Как делается рентген желудка с барием?
Рентгеноскопия желудка – дополнительный инструмент определения патологии проксимальных отделов ЖКТ.

Он в первую очередь помогает исключить вероятность других недугов и обнаружить аномальные анатомические состояния в т.ч. грыжи пищеводного отверстия диафрагмы, «грудной» желудок. В ходе данного обследования рассматривается форма отделов желудка, оценивается рельеф слизистой оболочки, эластичность стенки, скорость прохождения содержимого по желудку и тонкой кишке, наличие/отсутствие рефлюксов из желудка в пищевод и из 12 п.к. в желудок. 

Как подготовиться и чего ждать?
Не ешьте ничего перед назначенным временем. Следует не принимать пищу с вечера и отказаться от завтрака в день процедуры. Запрещается и курение, а также – обратите внимание – употребление жвачек.

При жевании, пусть даже оно в итоге не приведёт к проглатыванию пищи, увеличивается выделение соляной кислоты и ферментов, обильно копится слюна.

 Всё это способно препятствовать равномерному обволакиванию слизистой контрастным веществом.

В качестве обволакивающего вещества обычно используется сульфат бария (при индивидуальной повышенной чувствительности его заменяют на вещество, содержащее йод).

Пациент выпивает положенный объём бариевой взвеси. Не пугайтесь – всего пару глотков.

Желудок сначала просвечивают в вертикальном положении — больной стоит, а не ложится.

Выполняются два снимка – с правой передней стороны (либо прямой) и слева наискось. Далее желудок просвечивают уже горизонтально.

С готовыми снимками обследованный идёт к терапевту.

Ирригоскопия
Ирригоскопия – это медицинское рентгенологическое исследование толстой кишки. На сегодняшний день она является наиболее безопасным методом, который позволяет выявить целый ряд заболеваний: рак кишечника, полипы, неспецифический язвенный колит, болезнь Крона, дивертикулы и др.

Показания к ирригоскопии
 Сделать ирригоскопию кишечника для уточнения диагноза врачи рекомендуют пациентам с такими симптомами: кровоизлияние из заднего прохода; боли или неприятные ощущения в области заднего прохода; постоянные запоры или диареи; выделение гноя или слизи из заднего прохода; язвенный колит; болезнь Крона; подозрения на новообразования в кишечнике; свищи; дивертикулез; нарушение формирования кишечника. Также сделать ирригоскопию нужно и в случаях, когда нет возможности провести колоноскопию (диагностику толстой кишки с помощью колоноскопа), либо если ее результаты не дают полную картину. Настоятельно советуют сделать ирригоскопию кишечника пациентам при подозрении у них на рак, так как это исследование позволяет наиболее точно выявить опухоли, растущие в просвете кишки. Противопоказания 
Сделать ирригоскопию кишечника врачи запретят при: стремительном язвенном колите; беременности; мегаколоне токсического характера; тахикардии и некоторых других заболеваниях, которые могут значительно ухудшить состояние пациента

Подготовка к ирригоскопии

На точность результатов исследования во многом влияет правильная подготовка к ирригоскопии, которая подразумевает соблюдение специальной диеты и предварительное проведение очищающих процедур для кишечника. 1. Диета – первый этап подготовки к ирригоскопии. За два-три дня до процедуры из своего рациона пациент исключает все шлаковые продукты, так как они могут вызывать вздутие кишечника. Также запрещается есть свежие овощи (капусту, морковь, свеклу, бобовые), зелень, некоторые каши (овсяную, пшенную, перловую), фрукты (апельсины, яблоки, бананы, персики, абрикосы), хлеб из темной муки. Мясные бульоны не должны быть сильно наваристыми, а готовить все блюда рекомендуют на пару (либо варить). Обед накануне проведения ирригоскопии кишечника должен быть легким, ужин и завтрак исключается совсем. 2. Очищение кишечника – второй этап подготовки к ирригоскопии. С помощью ирригоскопии можно получить очень точные результаты обследования при условии, что кишечник человека будет полностью очищен от каловых масс, поэтому одной только диеты не достаточно, с помощью специальных слабительных или клизм нужно очистить кишечник. Очистительную клизму делают вечером и утром. В кишечник водят около литра воды за один раз и повторяют клизмы до тех пора, пока промывные воды не будут чистыми без содержания примеси каловых масс. Клизмы для очищения кишечника можно заменить слабительными, например, Флит, Дюфалак или Фортранс. Их принимают согласно инструкции, начиная вечером накануне процедуры и заканчивая утром в день обследования.

