
Шта је горња ендоскопија?
То је поступак приликом којег се

савитљива цевчица са видео-

камером на њеном врху провлачи

кроз једњак, желудац и предњи део

танког црева. Она омогућава да се

ове области испитају, као и да се

обаве специјализовани поступци, као

што је биопсија.

Зашто се обавља горња
ендоскопија?
Овај преглед се обавља како би се

испитали симптоми као што су

крварење, бол, мучнина и потешкоће

при гутању. Током овог поступка могу

се обавити и друге специјализоване

технике. Биопсија представља

узимање узорка ткива које се обавља

из бројних разлога, а они обухватају

тражење инфекције, испитивање

функционисања танког црева и

постављање дијагноза за ткива која

не изгледају нормално, укључујући и

дијагностификовање стања као што

су целијакија и предканцерозне и

канцерозне лезије.

Горња ендоскопија се такође

користи и за лечење обољења

горњег гастроинтестиналног тракта.

Ваш лекар кроз ендоскоп може

уметнути инструменте да би

директно лечио многе

абнормалности уз мало или нимало

нелагодности по Вас. На пример,

Ваш лекар може проширити сужену

област, уклонити полипе (обично

бенигне израслине) или лечити

крварење.

Припрема за поступак
Празан желудац је од суштинског

значаја за безбедан преглед, тако

да не смете ништа да једете нити

да пијете, укључујући и воду, у

трајању од око шест сати пре

обављања прегледа. Ваш лекар ће

Вам рећи када да почнете да

гладујете. Обавестите унапред

Вашег лекара о било којим

лековима које узимате; може бити

потребно да прилагодите своју

уобичајену дозу лекова због овог

прегледа, што је посебно важно

уколико сте дијабетичар.

Поразговарајте о свим алергијама

на лекове, као и о другим

здравственим стањима, као што су

обољења срца или плућа. Такође,

упозорите Вашег лекара уколико је

потребно да узмете антибиотике

пре обављања стоматолошких

захвата, јер је потребно да узмете

антибиотике и пре горње

ендоскопије.

Током поступка
Ваш лекар ће најпре напрскати

локални анестетик у Ваше грло.

Већина пацијената прими неко

средство за смирење, иако се горња

ендоскопија може безбедно обавити и

без средстава за смирење, уколико

тако желите. Потом ћете лећи на леви

бок како би се поступак обавио.

Ендоскоп неће ометати Ваше дисање.

Можда се уопште нећете ни сећати

поступка.

Након поступка
Ваше стање ће се пратити све док

већина последица узетих лекова не

нестане. Грло Вас може мало болети,

а можете осећати и надувеност због

ваздуха који је уведен у желудац

приликом прегледа. Моћи ћете да

једете када кренете кући, осим ако

Вас лекар не посаветује другачије.

Потребно је да уредите да Вас неко

отпрати кући ако сте примили лекове

за смирење, јер они могу утицати на

Вашу моћ расуђивања и рефлексе до

краја дана. Уколико сте примили
средства за смирење, не
смете да возите све до
наредног дана.

Информациони летак за пацијенте и заинтересоване представнике јавности који припрема Digestive Health Foundation.

ПОТРЕБНО ЈЕ ДА ГЛАДУЈЕТЕ.
Немојте ништа да једете нити

да пијете шест сати пре
обављања овог поступка.

Information about Upper Endoscopy (Gastroscopy)
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Ова брошура се промовише као
јавна услуга Digestive Health
Foundation. Ова брошура не може
да буде потпуно свеобухватна и
намењена је да буде само водич.
Овде изнете информације су
постојеће информације у време
штампања, али се то може
променити у будућности.

Уколико имате још питања,
обратите се Вашем лекару.
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Могуће компликације горње
ендоскопије
Иако може доћи до компликација, оне

су ретке уколико овај преглед

обављају лекари који су посебно

обучени за то и који су искусни у

извођењу овог поступка. Може доћи

до крварења на месту обављене

биопсије или одстрањеног полипа,

али је оно обично минимално и ретко

захтева накнадне контроле. Други

могући ризици обухватају реакцију на

примљена средства за смирење,

компликације услед срчаних или

плућних обољења и перфорацију

(расцепљење облоге зида

гастроинтестиналног тракта). Уколико

након овог испитивања имате

грозницу, потешкоће при гутању или

повећане болове у грлу, грудима или

стомаку, одмах о томе обавестите

свог лекара.

Уколико имате било каквих
питања или брига у вези са
овим поступком или Вам није
потпуно јасан садржај ове
брошуре, поразговарајте са
својим лекаром пре него што
се подвргнете овом поступку.

Ову информативну књижицу
осмислила је Digestive Health
Foundation као помоћ људима који
ће се подвргнути горњој
ендоскопији (гастроскопији) или
онима који желе да сазнају више о
томе. Није предвиђено да она
замени лични савет лекара.

Digestive Health Foundation (DHF) је
образовно тело посвећено
промовисању бољег здравља за
све Аустралијанце промовисањем
образовања и здравствених
програма који се тичу пробавног
тракта.

DHF је образовни огранак
Gastroenterological Society of
Australia, професионалног тела
које чине специјалисти за
гастроинтестинална обољења и
обољења јетре у Аустралији.
Чланови друштва су лекари,
хирурзи, научници и други
специјализовани здравствени
радници који раде у области ГИ
поремећаја.

Од свог оснивања 1990. године,
DHF је био укључен у развој
програма за подизање свести и
разумевања јавности у вези са
обољењима пробавног тракта.

Истраживања и образовање у вези
са гастроинтестиналним
обољењима од суштинског су
значаја за ограничење ефеката
ових поремећаја код свих
Аустралијанаца.

Даље информације о широком
дијапазону гастроинтестиналних
обољења можете пронаћи на
нашој веб локацији.
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