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Omfang: Prosedyren gjelder for sykepleiere.

Ansvar: Leder har ansvar for at prosedyren er tilgjengelig og kjent i avdelingen. Sykepleier er ansvarlig for at 
prosedyren blir fulgt.

Hensikt: Å sikre faglig, forsvarlig sykepleie/ behandling til pasienter etter ulike myndighetskrav og krav i interne 
retningslinjer/ prosedyrer.

Definisjon:
Undersøke anus og rektum ved hjelp av skop for å se etter hemoroider, svulster, ulcerasjoner og blødninger.

Fremgangsmåte:
Forberedelse: 
Ved alle operasjoner/undersøkelser av endetarmen skal pasienten sette et klyster (klyx 120ml) 2 timer før 
oppsatt timeavtale. Klyx kjøper pasienten reseptfritt på apoteket. 

Utstyr:
    • Anoskopi: - Papirlaken på oppdekkingsbord

- Hansker 
- Usteril kompress 10x10 cm
- Engangs anoskop
- Korntang med tupfere 
- Eksplorasjonskrem 
- Hanske på lampehåndtak
- Cellestoff

                                                           - Plastforkle

Engangs usterilt anoscop med LED lys brukes etter avtale med legen.
Barne anoscop (ligger merket i egen boks) brukes etter avtale med legen.

Engangs arbeids anoscop med lys brukes etter avtale med legen, men først og fremst til botox, prøvetaking og 
strikkligatur.
                                                            
    • Rektoskopi:  På annet oppdekkingsbord:

- Papirlaken på oppdekningsbord
- Engangs rektoskop med LED lys og ballong
- Lang arteriepinsett/ svanehals med liten kompress delt i to
- Knoppsonde
- Evt. biopsitang, spongostan tampong (ligger merket i egen boks),  

formalinglass

    • Sug: - Evt.Sug 
- Engangs sugeslange



    • Strikkligatur ved hemoroider: - Engangs strikkpistol med strikk
- Sug 

Ansvarlig sykepleier:
• Informer pasienten om undersøkelsen
• Sideleie eller benholdere
• Assister legen 
• Pasienten tilbys våtserviett og bind etter undersøkelsen
• Del ut pasientinformasjon og forklar pasienten eventuelle forholdsregler.

Legen skal ha på seg:
• Plastforkle
• Hansker (blå – ekstra tykke)

Sykepleier skal ha på seg: 
• Plastforkle
• Hansker (blå – ekstra tykke)

Rengjøring av utstyr:
Engangsutstyr kastes i restavfall. 
Korntang vaskes i instrumentvaskemaskin umiddelbart. Frakt korntangen til instrumentvaskemaskinen i lukket 
pose.
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