
Chère patiente, cher patient, 

Nous vous invitons à lire ces documents dès leur réception. Si vous avez des questions, parlez-en à votre médecin 
traitant,ou au médecin prescripteur de l’examen ou à votre gastro-entérologue.

Veuillez également compléter la déclaration de consentement, la signer et nous la remettre le jour de l’examen.

INDICATIONS 

La coloscopie gauche ou rectosigmoïdoscopie est un examen de la partie terminale du côlon (parfois appelé
« gros intestin »).

DÉROULEMENT DE L’EXAMEN

L’examen est réalisé sans anesthésie car il est peu douloureux. Une perfusion intraveineuse est cependant parfois
posée pour pouvoir injecter des médicaments (relaxants, antibiotiques etc.) durant l’examen.
Le coloscope est un appareil souple qui est introduit par l’anus pour explorer le colon sur ces trente derniers
centimètres. La coloscopie est réalisée en insufflant du CO2 dans la lumière digestive. L’utilisation du CO2 (à la
place de l’air) diminue le ballonnement et la gêne après l’examen.
L’examen dure en moyenne une vingtaine de minutes. Il est ensuite recommandé d’attendre encore au moins une
vingtaine de minutes avant de quitter l’hôpital.
Entre chaque patient, l’endoscope est nettoyé de manière manuelle et ensuite désinfecté dans un lave-endoscope.
Les accessoires utilisés sont soit stérilisés soit jetés si à usage unique.
Le type d’endoscope utilisé peut être adapté durant l’examen en fonction des spécificités techniques requises.

COMMENT SE PRÉPARER POUR L’ÉCHO-ENDOSCOPIE ?

Avant l’examen, vous devez deux lavements (le premier 4 heures avant l’examen et le second deux heures avant
l’examen). Ces lavements se procurent en pharmacie, sans ordonnance (Fleet Enema).

	
APRÈS L’EXAMEN

Dans les heures suivant l’examen, vous pourriez avoir un sentiment de ballonnement, de pression dans le ventre
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LA COLOSCOPIE GAUCHE OU RECTOSIGMOÏDOSCOPIE



APTITUDE À LA CONDUITE /À TRAVAILLER SI L’EXAMEN EST RÉALISÉ EN AMBULATOIRE

La plupart du temps, votre aptitude à la conduite ne sera pas diminuée. Il est malgré tout conseillé de venir
accompagné car si un médicament relaxant devait être injecté (très rare), vous ne pourriez pas conduire jusqu’au
lendemain matin et vous n’aurez pas la possibilité de contracter (signer des contrats etc…).

COMPLICATIONS

Tout acte médical, même conduit dans des conditions de compétence et de sécurité conformes aux données
actuelles de la science et de la réglementation en vigueur, présente un risque de complications. Ce risque
augmente si des traitements doivent être réalisés.

Les complications de la coloscopie gauche sont rarissimes. Ils comprennent principalement les saignements et la
perforation intestinale (trou à travers la paroi intestinale).

Les complications peuvent apparaître durant l’examen et jusqu’à 10 jours après celui-ci. Il est alors très important
de contacter immédiatement le médecin qui s’est occupé de vous ou en cas d’impossibilité votre médecin traitant.

En dehors des heures ouvrables et en cas de nécessité, vous pouvez contacter le service des Urgences au
071/92.34.33 (Marie Curie) ou 071/92.34.61 (Vésale).

ALTERNATIVE

En dehors des heures ouvrables et en cas de nécessité, vous pouvez contacter le service des Urgences au 
071/92.34.33 (Marie Curie), 071/92.34.61 (Vésale) ou 060/21.88.00 (Centre de Santé des Fagnes).

 https://www.youtube.com/watch?v=MfGLB_MpkN0&t=193s
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