterior ao exame, apds um jantar leve, e antes de se deitar, aplique uma embalagem de Cleenema®
ou de Clyss-Go®;

® no dia de exame n3o ingira alimentos e 1 hora antes do exame aplique a sequnda embalagem de Cleenema®
ou de Clyss-Go®.

SE VIER FAZER O EXAME DE TARDE.

Faca um pequeno-almoco ligeiro e, logo apds o mesmo, aplique uma embalagem de Cleenema® ou de Clyss-Go®;
mantenha-se em jejum até a hora do exame, e uma hora antes do mesmo aplique a sequnda embalagem de
Cleenema® ou de Clyss-Go®.
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A POLIPECTOMIA

a) Durante o decorrer do exame poderdo surgir pdlipos. Estes pdlipos poderao ndo ser removidos, se a sua remogao
apresentar riscos (atendendo a localizac3o, dimens3o e acessibilidade) de excisdo em ambiente ndo hospitalar.

Por precaucao, na perspetiva de que se venham a realizar polipectomias, pedimos-lhe que venha sempre preparado
com analises recentes (menos de 3 meses), que incluam hemograma com plaquetas e estudo da coagulacdo (INR,
protrombinemia, tempo de protrombina e tempo de cefalina caulino ou tempo de tromboplastina parcial ativada).

Como ja referimos, o risco de complicagdes associadas a polipectomia, como hemorragia e perfuragao, é baixo.
Caso ocorram, a sua resolucdo podera ser obtida,em muitos casos, por procedimentos terapéuticos efetuados na
propria colonoscopia. Noutros casos, o tratamento dessas complicacdes poderd, excecionalmente, necessitar de
recurso a Servico de Urgéncia hospitalar, com internamento e cirurgia.

b) Se estiver a tomar medicagdo antiagregante plaquetar (medicacdo para “tornar o sangue fino”; veja exemplos no
quadro seguinte), a mesma devera ser suspensa no minimo 10 dias antes do exame para o que tera que contactar o
Médico Assistente/Especialista que lhe prescreveu a medicacao.

EXEMPLOS DE ANTIAGREGANTES PLAQUETARIOS

Principio ativo/Nome genérico (MG) Nome comercial (exemplos mais comuns)

Acdoacetisalicico | Aspiina’ AAS® Cartia® ToldexRetard” Tromalyt'
Clopidogrel E Plavix®
Dipiridamol _ GPesantin®
Ticlopidina @ Aplaket’.Ticlodd,Tikyd”
Teflesal o Teenosal
Abcximab o GReoPro®
_AASeDipirdamol  GAggeno®
ndobufeno  ustan®
Acetilsalicitato de lisina E Aspegic®

C) Se tiver pdlipos e for portador de pacemaker cardiaco ou ICD (desfibrilhador cardiaco interno), de
valvuloplastia cardiaca mecanica ou bioldgica, ou estiver medicado com antiagregantes e/ou antitrombéticos (ver
quadro seguinte) e ndo os tiver suspendido, os mesmos terdo que ser posteriormente retirados em unidade hospitalar.

d) Caso esteja sob medicacdo oral anticoagulante e antitrombética (ver exemplos no quadro ao lado), esta podera
ter que ser suspensa,e eventualmente, ser substituida por outra, para o que tera que contataro
Médico Assistente/Especialista que lhe prescreveu a medicacdo.

EXEMPLOS DE ANTICOAGULANTES E ANTITROMBOTICOS

Principio ativo/Nome genérico (MG) Nome comercial (exemplos mais comuns)

Varfarina E Varfine®
Acenocumarol E Sintrom®
Dabigatrano E Pradaxa®
Rivaroxabano E Xarelto®
Apixabano E Eliquis®

___________________________________________________________________________________________________________
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E) Na presenca ou suspeita de outros problemas médicos que interfiram na coagulacdo ou que causem hemorragia
(por exempilo: cirrose hepatica e “doencas do sangue”), devera obter um parecer médico e ser portador das seguintes
andlises, realizadas na véspera ou no dia do exame: hemograma com plaquetas e estudo da coagulagdo

(INR e tempos de coagulacdo).

EM CASO DE SUSPENSAO DOS ANTICOAGULANTES DEVE FAZER-SE ACOMPANHAR DA ANALISE DO
INR DA VESPERA OU DIA DO EXAME, SEM A QUAL NAO SERAO EFETUADAS BIOPSIAS E /OU
POLIPECTOMIAS.

OUTRAS RECOMENDACOES IMPORTANTES

® N3o tome bebidas alcodlicas no dia do exame;

® Deve manter a sua medicacao habitual, exceto os antiagregantes e os anticoagulantes, se o seu Médico
Assistente/Especialista o tiver aconselhado/autorizado;

® A toma de comprimidos com ferro deve ser suspensa até 5 dias antes do exame;

® Se for diabético, no dia do exame n3o faca a sua medicacdo para a diabetes antes do exame e informe-nos assim
que der entrada na clinica para a sua glicemia ser avaliada antes e apds o exame e se existirem altera¢des podermos
tomar as medidas necessarias.

’
APOS A ALTA, se nao existirem contra-indicagoes ou recomendagdes em contrario dadas pelo gastrenterologista ou
pelo enfermeiro, podera retomar uma alimentag¢do normal, embora com refei¢des ligeiras. A excisdo de pdlipos pode
obrigar ao prolongamento da dieta liquida ou a dieta zero.

DIAGNOSTICUM | RUA AFONSO ALBUQUERQUE, N.° 76, 3080-041 FIGUEIRA DA FOZ
T: 233 402 680 E: geral@clinicadiagnosticum.pt | www.clinicadiagnosticum.pt

Rui
Gradiz

MEDICO GASTRENTEROLOGISTA

CENTRO MEDICO SAO GONGALO | RUA DO MERCADO, N.° 9, 2475-126 BENEDITA
T: 262926 125 E: geral@cmedicosgoncalo.pt

CLINICA RUI GRADIZ | AVENIDA FERNAO DE MAGALHAES, N.° 577, 3000-178 COIMBRA

Lo ) L T:239 169 578 E:ruigradizlda@gmail.com
Especialista no diagndstico

e tratamento de doencas
do aparelho digestivo

O O O O

SANTA CASA DA MISERICORDIA DE ALVAIAZERE | RUA DO HOSPITAL, 1, 3250-116 ALVAIAZERE
T: 236 650 050 E: secretaria@scmalvaiazere.pt




	Mod 03 N-1
	Mod 03 N-2

