NHS

Informatii pentru pacienti despre trimiterile de urgenta la clinica

pentru boli intestinale
Aceasta fisa de informatii va ofera explicatii despre motivul pentru care
medicul dumneavoastra de familie v-a trimis la spital si ce trebuie sa faceti

De ce am fost trimis(a) de urgenta la spital?

Medicul de familie considera ca simptomele la nivelul intestinelor dvs. necesita investigatii suplimentare
pentru a exclude posibilitatea cancerului. Va puteti astepta la o consultatie intr-un timp foarte scurt
pentru a se afla cauza problemei dvs.

Acest lucru inseamna ca am cancer intestinal?

Exista multe afectiuni intestinale comune cu care simptome dvs. ar putea avea legatura, inclusiv
posibilitatea cancerului. Majoritatea persoanelor care au o trimitere de urgenta nu au cancer. Totusi,
este important sa va prezentati la consultatia de urgenta, deoarece, in cazul unui diagnostic de cancer,
diagnosticarea timpurie inseamna o probabilitate mai mare ca tratamentul va fi mai eficient.

Deoarece aceasta trimitere este una de urgenta, vi se va oferi o programare la spital in termen de 4
saptamani sau mai devreme, daca este posibil. Este posibil sa trebuiasca sa fiti disponibil(3a) pentru
analize suplimentare in urmatoarele patru saptamani.

Ce trebuie sa fac?

* Este posibil ca medicul de familie v-a cerut un test de scaun, denumit ,,FIT” (Test Imunochimic
Fecal), ca parte a investigatiei simptomelor dvs. Acest test urmareste prezenta sangelui in scaun
in cazul in care acesta este in cantitati prea mici pentru a fi vizibil. Cititi cu atentie instructiunile
de insotire inainte de efectuarea testului si returnati-I la cabinetul medicului de familie cat mai
curand posibil.

* Asigurati-va ca medicul de familie detine adresa si numarul dvs. de telefon corecte, inclusiv un
numar de mobil, daca aveti, deoarece poate fi necesar ca spitalul sa va contacteze telefonic.

* Daca nu va puteti prezenta la programari in urmatoarele patru saptamani, va rugam sa il
informati pe medicul dvs. de familie.

* Daca aveti nevoie de un translator, daca aveti nevoi speciale de acces sau daca doriti un
consultant de sex feminin, va rugam sa anuntati spitalul atunci cand va contacteaza.

* Daca nu vi s-a oferit o programare de la spital in decursul a 4 sdptamani, va rugam sa contactati
cabinetul medicului dvs. de familie. Sau daca stiti la care spital ati fost trimis(d), puteti contacta
Sectia de Consultanta si Legatura cu Pacientii (PALS) a spitalului respectiv.

* Daca simtiti ca simptomele sau starea dumneavoastra se inrdutateste, este foarte important sa
contactati rapid cabinetul medicului de familie pentru o consultatie.

Ce se va intampla in cadrul programarii?
Tn functie de simptome, vi se va oferi una dintre urmé&toarele optiuni:

1. O programare personala in ambulatoriu pentru a fi consultat de un specialist. Spitalul va va
contacta pentru o programare la clinica. Trebuie sa fiti pregatit(a) pentru faptul ca aceste
programari pot dura cateva ore, in functie de timpul de asteptare si de analizele necesare.

2. O evaluare telefonica sau un apel video cu un asistent medical specializat in bolile intestinale
pentru mai multe detalii despre simptomele dvs. si pentru a va recomanda analizele potrivite. De
asemenea, se va discuta si despre cauza posibila a simptomelor dvs. Vd rugdm sd retineti:


https://www.nhs.uk/service-search/other-services/Patient-advice-and-liaison-services-(PALS)/LocationSearch/363

trebuie sd anuntati medicul dacd intentionati sd inregistrati apelul sau dacd doriti ca un prieten
sau un membru al familiei sa fie prezent in timpul apelului.

