PRZYGOTOWANIE DO BADAN

Gastroskopia — na czym polega?

Gastroskopia to jedno z lepszych badan diagnostycznych, gomego odcinka przewodu
pokarmowego, sluzgce do zobrazowania na ekranie specjainego aparatu wnefrza przetyku,
zotgdka oraz opuszki i czeSci zastepujgcej dwunastnicy. Dzieki niemu mozna wykryé
nieprawidtowosci w tych narzgdach. Pozwala ono miedzy innymi na zdiagnozowanie chorob, takich

jak celiakia czy tez na wykrycie zakazenia, powodujgcego wrzody zoladka i dwunastnicy, bakteng
Helicobacter pyroli. '

To badanie endoskopowe, do jego przeprowadzenia uzywa sie gigtkiego gastroskopu
wyposazonego w g’;wiat{o do wprowadzania narzedzi zabiegowych, pompowania powietrza oraz
ptynu do przepiukiwania badanej powierzchni. Na koncu przyrzadu umieszczona jest kamera ze
Zrodtemn Swiatta pozwalajgca na obserwowanie wnetrza przewodu pokarmowego w czasie
rzeczywistym.

Gastroskopia ~ podstawa badania

Gastroskopia jest wykonywana zwykle w jednym z trzech celow: sprawdzenia przyczyny objawow,
potwierdzenia lub wykluczenia podejrzewanego schorzenia, bgd? leczenia chordéb przewodu
pokarmowego. Wnosi ona istotne informacje do procesu diagnostyczno-ieczniczego. Wérod
wskazar do jego wykonania wyrézniamy:

» przediuzajgce sig objawy dyspeptyczne, |

» objawy dyspeptyczne u 0sOb zakazonych Helicobacter pyroli oraz stosujacych leki przeciw

zapalne,
» zaburzenia polykania,
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bol podczas polykania,
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chorobe refluksowg przelyku z objawami utrzymujgcymi sie pomimo prawidiowego
leczenia,

niedokrwistoS¢ z niedoboru Zzelaza o nieznanej przyczynie,

b6l w klatce piersiowej, nadbrzuszu oraz wymioty i nudnosci o nieznanej przyczynie,
przewlekia biegunke o nieznanej przyczynie,

podejrzenie nowotworu ziosliwego gdrnego odcinka przewodu pokarmowego,
krwawlenie z przewodu pokarmowego, £
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Gastroskopia ~ przygotowanie do badania

Przed zabiegiem gastroskopii pacjent powinien pozostawac na czczo przez minimum 6 godzin,
a powstrzymac sie od przyjmowania plynéw przez 4 godziny. Wymagany czas moze by¢ diuzszy
w indywidualnych przypadkach osdb cierpigcych na zaburzenia oprézniania zo%éidka. Ponadto
osoby przyjmujgce leki przeciwkrzepliwe (warfaryna, acenokumarol, rywaroksaban czy
apiksaban), przeciwplytkowe (kwas acetylosalicylowy czy Klopidogre!) oraz
leczone heparynami powinny przed planowanym badaniem skonsuifowaé sie z lekarzem
prowadzacym. Oceni on ryzyko krwawienia, jakim obarczona jest planowana procedura i zaleznie
od niego wyda zalecenia co do modyfikacji terapii przeciwkrzepliwej. Profilakiyka
antybiotykowa nie jest standardowym postepowaniem przed gastroskopia — moze by¢ wymagana
tylko w bardzo rzadkich przypadkach osob szczegolnie narazonych na powlktania infekcyjne.

Gastroskopia - dieta

Przed zabiegiem nie jest wymagana specjaina dieta. Niezbedne jest jednak bycie na czczo.
Minimum 6 godzin przed gastroskopig pacjent powinien poWstrzymac’: sie od spozywania
pokarmdw oraz gestych plyndw, herbaty i kawy. W tym czasie nie nalezy réwniez zué gumy ani
pali¢ papierosow. Mozliwe jest jedynie picie niegazowanej wody. Na dwie godziny przed badaniem
mozna jg wypi¢ po raz ostatni, w objetosci nie wigkszej niz 250 mi, czyli okolo szklanki ptynu. W
przypadku lekow, ktore pacjent powinien nadal przyjmowad, mozna je zazy¢ rowniez maksymailnie
dwie godziny; przed planowanym czasom gastroskopii, nie przekraczajgc okreslonej iloéci wody do
popicia.

