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In questa procedura un tubo flessibile, dotato di
una “videocamera” all’estremita, viene fatto
passare attraverso I'esofago, lo stomaco e la prima
parte dell'intestino tenue. In tal modo & possibile
ispezionare queste regioni, eseguendo

eventualmente interventi specifici, come le biopsie.

Questo esame viene eseguito per investigare alcuni
sintomi, quali le emorragie, il dolore, 1a nausea e
la difficolta di deglutizione. Durante la procedura
e possibile eseguire anche altre tecniche
specialistiche. Le biopsie consistono nella raccolta
di campioni di tessuto, e sono eseguite per molte
ragioni, tra cui la ricerca di infezioni, la verifica
del buon funzionamento dell'intestino e la
diagnosi di tessuti dall’aspetto anomalo, che
possono rivelare patologie come la malattia

celiaca e le lesioni pre-tumorali o tumorali.

E NECESSARIO RESTARE A DIGIUNO.
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Informazioni su...

ENDOSCOPIA SUPERIORE (GASTROSCOPIA)

Information about Upper Endoscopy (Gastroscopy)

L'endoscopia superiore viene utilizzata anche
per trattare alcune malattie del tratto
gastrointestinale superiore. Il medico & in grado
di far passare alcuni strumenti all'interno
dell’endoscopio per risolvere alcuni disturbi in
modo pressoché indolore. Ad esempio, il
medico puo distendere una zona con un
restringimento, rimuovere polipi (escrescenze

generalmente benigne) o curare le emorragie.

Per eseguire I'esame in tutta sicurezza & necessario
avere lo stomaco vuoto, percio occorre evitare di
assumere cibi o bevande (inclusa I'acqua) nelle

sei ore precedenti la visita. Il medico indicare I'ora
in cui occorre iniziare il digiuno. E opportune
informare anticipatamente il medico sugli

eventuali farmaci assunti. Lesame potrebbe
richiedere un aggiustamento della dose,
specialmente in caso di diabete. Informare il medico
sulle eventuali forme allergiche e condizioni
mediche, come cardiopatie o malattie polmonari.
Inoltre, il medico deve essere awiso qualora sia
necessario assumere degli antibiotici prima di
sottoporsi ad interventi odontoiatrici, in quanto gli
antibiotici potrebbero essere necessari anche prima

dell’endoscopia superiore.

1l medico potrebbe iniziare spruzzando
dell'anestetico locale nella gola. La maggior parte dei
pazienti viene sottoposta a sedazione, nonostante
I'endoscopia superiore possa essere eseguita anche

senza alcuna sedazione, se lo si preferisce. Durante la

procedura il paziente rimane steso sul fianco sinistro.
Lendoscopio non interferisce con la respirazione. La

procedura non lascera alcuna traccia.

1l paziente viene tenuto sotto controllo fino alla
scomparsa degli effetti del sedative. La gola potrebbe
risultare dolente, e si potrebbe awertire il movimento
dell'aria che € penetrata nello stomaco durante
I'esame. Alla fine sara possibile magiare qualcosa, a
meno che il medico non fornisca istruzioni differenti. Il
paziente, se € stato sedato, dovra essere accompagnato
a casa, perché i sedativi possono influire sulla capacita
di giudizio e sui riflessi per il resto della giornata.

In caso di sedazione, il paziente non dovra
guidare fino al giorno successivo.

La Digestive Health Foundation ha realizzato un opuscolo informativo per i pazienti e per le persone interessate del pubblico generale.




Sebbene siano possibili, le complicazioni sono rare
quando questi esami sono praticati da medici
specificamente addestrati e qualificati per questo tipo
di procedure. Nel sito della biopsia o di rimozione di
un polipo puo verificarsi un’emorragia, ma
generalmente si tratta di un evento insignificante che
raramente necessita un trattamento. Tra gli altri
potenziali rischi vi & la reazione al sedativo usato, le
complicazioni dovute a patologie cardiache o
polmonari e la perforazione (una lesione della
mucosa gastrointestinale). Rivolgersi
immediatamente al proprio medico in caso di febbre
a seguito dell’'esame, difficolta di deglutizione o

aumento del dolore alla gola, al torace o all'addome.

In caso di domande o dubbi sulla procedura o
qualora non si comprenda completamente il
contenuto di questo documento, & opportuno

rivolgersi al proprio medico prima di

sottoporsi alla procedura.

Questo opuscolo informativo e stato realizzato
dalla Digestive Health Foundation come ausilio
per i pazienti che devono sottoporsi ad
un’endoscopia superiore (gastroscopia) e per
tutte le persone che desiderano avere maggiori
informazioni. Questo opuscolo non deve in
alcun modo sostituire la consulenza personale

del proprio medico curante.

La Digestive Health Foundation (DHF) é
un’associazione impegnata nella formazione e
nella promozione della salute dei cittadini
australiani mediante corsi di formazione e
programmi sanitari comunitari relativi al

sistema digestivo.

La DHF é 'organo formativo della
Gastroenterological Society of Australia,
un’associazione professionale che raggruppa
gli specialisti australiani di malattie
gastrointestinali ed epatiche. Tra i membri
dell'associazione vi sono medici, chirurghi,
ricercatori ed altri specialisti medici interessati

ai disturbi del sistema gastrointestinale.

Fin dalla sua fondazione nel 1990, la DHF si é
impegnata nello sviluppo di programmi per
migliorare la consapevolezza a livello
comunitario e la conoscenza delle malattie del

sistema digestivo.

La ricerca e la formazione nel settore delle
malattie gastrointestinali sono essenziali per
limitare gli effetti di questi disturbi in tutti i

cittadini australiani.

Sul nostro sito web sono disponibili ulteriori
informazioni su un grande numero di malattie

gastrointestinali.
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In caso di ulteriori domande é
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