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INFORMATIONS CONCERNANT LA COLOSCOPIE

• L’examen a pour but de visualiser l’intérieur du gros intestin (colon) à l’aide 
d’un endoscope souple introduit par l’anus. 

• La coloscopie sert à rechercher des anomalies du colon, à prélever des 
échantillons, à enlever des polypes (croissances anormales de la muqueuse 
pouvant évoluer en cancer). 

• La qualité de l’examen dépend de la qualité de votre préparation qui consiste en 
un régime sans fibres et en prise de laxatifs. Les selles doivent être claires 
comme les urines pour réaliser un examen dans des conditions optimales. 

• La coloscopie dure environ une trentaine de minutes. Dans le cas d’une 
anesthésie, Il faut prévoir une petite période de récupération et de surveillance. 

• L’examen est réalisé avec ou sans anesthésie. Dans ce dernier cas, 
l’administration d’un calmant est possible pour rendre la coloscopie confortable. 
Dans tous les cas, il est recommandé de se faire accompagner pour le retour à 
domicile. Il est interdit de conduire après l’examen et il faut éviter de réaliser 
des tâches nécessitant une grande concentration. 

• Après l’examen, des crampes abdominales peuvent survenir. Elles seront 
soulagées par l’émission de l’air insufflé pendant la coloscopie. La position 
latérale gauche, les jambes en flexion et le massage abdominal aident à lâcher 
les vents. 

• Des précautions sont prises pour réduire les risques majeurs de l’examen (moins 
de 3 sur 1000) comme la perforation de l’intestin ou un saignement important. 
Néanmoins, en cas de complication, une hospitalisation pour un traitement 
médical ou chirurgical peut s’avérer nécessaire. 

• Il est recommandé de prévenir le médecin de votre état de santé (allergies, 
diabète, stent cardiovasculaire, antécédents cardio-pulmonaires pertinents) ou 
de la prise d’anticoagulants. Dans ce dernier cas, dans le cadre d’un traitement 
avec des antiplaquettaires (Plavix, Ticlid…), un arrêt d’une semaine est 
obligatoire avec un relais par l’Aspirine. Dans le cadre d’un traitement avec des 
anti-vitamines K (Sintrom, Marcoumar, Pradaxa, Xarelto…), un arrêt de quelques 
jours avant l’examen est recommandé, avec un relais par une héparine à bas 
poids moléculaire en sous- cutané (Clexane, Fraxodi, Fraxiparine…) qui sera 
arrêté 24h avant la coloscopie. L’avis du cardiologue/anesthésiste est 
indispensable. 

• Un formulaire d’engagement volontaire du patient concernant la coloscopie, lu, 
approuvé et signé, est à remettre au médecin avant l’examen. 

• Le Dr. K Farahat (GSM : 0479 74 38 76 - courriel : klfarahat@hotmail.com) 
est à votre disposition pour toutes informations complémentaires concernant  
l’examen.  
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