Gastroskopia — przebieg badania

Badanie zaczyna sig od znieczulenia gardia, dzieki czemu zabieg nie jest tak bardzo bolesny, a
pojawiajé;cy sig czesto w jego trakcie odruch wymiotny jest lagodniejszy. Zwykle $rodek
znieczulajgcy podaje sie przez wstrzykniecie do zyly w tylnej czesci dioni. Srodek znieczulajacy
moze powodowaé sennosc, ale nie usypia catkowicie. Nie jest to znieczulenie ogéine.. Chociaz

mozliwe jest wykonanie gastroskopii w znieczuleniu ogbinym, kiedy pacjent zasypia na czas
zabiegu.

Przygotowany pacient proszony jest o polozenie sie na lewym boku. Nastepnie lekarza lub
pielegniarka zakiadajg usinik, kiéry zapobiega zamykaniu ust, gdy badanie jest niekomfortowe.
Dzieki temu nie ma zagrozenia, ze pacjent przegryzie przewdd.

Lekarz poprosi pacjenta o potkniecie pieﬁwszej czeéci endoskopu. Nowoczesne endoskopy s3
doé¢ cienkie, gle niekiérym moze to byé trudne (rurka ma $rednicé ok. 1 cm). Lekarz delikatnie
wpycha go dalej w dot przetyku, do zotgdka | plerwsze] cieéci jelita (jelila cienkieyow), 2nanegj jako
dwunastnica. Kamera wideo na koficu endoskopu przesyia obrazy na ekran. Operator obserwuje




ekran pod kagtem nieprawidiowosci przetyku, zolgdka i dwunastnicy. Powietrze jest przepuszczane
przez kanat w endoskopie do zolgdka, aby fatwiej bylo zobaczy¢ wyscidtke zoladka. Moze to
spowodowag, ze pacjent poczuje uczucie pelnosci i moze tez chciedé bekac.

Lekarz moze pobraé jedng ub wigcej malych probek (biopsji) czesci wewnetrznej wyscioki jelita ~
w zaleznosci od tego, diaczego przeprowadza sie badanie i co widzi specjalista. Probki z biopsiji
sg wysylane do laboratorium w celu zbadania i obejrzenia pod mikroskopem. Nastepnie delikatnie
wyciaga sie endoskop.

Gastroskopia trwa najczesciej okolo 15-30 minut. Zalezny jest od wielu czynnikéw, takich jak
wykiyte zmiany chorobowe, ilos¢ wycinkéw, ktére nalezy pobraé czy wspdélpraca pacjenta z
lekarzem. Dlatego tak wazne jest, by wykonywaé polecenia osoby prowadzgcej badanie. Przed
badaniem warto zapoznadé sie z informacjami o nim. Wiedza o zabiegu pozwala zachowaé spokdj
i rownomierny oddech, co jest niezbedne, by gastroskopia przebiegata sprawnie i bez zakiéceri.

Po badaniu pacjent pozostaje jeszcze przez chwile na obserwacji, a nastepnie moze wréci¢ do
domu.

Gastroskopia ~ zalecenia po zabiegi

Gastroskopia wykonywana jest najczesciej] w znieczuleniu miejscowym, dlatego pacjent po
zabiegu moze funkcjoriowaé normalnie. Jednak przez pierwsze dwie godziny po badaniu nalezy
powstrzymac si¢ od jedzenia, picia, a nawet zucia gumy czy palenia papieroséw. Brak czucia w
obszarze gardia i moze prowadziC du zadlawieniz luls zachlySniecia. Po Ly Gzasis nozng 2jesc
lekki positek. Sluzéwka po gastroskopii moze by¢ podrazniona, dlatego warto przez kolejne 24
godziny unikaé gorgcych oraz pikantnych positkéw.

Jezeli u pacjenta nie dojdzie do pojawienia sie zadnych powaznych objawéw po spozywaniu
tatwostrawnych produktdw, to juz nastepnego dnia moze on spokojnie wrdci¢ do normainej diety,
zakladajgc oczywiscie, ze lekarz nie zalecit innego sposobu postepowania.




