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Endoscopia (digestiva alta)

Essas informacgdes falam sobre a endoscopia gastrointestinal superior, um teste para
examinar o interior do estdbmago. Ele explica como o teste é feito, os riscos envolvidos e 0
que esperar depois.

Vocé também pode ouvir os médicos chamarem esse teste de gastroscopia, endoscopia
superior ou apenas endoscopia. Vocé pode usar este folheto para discutir seu procedimento
com os médicos e enfermeiros que o tratam.

O que é uma endoscopia gastrointestinal superior?
Uma endoscopia do trato gastrointestinal superior € um teste para examinar seu interior:

+ Esoéfago (o tubo pelo qual o alimento viaja da boca até o estbmago)
« Estébmago e
* Duodeno (a parte superior do intestino ou intestino).

Isso é feito usando um tubo fino e flexivel chamado gastroscépio ou endoscoépio. Na
extremidade do tubo ha uma camera e uma luz. Vocé engole o tubo, que entdo passa pela
garganta e entra no estdbmago.

Uma endoscopia pode verificar problemas como:

+ Cancer no estbmago
«  Ulceras no revestimento do estdmago ou duodeno, e

» Danos causados pelo refluxo acido (quando o &cido no estbmago volta para o
eso6fago).

Por que eu poderia precisar de uma endoscopia?

Seu médico pode sugerir que vocé faga uma endoscopia se tiver sintomas de algum dos
problemas listados acima.

Vocé também deve fazer uma endoscopia urgente se:
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+  Estdo vomitando sangue ou

+  Tem muito sangue nas fezes.

Seu médico provavelmente também sugerira uma endoscopia se vocé tiver indigestao (azia)
junto com qualquer um dos seguintes:

*  Perder peso sem tentar

«  Vomitar muito sem motivo claro

* Niveis baixos de ferro no sangue (anemia)

+ Tendo problemas para engolir.

Essas coisas podem ser possiveis sinais de cancer de estdmago. Mas a maioria das
pessoas que fazem uma endoscopia descobre que nao tem cancer.

Se vocé esta achando dificil engolir adequadamente, seu es6fago pode ter ficado com
cicatrizes e estreito porque seu estbmago esta produzindo muito acido. Essa condicéo é
chamada de esofago de Barrett.

Seu médico também pode sugerir que vocé faca uma endoscopia se tiver mais de 55 anos e
tiver comegado a ter indigestao severa sem motivo claro.

O que vai acontecer?

Esse tipo de endoscopia pode levar apenas cerca de 15 minutos. Mas vocé provavelmente
ficara na sala de tratamento por mais tempo. E vocé provavelmente precisara ficar no
hospital por pelo menos uma hora depois para ter tempo de se recuperar.

Preparacao para a endoscopia

Pode ser necessario parar de tomar alguns dos medicamentos usuais para indigestao por 2
semanas antes do teste. Isso porque alguns medicamentos podem esconder problemas que
podem ser detectados pelo teste. Seu médico deve dizer se vocé precisa interromper seus
medicamentos habituais.

Vocé devera nao comer nada por pelo menos 4 a 6 horas antes da endoscopia. Isso ocorre
porque a comida pode atrapalhar a visdo do médico dentro do estbmago. Sua carta de
consulta ou seu médico ou enfermeiro lhe dirdo quando parar de comer e beber antes do
teste.

Vocé provavelmente recebera um medicamento sedativo para ajuda-lo a relaxar. Vocé ficara
acordado durante o teste, mas talvez néo se lembre muito disso depois.

Durante o teste

A endoscopia acontece assim:

«  Vocé devera engolir a primeira parte de um tubo (0 endoscépio). E um pouco mais
grosso que um lapis, mas é flexivel, o que facilita a degluticdo.
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*  Vocé pode receber um anestésico local antes de engolir o tubo. Isso faz com que sua
garganta fique entorpecida, entdo nao déi quando vocé engole o tubo. O anestésico é
pulverizado na garganta ou administrado como pastilha para chupar.

«  Engolir o endoscoépio pode fazer vocé vomitar, como se quisesse vomitar. Vocé ndo
deveria se envergonhar se isso acontecer. E muito comum e seu médico estara
acostumado com isso.

* Depois de engolir o endoscopio, seu médico o empurra suavemente pela garganta, até
o estdmago e até a parte superior do intestino (duodeno). Vocé precisara respirar pelo
nariz durante o teste.

* O endoscopio tem uma luz e uma camera na extremidade. A cAmera envia fotos para
uma tela.

«  Seu médico observara a tela enquanto olha ao redor do eséfago, estbmago e duodeno.

« O médico procurara coisas como vermelhiddo causada pelo excesso de acido, orificios
no revestimento do estémago ou duodeno (isso pode ser uma Ulcera) ou nédulos e
bloqueios que podem ser cancer.

+ Durante a endoscopia, seu médico também pode coletar pequenas amostras de suas
células para examinar mais tarde. Isso € chamado de bidpsia. Normalmente, vocé
nao sente nada enquanto a biépsia esta acontecendo. Mas se vocé sentir alguma dor,
sinalize para sua enfermeira ou médico.