3. Tn unele cazuri, spitalul vd poate recomanda efectuarea analizelor fird o evaluare prealabil3.
Acest lucru se poate intampla daca nu exista alte afectiuni de sanatate de care sa se tina seama
la planificarea analizelor. Investigatia poate implica o examinare a intestinului cu ajutorul unei
camere de luat vederi (endoscopie) sau o tomografie computerizata. Mai multe detalii despre
investigatie va vor fi furnizate atunci cand spitalul va va contacta pentru a stabili data analizelor.
n aceastd etapd, veti fi informat despre ce trebuie s& faceti, dacs este cazul, pentru a fi
pregatit(d) pentru analizd. Tn cazul acestei programéri, nu veti fi consultat(3) de echipa de
specialisti din clinica si nu veti fi evaluat(a) de un asistent de specialitate, asadar va rugam sa
urmati cu atentie instructiunile.

Stim ca poate fi jenant sa vorbiti despre propriile intestine, dar membrii echipei de specialisti (cunoscuta
si ca echipa colorectald) sunt foarte obisnuiti cu acest subiect. incercati si nu va simtiti jenat(3) sau
inconfortabil(a) atunci cand veti discuta despre simptomele dvs. sau daca aveti intrebari. Puteti folosi
fara probleme termenii pe care i folositi de obicei in legatura cu functia intestinelor, precum ,,treaba
mare”.

Veti fi contactat(3) cu privire la rezultatul analizelor in termen de 28 de zile de la data trimiterii. in unele
cazuri, spitalul va putea sa va spuna imediat posibila cauza a simptomelor si sa va ofere imediat un
tratament sau sa va trimita la tratament. Va rugam sa contactati spitalul daca nu ati primit nicio veste in
cateva saptamani de la efectuarea analizelor.

Daca doriti, puteti sa aduceti cu dvs. un prieten sau un membru al familiei dvs. la programari, pentru a
va sprijini sau daca va temeti cu nu veti intelege discutiile cu echipa medicala. Va rugam sa cititi
scrisoarea de confirmare a programarii pentru indrumari cu privire la vizitatori.

De ce examinari pot avea nevoie?
Diferite analize ne ofera diverse informatii despre dumneavoastra si despre intestinele dvs. Cele mai
frecvente examinari utilizate de echipa de control al intestinelor sunt:

* Sigmoidoscopie flexibila

* Colonoscopie

* Colonografie CT

* Scanare CT

* Scanare RMN

* Scanare cu ultrasunete

Aceste examinari sunt explicate n glosarul de la sfarsitul acestei brosuri. Este posibil sa fiti trimis(a) la
unul (sau uneori la mai multe) dintre aceste teste. Sectia in care se efectueaza examinarile va va trimite
o scrisoare de programare si mai multe informatii despre examinare, inclusiv riscurile si beneficiile
examinarii, precum si informatii despre cum sa va pregatiti intestinele pentru analize.

Ce se intampla daca aleg sa nu efectuez examinarile recomandate?
Puteti discuta despre acest lucru cu specialistul in chirurgie colorectald la evaluarea telefonica/intalnirea
telefonica. Daca tot nu doriti sa continuati cu examinarile, trebuie sa vorbiti cu medicul de familie.

Sfaturi utile inainte de programare
Acestea sunt intrebarile care va pot fi adresate in cadrul evaluarii/intalnirii telefonice, asadar este util sa
va pregatiti raspunsurile in avans.
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Simptomele dumneavoastrd
* Ce seintampla la nivelul intestinelor dvs.?
* De cat timp sunt prezente simptomele?
* Simptomele sunt continue sau apar si dispar?
* Existda un anumit mod de manifestare? De exemplu, in acelasi moment al zilei, Thainte sau dupa
mese etc.

Schimbarea stilului de viatd
* V-ati schimbat dieta sau exercitiile fizice?
* V-ati simtit recent stresat(a)?
* Atifost in strainatate in ultima vreme?
* Prietenii, familia sau colegii dvs. au avut probleme similare?
* Luati vreun medicament nou?

