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Duodeno:

Concluséao:

CLINICA GASTRO & SAUDE
Rua: Irma Renée, N.© 289 — PATROCINIO - MG.
TEL: (34) 99905 - 6052 / (34) 3469 - 1524

SERVICO DE VIDEO ENDOSCOPIA DIGESTIVA

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA

CLELIA JARDIM ARAUJO CAIXETA ldade: 53 Anos
01/10/2026

UNIMED

DR . JOAO BATISTA GONCALVES

Sedacéo E.V:Dormonid 5mg+ Fentanil+ luftal40 gts + xylocaina
Spray.

Facil passagem do aparelho pelo E.S.E. sob visdo direta.

Forma e calibre preservados.

Linha Z da transicdo esofagogastrica situada + 2cm acima do pingcamento
diafragmaético.

Notamos projecdes de epitélio colunar que se estendem a partir da juncéo
GE.

Auséncia de varizes.

Forma, volume e distensibilidade preservados.

Lago mucoso hialino e de volume normal.

Pela retrovisdo visualizamos o hiato diafragmatico fechado em torno do
aparelho.

Pregueado mucoso de corpo e fundo regularmente distribuido.

Peristaltismo preservado.

Mucosa de corpo e fundo sem lesdes.

Incisura Angularis sem lesdes.

Antro — Mucosa com discreto enantema e um pélipo séssil de £ 6mm que foi
retirado com alca a frio.

Centrado, pérveo e elastico.

12 porcao: Bulbo anatémico, mucosa sem lesdes.
Auséncia de Ulcera ou cicatrizes.
22 porcéo: Mucosa sem lesdes.

Epitelio colunar no esbfago distal ( Barrett?).

Pdlipo séssil de antro gastrico-Yamada |- ( polipectomia).
Gastrite endoscopica enantematosa leve de antro.
Duodeno normal.

Teste da Urease: NEGATIVO

Bidpsia: es6fago, antro gastrico e polipo.
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