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Anvisning for barn/unga som kommer for koloskopi och for deras
foraldrar (Picoprep®-tomning)

Denna anvisning ar amnad for 1-18-ariga barn/unga som kommer fér en koloskopi, och som
genomgar en tarmtomning med Picoprep®-orallésning samt for deras foraldrar.

Med en koloskopi ar det mojligt att konstatera sjukdomar i and- och tjocktarmen och
vavnadsforandringar i anslutning till dem. Lakaren gor en undersokning i operationssalen for
barn och anestesilédkaren sdver ner barnet/den unga under undersékningen. Tarmen fylls med
luft och understks med ett bojligt endoskop. Vanligtvis tar man sma provbitar fran tarmens
slemhinna.

For att fa en bra synlighet bor tarmen vara tom under undersékningen. Tarmen tdms innan
undersokningen med hjalp av Picoprep®-orallésning. En férutsattning for att undersokningen
ska vara framgangsrik ar att tarmen tomts val. Om barnet/den unga har en tarminfektion som
orsakar blodig diarré, bor tomningsprogrammet i fraga inte anvandas. Da toms tarmen pa ett
individuellt satt som bestams av lékaren.

Forberedelser hemma infor undersékningen

Tarmtomningen inleds med flytande diet tva dygn innan undersokningen.

Under den flytande dieten far barnet/den unga ata/dricka:

. rikligt med drycker, ocksa kakao, te och kaffe

. mj6lk och andra flytande mjélkprodukter (exempelvis yoghurt, fil och glass)

. flytande kost (exempelvis fisk-, héns- och kottbuljonger)

. flytande, fiberfria naringstillskott som fas pa apoteket

. i tillagg kan barnet/den unga ata sma mangder av mosad fisk eller kyckling, potatis

samt ljust, fiberfattigt brod (t.ex. franskbrod)

Forbjudna ar:

. bar, frukter, kramer och yoghurt som innehaller fron
. gronsaker
. fullkornsprodukter (fullkornsvélling, -grét och -bréd)

Forberedelser pa avdelningen/hemma infor undersokningen
Tarmtomning dagen innan undersokningen

Tarmen toms med Picoprep®-orallosning. Témningen inleds pa morgonen innan
undersokningsdagen antingen pa avdelningen eller hemma.



Picoprep®-orallosningen med apelsinsmak bereds genom att blanda 1 dospase med 150 ml
kallt vatten. Losningen doseras tva ganger per dag enligt barnets/den ungas alder:

. 1-2-aringar: 1/4 dospase pa formiddagen, 1/4 dospase pa kvallen

. 2-4-aringar: 1/2 dospase pa formiddagen, 1/2 dospéase pa kvallen

. 4-9-aringar: 1 dospase pa formiddagen, 1/2 dospase pa kvéllen

. aldre an 9-aringar: 1 dospase pa férmiddagen och kvallen (=vuxendos)

| tillagg till Picoprep®-preparatet forutsatter en god témning av tarmen att man dricker
tillrackligt. Under tomningen far barnet/den unga fortara endast klara vatskor, dvs. vatten, klar
saft (inte juice/saft som innehaller fruktkott), laskedrycker, sportdrycker, te, kaffe och kottbuljong
utan persilja. Obs! Endast vatten racker inte.

Vatskebehovet for ett barn/en ung person mellan morgonen fore undersdkningsdagen och
undersokningsdagens morgon ar enligt vikten:

. 10 kg / 10 I
. 20 kg / 15 d|
. 30 kg / 17 dI
. 40 kg / 19 d|
. 60 kg / 23 d|

Pa undersodkningsdagens morgon

Pa grund av anestesin bor barnet/den unga inte ata eller dricka innan undersokningen. Att vara
utan naring forhindrar krdkning under anestesin. Nodvandiga mediciner som ordinerats av
lakare far barnet/den unga emellertid ta pa vanligt satt med en liten mangd vatten. Skotaren ger
noggrannare instruktioner om att vara utan naring dagen innan undersékningen.

| samband med anestesin far barnet/den unga en intravends kanyl som anestesilakaren lagger
in. Kanylen laggs vanligtvis pa handryggen. Genom kanylen far barnet/den unga
anestesilakemedel och vid behov intravenésa vatskor. For att forhindra injektionssmarta
beddvar man vanligtvis hudens yta med Emla®-plaster innan man lagger in kanylen. Skotaren
lagger pa plastret ca en timme innan undersokningen inleds.

Efter undersdkningen

Nar barnet/den unga aterhamtat sig fran anestesin, far han eller hon igen ata och dricka
normalt. Aterhamtningen frn anestesi &r individuellt. Om man &ter eller dricker for tidigt kan det
orsaka/dka illamaendet till foljd av anestesin. Barnet/den unga kan komma hem pa kvallen pa
undersokningsdagen, om det enligt tillstdndet ar mojligt.

Luft som anvéands i undersokningen kan bli kvar i tarmen. Den kan orsaka 6vergaende magont
och uppsvalld mage. Pa grund av provbitarna som tagits fran tarmen kan det féorekomma
blodkoagel i avféringen under nagra dagar.



Lakaren berattar om de preliminara undersokningsresultaten innan barnet/den unga kan ga
hem. Provbitsresultaten ar tillgangliga om 2 veckor. For att hora resultaten bokar man for
barnet/den unga en telefon- eller mottagningstid till Iakare pa polikliniken. Skotaren ger en tid
vanligtvis i samband med utskrivningen.

Pa grund av anestesin borde hemresan goéras med personbil eller taxi. Om barnet/den unga
aker hem i en personbil, behover han eller hon tva foljeslagare for resan. Da kan den ena
foljeslagaren folja tillstdndet under resan. Om man tar taxi racker det med en foljeslagare.
Skotaren skriver ut vid behov ett intyg for ansékan om reseersattning.
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