
Strutture semplici endoscopia digestiva ASLCN1
الھاتف0174/723610المستشفى التابع لشیفا  مقر                             endoscopia.ceva@aslcn1.it
الھاتف0174/677071مقر المستشفى التابع لموندوفي            .               ambendoscopia.mondovi@aslcn1.it

الھاتف215257/ 0175مقر المستشفى التابع لسالوزو .                      endoscopia.saluzzo@aslcn1.it
ambchirurgiaendoscopica.savigliano@aslcn1.it   الھاتفTel. 0172/719280 مقر المستشفى التابع لموندوفي

ي العزیزسیدتي العزیزة / سید
لكي یتم إعلامك بطریقة واضحة وكافیة بالتدخل الذي تحتاجھ، بعد المناقشات التي أجریت سابقًا، یرجى  
قراءة ھذه الوثیقة بعنایة. لیس المقصود من المعلومات الواردة فیھ أن تسبب لك أي قلق، ولكنھا أصبحت  

وبالتالي بشكل أفضل وأكثر وعیًا ما إذا كنت ستنفذ  الآن إلزامیة لتسمح لك أن تقرر بحریة ووضوح 
لین أي توضیحات  العملیة أم لا. ومن المفھوم أنھ یمكنك ویجب علیك أن تطلب من الموظفین المسؤو

وتوضیحات إضافیة تحتاجھا. أخیرًا، یجب علیك إحضار جمیع الوثائق السریریة التي بحوزتك (التحالیل  
ارات الإشعاعیة، إلخ) أو الفحوصات السریریة، الاختب

ھام: أحضر  قائمة الأدویة التي تتناولھا یومیًا
الاثني عشر؟ -المعدة -ما ھو تنظیر المريء 

تنظیر المريء والمعدة والاثني عشر (تنظیر المعدة) ھو أسلوب یمكن لطبیبك من خلالھ فحص المريء  
شاكلك. كما یتیح لك الحصول على عینات  والمعدة والاثني عشر لمعرفة ما إذا كان ھناك أي آفة تسبب م

ملم مع  9- 8الأنسجة لفحصھا بطریقة بسیطة وغیر مؤلمة. المنظار عبارة عن مسبار مرن یبلغ قطره  
ضوء واضح في نھایتھ والذي سیتم تمریره عبر فمك إلى معدتك والاثني عشر 

ماذا تفعل قبل الاختبار؟ 
قبل إجراء الاختبار ومن الأفضل أن تكون بصحبة  یجب علیك الصیام لمدة ست ساعات على الأقل

شخص ما. أحضر معك تحویلة الطبیب والفحوصات الإشعاعیة وتقاریر مناظیر المعدة السابقة. من المھم  
إبلاغ طبیبك بأي حساسیة تجاه الأدویة والعلاجات الحالیة التي یمكن أن تعدل تخثر الدم (مضادات التخثر،  

بناء على طلبك، سیقوم الطبیب أو الممرضات بشرح المزید من التفاصیل  مضادات الصفیحات، إلخ.) 
والإجابة على أسئلتك: سوف تجلس على سریر المخصص لذلك و سیتعین علیك بعد ذلك إزالة أي أطقم  

أسنان قابلة للإزالة من فمك. تنظیر المعدة لیس مؤلم ولكن قد یجده بعض الناس غیر مریح. لتحسین  
ص، إذا لزم الأمر، سیتم إعطاؤك مسكنًا و/أو مسكنًا للألم عن طریق الورید. سیتم إعطاؤك  الالتزام بالفح

رذاذًا مخدرًا موضعیًا في فمك لتقلیل فرصة التقیؤ. بعد التخدیر، سیتم جعلك تستلقي على جانبك الأیسر  
ض للأداة  وسیبدأ الفحص. سیتعین علیك فتح فمك، وسیتم وضع قطعة فمویة بین أسنانك لتجنب أي ع

