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ULOTKA INFORMACYJNA
O GASTROSKOPII

Zaproponowane Panstwu badanie endoskopowe ma na celu wyjasnienie przyczyny Panstwa
dolegliwosci i tym samym zwiekszy¢ szanse na skuteczng terapie. ChcielibySmy abyscie Panstwo zostali
poinformowani o tym jak nalezy przygotowa¢ si¢ do badania, jaki jest jego przebieg oraz o zwigzanym z
tym badaniem ryzyku powiklan i nastepnie dobrowolnie wyrazili zgode na badanie.

Dlaczego proponujemy Panstwu to badanie?

Gastroskopia jest najskuteczniejszq metoda diagnostyczng oceniajaca gérng cze$¢ przewodu
pokarmowego. Wskazaniem do badania s3: zaburzenia polykania, wymioty, béle brzucha przy
podejrzeniu choroby organicznej (choroby wrzodowej, nowotworowej), podejrzenie uszkodzen
polekowych blony §luzowej przelyku, zoladka, dwunastnicy, niedokrwistos¢, krwawienie do przewodu
pokarmowego , kontrola wynikéw leczenia zachowawczego i operacyjnego, badanie kontrolne u chorych
ze zwiekszonym ryzykiem rozwoju nowotworu (choroba refluksowa, przelyk Barretta, niedokrwisto$¢
zloSliwa), inne uznane za istotne przez lekarza prowadzacego.

Dodatkowo w razie potrzeby istnieje mozliwosé: usuwania cial obcych, leczenia zylakéw przelyku,
udrazniania zwezen, usuwanie zmian patologicznych (polipow, niektéorych zmian nowotworowych),
zakladanie przetok odzywczych.

Gastroskopia diagnostyczna nalezy do badan bezpiecznych i dlatego moze by¢ wykonywana zaréwno w
warunkach szpitalnych, jak roéwniez ambulatoryjnie. Gastroskopia z wykonaniem zabiegu
endoskopowego moze wymaga¢é hospitalizacji.

Badania alternatywne do gastroskopii: badanie radiologiczne z kontrastem, endoskopia kapsulkowa,
tomografia komputerowa nie pozwalaja na: precyzyjng i dokladng ocene¢ badanych narzadéw, na
pobranie materialu do badania histopatologicznego, nie pozwalaja tez na wykonanie zabiegow
endoskopowych

Przygotowanie do badania

Na badanie pacjent powinien zglosi¢ si¢ na czczo — nie powinien jes¢, pi¢ ani polykaé lekow
przynajmniej 6 godzin przed badaniem. Nie powinien tez pali¢ papierosow w dniu badania. Przed
badaniem nalezy wyja¢ protezy zebowe z jamy ustnej.

Przeprowadzenie badania

Gastroskopie wykonuje si¢ po znieczuleniu miejscowym
gardta S$rodkiem znieczulajacym (10%lignocaing) w aerozolu.
Badanie wykonywane jest w pozycji lezacej na lewym bokui polega
na wprowadzeniu gietkiego instrumentu (gastroskopu) przez usta
lub nos do przelyku, a nastepnie Zoladka i dwunastnicy. Podczas
badania pompowane jest powietrze do przewodu pokarmowego

celem jego rozprezenia i lepszego uwidocznienia. Gastroskop

Po gastroskopii moze wystepowa¢ wzdecie, uczucie pelnosci (‘\\_f " Joladek
i dyskomfort w jamie brzusznej. Objawy ustepuja samoistnie. N q
Instrument stluzacy do badania jest kazdorazowo dezynfekowany, {' \ '

dlatego tez zainfekowanie chorego w trakcie badania jest \I\ j
praktycznie niemozliwe. Narzedzia uzywane do pobierania ——

wycinkéw lub wyciecia polipow sa sterylne, co rowniez chroni przed
zakaZeniem.




Mozliwe powiklania

Powodzenia zabiegu jak rowniez zupelnego bezpieczenstwa nie moze zagwarantowac zaden
lekarz. Gastroskopia jako metoda inwazyjna obarczona jest mozliwo$cia wystapienia powiklan:
1. perforacja przewodu pokarmowego — czestoS¢ wystepowania ponizej 1% w badaniach
diagnostycznych do 17% po zabiegach endoskopowych-najczesciej wymaga leczenia
operacyjnego

2. krwawienie - czesto$¢ wstepowania ponizej 1% w badaniach diagnostycznych, 1-1,5% po
zabiegach endoskopowych - w wigkszosci przypadkow nie wymaga leczenia operacyjnego

3. mechaniczne uszkodzenie Sluzowki-czestos¢ wystepowania ponizej 1% — leczenie zachowawcze
4. reakcja na podawane leki - czesto$S¢ wystepowania ponizej 1%

5. powiklania ze strony ukladu oddechowego lub sercowo-naczyniowego — czestos¢ wystepowania
ponizej 1%

Aby ograniczy¢ do minimum niebezpieczenstwo krwawienia, oraz zmniejszy¢ ryzyko zwigzane
z podawaniem Srodkow znieczulajacych prosimy odpowiedzie¢ na nastepujace pytania:

1. Czy istnieje u Pani/Pana zwi¢kszona sklonnos¢ do krwawien i siniakow

Tak Nie
przy urazach?
2. Czy wystepowaly u Pani/Pana objawy uczulenia na Srodki spozywcze lub .
. Tak Nie
lecznicze?
3. Czy przyjmuje Pani/Pan leki wplywajace na Kkrzepliwo$s¢ krwi (np. .
. . . Tak Nie
aspiryna, dikumarol itp.)?
4. Czy choruje Pani/Pan na powazne schorzenia serca, ukladu krazenia lub Tak Nie

ukladu oddechowego?
Postepowanie po badaniu
Z. powodu miejscowego znieczulenia gardla nie wolno przez 2 godziny po badaniu nic jes¢ ani
pi¢, aby unikna¢ zachly$niecia. Prosze takze informowaé swojego lekarza, jesli w ciggu kilku
godzin bedziecie Panstwo odczuwacé silne béle jamy brzusznej, badz zaobserwujecie czarny
stolec. Rowniez wystgpienie innych niejasnych dla Pani/Pana objawow nalezy niezwlocznie
zglosi¢ pielegniarce lub lekarzowi. Prosz¢ pytaé, jezeli czego$S Panstwo nie zrozumieliScie lub
chcecie wiedzie¢ wiecej na temat badania.

Mozliwe nastepstwa rezygnacji 7 proponowanego badania i leczenia

Brak mozliwosci przeprowadzenia precyzyjnej diagnostyki i wdrozenia leczenia przyczynowego
zachowawczego lub operacyjnego.

Imig 1 nazwisko Pacjenta ...

PESEL/ Data urodzenia Pacjenta. ............ooiiiiiitiii it e

Zapoznalem si¢ z tresScia informacji
Data i podpis pacjenta/przedstawiciela UStawowego™. ... ..o

* niepotrzebne skreslié¢

W przypadku rezygnacji 7 badania lub koniecznosci zmiany terminu
prosze o kontakt 7 Pracowniq Endoskopowq: tel. 47 710 42 25