Istoricul dumneavoastrd medical
* Ati avut probleme intestinale sau digestive in trecut?
* Ati avut vreo operatie?
* Aveti antecedente medicale cardiace (inima)?
* Luati medicamente pentru subtierea sangelui?
* Sunteti diabetic(a)? Daca da, luati tablete sau insulina?

Istoricul medical al familiei
* Vreunul dintre membrii familiei dvs. a avut cancer, in special cancer intestinal?
* Aavutvreun membru al familiei dvs. o afectiune intestinald, de ex., boala Crohn sau colita?

Circumstantele dumneavoastrd personale
* Locuiti singur(3)?
* Cat de mobil(3) sunteti / aveti nevoie de ajutor pentru a va deplasa?
e Ce sprijin avetiin jurul dvs.?
* Lucratiin prezent?
* Aveti nevoi speciale de comunicare?
* Aveti probleme in ceea ce priveste transportul?

In cele din urmd, nu uitati

Majoritatea persoanelor care prezinta simptome intestinale nu au cancer, dar este important sa se
verifice simptomele. Cauza este adesea ceva minor, cum ar fi hemoroizii sau sindromul colonului iritabil.
Dacd nu sunteti sigur(3) sau nu intelegeti ceva ce vi se spune, VA RUGAM SA INTREBATI.

Informatii suplimentare

Bowel Cancer UK https://www.bowelcanceruk.org.uk/about-bowel-cancer/diagnosis/visiting-your-gp/
Macmillan sprijin pentru bolnavii de cancer 0808 808 0000

Cercetari in domeniul cancerului, Regatul Unit 0808 800 4040



https://www.bowelcanceruk.org.uk/about-bowel-cancer/diagnosis/visiting-your-gp/

Glosar: explicarea termenilor pe care fi folosim

Colo - se refera la intestinul gros (cunoscut sub numele de colon)

Colonoscopie - un telescop subtire si flexibil, cu o camera la capat, care se introduce in intestin prin
pasajul din spate si se examineaza intregul intestin gros. Veti primi o pulbere puternica de curatare pe
care o veti lua cu o zi Thainte de aceasta examinare. Pentru aceasta examinare, vi se administreaza o
injectie cu sedativ.

Tomografie axiald computerizatd (CT) - o scanare speciala in care un aparat cu raze X in forma de
gogoasa face radiografii transversale in timp ce va aflati intins(3) pe o masa. Pentru aceasta examinare,
vi se va face o injectie cu un colorant special si va trebui sa beti un lichid de contrast special.
Colonografie CT - uneori numita colonoscopie virtuald. Aceasta este o tomografie computerizata
speciala care utilizeaza un scaner CT pentru a produce imagini foarte detaliate ale interiorului colonului
si rectului, dupa inghitirea unui colorant sau, uneori, dupa folosirea unei pulberi puternice de curatare,
cu o zi Tnainte de examinare.

Sigmoidoscopie flexibild - un telescop subtire si flexibil, cu o camera la capat, care se introduce in
intestin prin pasajul din spate si se examineaza partea de jos a intestinului gros. Veti primi tablete de
curatare pe care le veti lua cu o zi inainte de aceasta examinare.

Imagistica prin rezonantd magneticd (RMN) - pentru aceasta examinare trebuie sa stati intins(a) intr-un
cilindru metalic deschis, in timp ce vi se fac fotografii detaliate cu raze X.

Proctoscopie - Examinare a pasajului posterior (anus si rect) cu un mic telescop de plastic.

Rectal - se refera la rect (partea cea mai joasa a intestinului gros, cea mai apropiata de pasajul
posterior).

Ecogrdfie - o scanare care utilizeaza unde sonore pentru a va examina organele interioare. Aceasta este
asemanatoare cu tipul de scanare pentru femeile in timpul sarcinii.

Aceasta brosura a fost actualizata de catre London Patient Group si Transforming Cancer Services Team
for London.



Mai jos gasiti o cronologie aproximativa pentru investigatiile dvs. medicale si rezultate,
dar acestea pot dura mai mult, daca simptomele sunt complexe sau aveti nevoie de mai
multe analize.
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