Medifactia’

Transit-Pellets

Namn:

Avforingsdagbok

Kolontransitundersskning (OATT)

Personnummer:

Maétperiod kolontransitundersdkning (datum):

Datum rdntgen:

Anteckna varje avforingstillfalle i tabellen nedan

med ett X

Anteckna dven dina symtom for varje dag
(buksmarta, buksvullnad, gasavgang, évriga
magbesvar) i de tva sista kolumnerna i tabellen
nedan enligt graderings-skalan till hoger:

0 = inga besvér

1 = latta besvar

2 = medelsvara besvar
3 = svara besvar

Datum och
tidpunkt

Separata harda
klumpar som
liknar notter

Korvformad
med klumpar

Typ 2

Liknar en korv
med sprickor pa
utsidan

Typ 3

SRRl

Liknar en kory,
smidig och
mjuk

Typ 4

J

Mjuka klumpar
med skarpa
kanter

o ea
._.:.~

Smabitar

Typ 6

IS

Vattnig utan
Klumpar

Typ7

Symtom: Gradera dina
buksmarta, symtom fran
buksvullnad, 0-3 enligt
gasavgang, graderings-
dvriga skalan ovan
maghesvar

Kommentarer (t.ex. specialkost):
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Bristolskalan for avforingsformer: Lewis & Heaton (1997)




