Streszczenie.

Wstep. Endoskopia jest podstawowym, narzedziem diagnostyki i terapii

w gastroenterologii. Stuzy miedzy innymi do wykrywania raka i zmian przednowotworowych
jakimi sa polipy gruczolakowate oraz ich usuwania. Nowotwor ztosliwy jelita grubego stanowi w
Polsce powazny problem zdrowotny, gdyz jest drugim pod wzgledem umieralno$ci nowotworem
ztosliwym u obu plci. Wysoka jakos¢ kolonoskopii jest podstawa jej przydatnosci jako narzedzia
diagnostycznego, terapeutycznego i przesiewowego. W ocenie wysokiej jakosci kolonoskopii
kluczowe znaczenie ma wskaznik wykrywalnosci gruczolakdéw, obejrzenie calego jelita,
odpowiedni czas poswiecony na badanie, efektywne oczyszczenie jelita oraz zapewnienie
pacjentom odpowiedniego komfortu badania. Parametry te zaleza od wielu czynnikéw medycznych
i pozamedycznych.

Cel. Celem pracy bylo ustalenie liniowych oraz ztozonych powigzan pomiedzy medycznymi i
pozamedycznymi czynnikami, a parametrami jakosci kolonoskopii

oraz ocena wpltywu badanych czynnikow na warto$¢ badania.

Material i metody. W pracy postuzono sie metoda ankietowa polegajaca na wypehieniu przez
badajacego i badanego anonimowej ankiety obejmujacej tacznie 40 pytan dotyczacych samego
badania i réznych aspektéow zwiazanych z badaniem, stanem zdrowia oraz okresem przed i po
kolonoskopii. Ocenie poddano dane demograficzne, antropometryczne, dane na temat
wyksztatlcenia, aktywnosci zawodowej, miejsca zamieszkania, chorob wspotistniejacych,
przebytych operacji, wskazania do badania, dane dotyczace przebiegu badania oraz okresu
poprzedzajacego i okresu bezposrednio

po badaniu. Analizie poddano 216 osob, u ktorych przeprowadzono kolonoskopie

z r6znych wskazan w latach 2014-2017. Zrezygnowano z oceny badan prowadzonych przez wielu
endoskopistow w celu standaryzacji tego czynnika. Wyniki badan poddano analizie uzywajac
programu statistica 9. Badanie powiazan miedzy zmiennymi zaleznymi

i niezaleznymi poddano analizie metoda drzew regresyjnych i kwalifikacyjnych (CART).

Wyniki. Badanie potwierdzito, znaczenie uznanych wskaznikéw jakosci kolonoskopii

do oceny wlasciwego poziomu badania. Wykazano, ze istotnie czeSciej stwierdzano obecnos$¢
gruczolaka w grupie mezczyzn, starszych badanych, nieaktywnych zawodowo, badanych w
szpitalu, z dluizszym catkowitym czasem trwania kolonoskopii oraz dluzszym czasem
wyprowadzania aparatu. Udokumentowano, zZe istotny wplyw na doznania bolowe miaty takie
czynniki jak: pte¢ badanych, obwdd brzucha, miejsce badania, czas badania, konieczno$¢ pomocy

pielegniarki czy zmiany pozycji ciala przy wprowadzaniu. Badanie wykazalo, istotny wptyw na



jakos¢ przygotowania do badania takich czynnikow jak: pte¢, waga, BMI, miejsce badania,
przestrzeganie instrukcji przygotowania, zrodto informacji

o badaniu oraz przebyta wczesniej kolonoskopia. Badanie powigzan metodq CART potwierdzity

wyniki uzyskane za pomoca liniowego badania zaleznosci.