* Quando o teste terminar, seu médico removera o endoscoépio. Isso geralmente é facil e
nao deve doer.

endoscopia por capsula sem fio

Outro novo tipo de endoscopia envolve engolir uma capsula, como uma pilula grande, que
tem uma pequena camera dentro dela. A camera envia fotos para um gravador que vocé usa
em um cinto na cintura.

Em seguida, vocé passa a camera nas fezes quando vai ao banheiro.

Esse teste ndo esta amplamente disponivel e s6 é feito em determinadas situagdes. A
endoscopia por capsula geralmente é usada para procurar problemas em areas de dificil
acesso com a endoscopia tradicional usando um tubo. Isso significa que geralmente é usado
para examinar seus intestinos (intestino) em vez de seu es6fago ou estdmago.

Quais sao os riscos de uma endoscopia do trato
gastrointestinal superior?

Uma endoscopia do trato gastrointestinal superior geralmente é simples e segura. O Unico
problema que a maioria das pessoas pode ter é dor de garganta por alguns dias.

Mas outros problemas as vezes acontecem. Isso pode incluir:

« Pneumonia. Como sua garganta pode estar dormente e vocé pode ndo conseguir
engolir adequadamente, vocé pode respirar saliva (cuspir) ou pequenos pedacos de
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comida nos pulmdes apos o teste. A comida ou a saliva que ndo deveriam estar 1a
podem causar uma infecgao. Isso é chamado de pneumonia por aspiracao.

Durante a endoscopia, uma enfermeira protegera suas vias aéreas e pulmdes usando
succao para remover qualquer saliva ou objeto e evitar que vocé os engula. Vocé pode
ser instruido a ndo comer por uma hora ap6s a endoscopia para reduzir a chance de
respirar alimentos. Se vocé pegar pneumonia, vocé pode receber oxigénio para ajuda-lo
a respirar

+ Sangramento. O sangramento pode ocorrer durante uma endoscopia, especialmente
se vocé tiver uma biopsia. Mas isso deve ser facil de parar. Se vocé estiver tomando
medicamentos para afinar o sangue, talvez seja necessario parar de toma-los alguns
dias antes do procedimento

+ Infeccao. Ha uma chance muito pequena de desenvolver uma infecgéo, por exemplo,
se uma ferida de bidpsia for infectada. Informe o0 seu médico se vocé comecar a se
sentir mal ou tiver febre (temperatura alta) apés uma endoscopia.

« Umareacio alérgica. Algumas pessoas sdo alérgicas ao medicamento sedativo. E
importante informar seu médico antes do procedimento se vocé tiver alguma alergia.

« Danos no intestino. As vezes, o endoscépio pode abrir um orificio no eséfago ou
no estébmago. Os médicos chamam isso de perfuracao. E muito raro, mas se isso
acontecer, vocé precisara de cirurgia para reparar os danos.

« Problemas respiratorios, batimento cardiaco acelerado ou dor no peito
(angina) apds o teste. Esses problemas sdo muito raros. A maioria das pessoas se
recupera rapidamente, embora algumas precisem de tratamento extra e oxigénio para
ajuda-las a respirar.

O que posso esperar depois?

Vocé nao deve sentir dor ap6s uma endoscopia. Mas se vocé tomou um sedativo, pode se
sentir sonolento por cerca de uma hora depois.

Os sedativos podem retardar suas reagdes, entdo vocé ndo conseguira dirigir e precisara de
alguém para ajuda-lo a chegar em casa.

Se vocé nao tomou um sedativo, talvez precise de apenas 15 minutos a 30 minutos para se
recuperar. Vocé pode entao ir para casa ou voltar ao trabalho.

Se vocé tomou um anestésico local, ndo podera comer ou beber nada até que passe. Isso
leva cerca de uma hora.

Seu médico pode fornecer os resultados da endoscopia antes de vocé ir para casa. Por
exemplo, eles poderdo dizer se viram claramente uma Ulcera. Mas se eles coletarem
amostras (uma bidpsia), vocé tera que esperar um pouco mais pelos resultados.

O hospital pode entdo enviar seus resultados ao seu médico habitual, ou talvez vocé precise
ir a um ambulatorio.

© BMJ Publishing Group Limited 2025. Todos os direitos reservados.



Endoscopia (digestiva alta)

Informacgdes do paciente da BMJ Best Practice de onde esta ficha é derivada e atualizada regularmente. A versdo mais
recente do Best Practice pode ser encontrada em bestpractice.bmj.com . Esta informacéo destina-se a uso por profissionais
de saude. Ela n&o substitui orientagdes médicas. E fortemente recomendado que voceé verifique, de maneira independente,
as informagdes contidas neste material e, caso vocé tenha algum problema de salde, consulte seu médico.

Consulte os termos de uso completos da BMJ em: bmj.com/company/legal-information . A BMJ ndo faz nenhuma
declaracao, condicdo, justificativa ou garantia, de maneira expressa ou implicita, de que este material é preciso, completo,
atualizado ou adequado para quaisquer fins especificos.

© BMJ Publishing Group Ltd 2025. Todos os direitos reservados.

BM

© BMJ Publishing Group Limited 2025. Todos os direitos reservados.
Informagdes ao paciente da BMJ: Dec 14, 2023


http://bestpractice.bmj.com
http://www.bmj.com/company/legal-information

