
 
 

 

PREPARAZIONE PER RETTOSCOPIA:  

ESAME PROGRAMMATO ENTRO LE ORE 12:00 

- Il giorno della procedura rispettare il digiuno 

- Non è necessario rispettare una dieta i giorni precedenti 

- Effettuare un clistere evacuativo (es. Clisma fleet o Clisma Lax) 133 mL la sera prima della procedura e un clistere 

due ore prima della procedura 

ESAME PROGRAMMATO DOPO LE ORE 12:00 

- Il giorno della procedura rispettare il digiuno 

- Non è necessario rispettare una dieta i giorni precedenti 

- Effettuare un clistere evacuativo (es. Clisma fleet o Clisma Lax) 133 mL al mattino il giorno della procedura e un 

clistere due ore prima della procedura 

NOTA INFORMATIVA PER TERAPIE ANTICOAGULANTI E ANTIAGGREGANTI: 

Nel caso Lei assuma una TERAPIA ANTICOAGULANTE orale o con eparina, le raccomandiamo di contattare il Medico 

Curante o il Centro TAO almeno 10 giorni prima del giorno previsto per la colonscopia. Di regola, nei casi di 

assunzione di farmaci a base di Warfarin si raccomanda di rivolgersi al Centro TAO di riferimento o al Curante per 

definire la possibilità di sospendere la terapia e l'embricazione con EBPM. In caso di polipectomia endoscopica o 

altre procedure operative è necessario avere sospeso la terapia almeno 5 giorni prima, documentare un livello di INR 

inferiore a 1.5 il giorno precedente l'esame, non effettuare la somministrazione di eparina il giorno della procedura. 

Nel caso Lei assuma una terapia con NUOVI ANTICOAGULANTI ORALI (NAO), le raccomandiamo di contattare il 

Medico Curante o il Centro TAO almeno 10 giorni prima del giorno previsto per la colonscopia. In caso di esami 

diagnostici (senza polipectomie o altre procedure operative) è necessario non assumere la terapia il giorno della 

procedura. In caso di polipectomia endoscopica è richiesto, dopo parere medico, di sospendere la terapia per 72 ore. 

Nel caso Lei assuma TERAPIE ANTIAGGREGANTI, le raccomandiamo di contattare il Medico Curante o il Cardiologo 

almeno 10 giorni prima del giorno previsto per la colonscopia. La cardioaspirina e' di norma compatibile con tutte le 

procedure. Le altre classi di antiaggreganti possono essere assunte nei casi di esami diagnostici (senza polipectomie 

o altre procedure operative). In caso di polipectomia endoscopica o altre procedure operative è necessario, dopo 

parere medico, avere sospeso la terapia 5-7 giorni a seconda del farmaco. 