وصدمة للأسنان، ثم سیتم وضع طرف منظار المعدة على اللسان وستتم دعوتك إلى البلع حتى تتمكن من  
البلع. سوف یمر المنظار إلى المريء وبعد ذلك لن یكون علیك سوى التنفس بعمق باستخدام أنفك وترك  

ثم سیتم إزالة الأداة بسرعة. اللعاب یسیل على قطعة القماش المناسبة. سوف یستمر الاختبار بضع دقائق
أثناء الفحص بالمنظار، قد یكون من الضروري إجراء أي خزعات ومناورات تدخلیة (استئصال السلائل،  

والتوسیع، والحقن المصلب، وإزالة الأجسام الغریبة)، وإذا لزم الأمر، إجراء العلاج بمضادات التشنج،  
.ومزیلات القلق ومسكنات الألم

المضاعفات
%) حیث یتم عادة حل النزیف الفوري  6.1- 0.3ألام الأسنان وزراعة الأطراف الاصطناعیة. النزف (

30-7% من المرضى، قد یحدث نزیف متأخر والذي یمكن أن یحدث لمدة تصل إلى 2بالمنظار؛ في 
ن  % أثناء استئصال السلیلة) وإذا كا1-0.04% من  0.3-0.07یومًا بعد الإجراء؛ انثقاب الأحشاء ( 

العلاج بالمنظار غیر فعال، یستطب التدخل الجراحي؛ المضاعفات القلبیة التنفسیة والدورة الدمویة التي  
.ترتبط عادة بالتخدیر و/أو ابتلاع النفایات تتمثل في انخفاض الأكسجین في الدم؛ توقف التنفس. نوبة قلبیة



ماذا یحدث بعد الاختبار
ا، بینما سیتعین علیك الانتظار بضعة أیام للحصول على نتائج أي  سیتم تسلیم تقریر التنظیر إلیك فورً 

خزعات. إذا شعرت خلال الساعات التالیة للفحص بألم في البطن أو لاحظت خروج براز أسود، فاتصل  
بخدمة تنظیر الجھاز الھضمي أو قسم الطوارئ على الفور. إذا تم إجراء الفحص تحت التخدیر، فقد یكون  

نعاس مؤقت، أو دوخة أو عدم وضوح الرؤیة ،أو ازدواج الرؤیة على أیة حال، لا یمكن  ھناك في النھایة
إخراج المریض من المستشفى إلا إذا كان مصحوبًا، وبالتالي لا یمكنھ قیادة السیارة أو المركبات أو القیام  

لیة للإجراء. یتم  ساعة التا 24بمناورات أو مناورات محفوفة بالمخاطر تتطلب اھتمامًا خاصًا خلال الـ 
الاتفاق على استئناف العلاجات المستمرة والتغذیة وتناول السوائل مع أخصائي الرعایة الصحیة في وقت  

.الخروج. إذا لم یتم إجراء أي تخدیر، فسیتمكن المریض من العودة إلى الجناح أو المنزل بمفرده

ما ھي بدائل تنظیر المريء والمعدة والاثني عشر؟
ھم عن طریق التصویر الشعاعي باستخدام وسیلة التباین والتصویر المقطعي المحوسبیتم تمثیل

ذلك ولدیھا دقة تشخیصیة أقل ولا تسمح بإجراء الخزعات، ولا الإجراءات الجراحیة
ومع ذلك، غالبًا ما تحتاج إلى دمجھا مع التنظیر اللاحق. یتمثل البدیل عن الإجراءات التداخلیة في الغالب  

لجراحة التي تنطوي على مخاطر أكبر. یمثل تنظیر المعدة الاختبار المفضل لتشخیص الآفات  في ا
% ویسمح للطبیب بتحدید سبب ظھور العدید من 95العضویة، مثل القرحة والأورام، بدقة تزید عن 

.الأعراض التي تعزى إلى أمراض الجھاز الھضمي العلوي


