
Kolonoskopi

Pembedahan Kolorektal 

Jabatan pembedahan merawat pesakit-pesakit dengan pelbagai 
khidmat rawatan. Ini termasuk Kolorektum, Endokrin, Payudara, Usus 
Pencernaan, Jagaan  Obesity,  Hepatobiliari, Plastik, Neurologi, Urologi dan  
Pembedahan Vaskular. Penasihat-penasihat kami yang berkelayakan 
menggunakan pembedahan yang minimal dan pembedahan endoskopi 
untuk mendiagnosi dan rawatan untuk kondisi-kondisi yang tersebut. 
Kami sedia untuk menawarkan perkhidmatan pesakit dalam dan pesakit 
luar dengan perkhidmatan 24-jam pembedahan akut. Pembedahan 
hari (endoskopi) dan pembedahan kecil (bonggol dan benggol) juga 
ditawarkan di Jurong Medical Centre.
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Apakah kolonoskopi?
Kolonoskopi adalah prosedur yang selamat dan berkesan untuk memeriksa lapisan dalam 
usus dan saluran rektum. Jika ada tumbuhan yang mencurigakan, doctor akan mengambil 
biopsi dan mengeluarkan pertumbuhan itu. Kebanyakan prosedur kolonoskopi dilakukan 
sebagai pesakit luar hanya dengan kesukaran yang minimal.

Rektum
Kolon

Disambungkan ke 
skrin televisyen

Lampu dan kamera 
untuk lihat di dalam

Usus buntu

Saluran 
rektum

Siapakah yang perlu menjalani 
kolonoskopi?
Program pemeriksaan kanser barah usus menggalakkan orang dewasa yang berumur 50 
tahun dan ke atas untuk menjalani kolonoskopi. Individu yang mempunyai ahli keluarga 
dengan sejarah barah usus atau rektum juga dinasihatkan untuk mendapatkan kolonoskopi 
dari umur 40 tahun atau lebih awal. 

Di samping itu, kolonoskopi juga membantu untuk:  

•	 Memeriksa	pesakit-pesakit	yang	mengalami	tanda-tanda	pendarahan	di	najisnya	
•	 Memeriksa	penyebab	gejala	perut	yang	tidak	dapat	dijelaskan
•	 Mengesan	penyakit	radang	usus	(kolitis)
•	 Memantau	pesakit-pesakit	yang	mempunyai	sejarah	sendiri	atau	ahli	keluarga	

penderita polip usus atau barah 

Apakah manfaat-manfaat kolonoskopi?
Kolonoskopi merupakan prosedur yang lebih tepat berbanding dengan sinaran X untuk 
mengesan polip atau kanser peringkat awal. Kebanyakan polip boleh dikeluarkan dengan 
kolonoskopi.	Mengeluarkan	polip	boleh	membantu	untuk	mencegah	barah	usus.

Apakah risiko prosedur ini?
Kolonoskopi merupakan prosedur yang sangat selamat, dan komplikasi hanya berlaku 
tidak	kurang	daripada	1	%	dari	pesakit-pesakit.	

Ini termasuk: 

•	 Gagal	 untuk	mengenalpasti	 polip	 yang	 sangat	 kecil	 (1/20	 pesakit-pesakit),	 biasanya	
disebabkan oleh penyediaan usus yang tidak memuaskan. 

•	 Kolonoskopi	 yang	 tidak	 lengkap	 disebabkan	 oleh	 penyediaan	 usus	 yang 
tidak	memuaskan	atau	anatomi	luar	biasa	(1/100	pesakit-pesakit).

•	 Pendarahan	 setelah	 mengeluarkan	 polip	 (1/2000	 pesakit-pesakit).	 Ini	 biasanya	
pendarahan kecil. Jika adanya pendarahan yang parah, anda mungkin akan memerlukan 
pemindahan darah, menerima rawatan di hospital atau menjalani prosedur tersebut 
sekali lagi. 

•	 Lubang	 kecil	 atau	 tebukan	 boleh	 berlaku	 di	 dalam	 lapisan	 kolon	 	 (1/2000	
pesakit-pesakit).	 Kemungkinan	 ini	 adalah	 lebih	 tinggi	 untuk	 orang-orang 
yang mengalami keradangan usus, pesakit yang lemah dan tidak sihat dan mereka 
yang baru sahaja mengeluarkan polip besar.

•	 Reaksi	terhadap	ubat	pelali	(sangat	jarang).

Sebelum prosedur: 
Pernilaian tentang sejarah perubatan dan keluarga, ubat 
dan alahan anda akan dilakukan. Sila beritahu doktor 
anda jika anda sedang mengambil ubat penipisan darah 
(Plavix,	Aspirin,	Warfarin),	ubat	herba	atau	suplemen	zat	
besi.
 
Anda	harus	minum	cecair	yang	 jelas	sahaja	 (contohnya	
sup	 jelas,	 jus	 epal	 dan	 teh	 kosong)	 12	 hingga	 24	 jam	
sebelum prosedur anda. 

Anda	akan	dikehendaki	untuk	minum	ubat	cecair	untuk	
membersihkan	 usus	 anda	 sehari	 sebelum	 prosedur.	 Ahli-ahli	 perubatan	 akan	 memberi	
arahan tentang masa dan jumlah ubat untuk diambil. Ia adalah biasa sekiranya anda 
mengalami buang air besar yang cair setelah mengambil ubat cecair ini.

Jangan minum dan makan empat jam sebelum 
prosedur anda. Doktor anda perlu menjadualkan 
semula prosedur jika usus besar anda tidak bersih.

Persiapan:  
Sila ikuti segala arahan yang diberikan oleh doktor 
dan jururawat anda.

Semasa kolonoskopi, anda akan berbaring dan badan 
anda perlu dimiringkan. Doktor akan memberikan 
ubat untuk menenangkan diri anda. Kadar denyutan 
jantung,	 pernafasan	 dan	 taraf	 oksigen	 anda	 akan	
dipantau. 

Jika ubat penenang atau relaksasi digunakan, anda harus mengaturkan seseorang untuk 
mengambil dan menemani anda pulang daripada hospital.

Bagaimanakah kolonoskopi dilakukan?
Kolonoskop akan dimasukkan ke dalam rektum anda sehingga bahagian di mana usus 
kecil bersambung dengan usus besar. Sementara usus anda diperiksa, polip akan 
dikeluarkan	dan	biopsi	akan	diambil	(jika	perlu).

Proses kolonoskopi akan berlangsung dalam masa kurang daripada satu jam. Ia adalah 
normal jika anda akan mengalami sedikit ketidakselesaan selepas kolonoskopi, tetapi 
anda akan merasa selesa setelah membuang angin. Pergerakan usus yang biasa akan 
bermula	dalam	dua	hingga	tiga	hari	kemudian.	Kebanyakan	pesakit-pesakit	boleh	bermula	
dengan diet dan aktiviti biasa mereka pada hari berikutnya. 

Selepas Prosedur Kolonoskopi:  

Sekiranya ada biopsi diambil atau polip yang dikeluarkan, anda akan diberitahu:

•	 Sekiranya	anda	sedang	mengambil	ubat	penipisan	darah	seperti	Aspirin,	ahli	perubatan	
akan	menasihati	anda	jika	perlu	berhenti	atau	teruskan	pengambilan	ubat-ubatan	ini	
selepas prosedur anda.

•	 Sekiranya	 ada	 polip	 yang	 dikeluarkan	 atau	 biopsi	 yang	 diambil,	 doktor	 akan	
memberitahu keputusan prosedur yang dilakukan pada hari temujanji yang dijadualkan.
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