Infoleht

Peensoole/jamesoole

kapselendoskoopia

Mis on kapselendoskoopia?

Kapselendoskoopia on mitteinvasiivne
seedetrakti uuring peensoole ja jamesoole
limaskesta hindamiseks. Uuring taiendab, kuid ei
asenda tavapdraseid endoskoopiaid ning
vOGimaldab hinnata sooleosa, mis tavaparaste
endoskoopiliste uuringute kaigus vaatevadlja ei
jaa.

Uuringu kdigus neelab patsient alla vdikese
kapsli, millesse on integreeritud kaamera,
valgusallikas ja raadiosaatja. Seedetraktis
loomulikul teel liikuv kapsel teeb limaskestast
tuhandeid pilte ja edastab need salvestus-
seadmesse. Salvesti antenn kinnitatakse vodle
vOi kleepsudega kdhunahale. Kapsel on
Uhekordseks kasutamiseks, valjub organismist
loomulikul teel ning seda ei ole vaja tagasi tuua.

Kapselendoskoopia naidustused:

e ebaselge pohjusega seedetrakti
verejooks

e rauavaegusaneemia

e kahtlus peensoole pdletikulisele
haigusele (Crohni tobi)

e kahtlus peensoole kasvajale

e ebaselge pdhjusega kdhuvalud

e polipoosisiindroomiga patsientide
jalgimine

e tsoliaakia vdi ravimite (nt NSAID)
pohjustatud limaskestakahjustus

Uuringu kulg
Neelake kapsel alla ja jooge peale veidi vett.
Kapslit ei tohi narida.

Uuring kestab tavaliselt 8-12 tundi ning
igapaevaseid kergeid tegevusi voib jatkata.

Olulised juhised uuringu ajal

o viltige tugevaid elektromagnetvalju (nt
MRT, turvavaravad, induktsioonpliidid)

o drge eemaldage ega lilitage vélja
salvestusseadet
o valtige jarske liigutusi
o jalgige, et seade tootaks (indikaator
vilgub)
e vajadusel korrigeerige voo asendit
Parast uuringut

e Umbes 12 tunni méodumisel parast
kapsli allaneelamist eemaldage seade
vastavalt juhistele.

o Tagastage salvestusseade kokkulepitud
ajal raviasutusse.

e Uuringu tulemustest informeerib
uuringule suunav arst.

Voimalikud tusistused

Kapselendoskoopia on enamasti ohutu ja valutu
uuringumeetod. Tisistusena voib esineda kapsli
peetumist peensoole ahenenud piirkonnas.

Peetumiseks nimetatakse olukorda, kus kapsel
jddb seedekanalisse kauemaks kui kaheks
nadalaks.

Kui kapsel ei ole 2 nadala jooksul parast uuringut
koos roojaga valjunud, votke Uhendust oma
arstiga.

NB! Kui Teil tekib iiveldustunne, alakbhuvalu voi
oksendamine, po6orduge erakorralise meditsiini
osakonda (EMQ).



Ettevalmistus uuringuks

Ravimid ja dieet enne uuringut

Paev enne uuringut

Uuringu paeval

Peensoole kapselendoskoopia

Rauapreparaatide tarvitamine [0petada 4-5
pdeva enne uuringut.

Paev enne uuringut voib olla kerge dieet
(vastavalt arsti juhistele).

Hommikusook on lubatud.

L6una ajal voite stilia vedelamat toitu (nt
pliresuup, jogurt).

Parast Idunasooki alustage ettendhtud
vedelikudieediga.

Jooge ainult selgeid vedelikke (naiteks kana-,

veise- vOi kdogiviljapuljong, kohv ilma piimata,

kergelt gaseeritud karastusjoogid, viljata
ounamabhl vGi viinamarjamahl).

Vajadusel tehke soolepuhastus vastavalt arsti

korraldusele.

Jamesoole kapselendoskoopia

Vajalik pohjalik soolepuhastus (jargige tapselt
meditsiinipersonali juhiseid).

Ainult selged vedelikud. Tahke toit keelatud.

Arsti poolt madratud lahtisti korrektne
kasutamine!

Soolepuhastuse kvaliteet on uuringu
onnestumise eelduseks!

Arge s6bge, jooge ega suitsetage enne protseduuri.

Tulge tapselt kokkulepitud ajal.

Kandke mugavaid ja avaraid riideid.

Valtige kdhupiirkonnas kitsaid voi slinteetilisi riideid.

Arge kasutage kehakreeme ega -puudreid k&hul.

Jargige tapselt meditsiinipersonali juhiseid.
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