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Magenspiegelung (Osophago-Gastro-Duodenoskopie)
mit Einlage einer perkutanen Magensonde (PEG)
Aufklarung fur Patientinnen und Patienten

Aufklarungsprotokoll abgegeben von Datum Patientenetikette

Sehr geehrte Patientin, sehr geehrter Patient

Bitte lesen Sie die vorliegenden Unterlagen sofort nach Erhalt durch. Fullen Sie die Fragebogen
aus, datieren und unterschreiben Sie die Unterlagen mdéglichst am Vortag der Untersuchung.
Bei Fragen wenden Sie sich an lhren Arzt oder durchfiihrenden Spezialarzt (Gastroenterologen).

Bei Ihnen soll eine Magenspiegelung mit Einlage einer perkutanen Magensonde (PEG) durchgefihrt wer-
den. Zu dieser Untersuchung erhalten Sie beiliegend:

= Informationsblatt

= Fragebogen

= Einverstandniserkldrung

Informationsblatt
Im Informationsblatt finden Sie Informationen Uber den Ablauf der Untersuchung sowie deren Ziele und
Risiken. Bitte lesen Sie dieses Blatt genau durch.

Falls Sie weitere Fragen haben zur Notwendigkeit und Dringlichkeit der Untersuchung, zu Alternativen oder
zu Risiken der Untersuchung, wenden Sie sich an lhren Arzt. Die meisten dieser Fragen kann der Arzt
beantworten, der Sie firr die Untersuchung angemeldet hat. Spezifische Fragen Uber die technische Durch-
fuhrung der Untersuchung oder spezifische Probleme kdénnen bei Bedarf vom durchfiihrenden Spezialarzt
(Gastroenterologen) beantwortet werden. Wenn Sie das wiinschen, bitten wir Sie, sich dafiir rechtzeitig bei
uns oder dem zuweisenden Arzt zu melden.

Fragebogen

Wir bitten Sie, den beiliegenden Fragebogen zur Abklarung der Blutungsneigung vollstandig auszufllen
und die Fragen nach Medikamenten, Unvertraglichkeiten oder Allergien zu beantworten. Falls Sie gerin-
nungshemmende Medikamente zur Blutverdiinnung (z.B. Sintrom, Marcoumar, Xarelto) oder regelmassig
Aspirin, Alcacyl, Tiatral, Plavix, Clopidogrel etc. einnehmen, bitten wir Sie rechtzeitig (mindestens eine Wo-
che vor der Untersuchung) das allfallige Absetzen der Medikamente mit lhrem Arzt zu besprechen. Bitte
bringen Sie den Fragebogen zur Untersuchung mit. Wir bitten Sie, den Fragebogen mdglichst einen Tag
vor der Untersuchung zu datieren und zu unterschreiben. Falls Sie Probleme oder Unklarheiten bei der
Beantwortung der Fragen haben, wenden Sie sich bitte rechtzeitig an Ihren Arzt oder an uns.

Einverstandniserklarung
Lesen Sie auch die Einverstandniserklarung genau durch. Datieren und unterschreiben Sie diese ebenfalls
spatestens am Vortag der Untersuchung.

Das Informationsblatt ist zum Verbleib bei lhnen bestimmt.
Der Fragebogen und die Einverstandniserklarung werden bei uns in der Krankenakte aufbewahrt.

Herzliche Grisse
Landessspital Liechtenstein
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Magenspiegelung (Osophago-Gastro-Duodenoskopie)
mit Einlage einer perkutanen Magensonde (PEG)
Informationsblatt

Weshalb erfolgt eine Magenspiegelung mit PEG Sondeneinlage?

Bei der Magenspiegelung werden die Speiserdhre, der Magen und der Zwolffingerdarm untersucht. Es las-
sen sich damit Erkrankungen dieser Organe feststellen (z.B. Entziindungen, Geschwiire, Krampfadern, Po-
lypen oder Tumoren) und teilweise auch behandeln, oder der Verlauf von bekannten Erkrankungen kontrol-
lieren.

Zur Sicherstellung einer ausreichenden Nahrungszufuhr, soll bei lhnen eine Sonde (= diinner Schlauch)
durch die Bauchdecke in den Magen oder den Dinndarm eingelegt werden soll. Die Sonde kann Uber lange
Zeit beibehalten werden, kann aber auch, wenn sie nicht mehr bendtigt wird problemlos entfernt werden.
Sie kénnen trotz der Sonde, falls dies vom behandelnden Arzt erlaubt wird, normal Essen und Trinken.

Welche Vorbereitungen sind fiir eine Magenspiegelung mit PEG Sondeneinlage notig?

Bitte nehmen Sie ab Mitternacht vor der Magenspiegelung keine feste Nahrung mehr zu sich, da der obere
Verdauungstrakt fur die Magenspiegelung frei von Speiseresten sein muss. Das Trinken klarer, fettfreier
Flussigkeiten (keine Milch) ist bis zwei Stunden vor Untersuchungsbeginn erlaubt. Lassen Sie Ihre regularen
Medikamente weg, ausser |hr Arzt weist Sie ausdricklich auf die Einnahme hin. In der Regel wird lhnen vor
der Einlage der PEG Sonde prophylaktisch ein Antibiotikum verabreicht.

Fahrtiichtigkeit/Arbeitsfahigkeit?

Fur die Untersuchung werden lhnen in der Regel Schlaf- und/oder Schmerzmedikamente verabreicht. Die
Fahrtlichtigkeit ist nach Erhalt dieser Medikamente nicht gegeben. Kommen Sie nicht mit dem eigenen
Fahrzeug. Sorgen Sie fur eine personliche Begleitung. Nach Verabreichung dieser Medikamente besteht
fur 12 Stunden auch keine Unterschriftsfahigkeit. Das bedeutet, dass Sie wahrend dieser Zeit keine Vertrage
abschliessen sollten.

Wie lauft die Magenspiegelung ab?

Zur allfalligen Verabreichung von Schlaf- und Beruhigungsmedikamenten wird zunachst am Arm eine Infu-
sion gelegt. Untersucht wird mit einem diinnen beweglichen ,Schlauch® an dessen Spitze eine Lichtquelle
und eine Kamera angebracht sind. Damit kann der Arzt die Schleimhaut der erwdhnten Organe einsehen
und nach krankhaften Verdnderungen absuchen. Neben der genauen Inspektion der Schleimhaut kdnnen
Gewebeproben entnommen oder verschiedene Eingriffe durchgefiihrt werden, wie zum Beispiel die Blutstil-
lung oder die Entfernung von Gewebe. Die Untersuchung und die zusatzlichen Eingriffe verursachen keine
Schmerzen. Wahrend der Untersuchung ist neben dem Arzt auch eine speziell geschulte Pflegefachperson
(Schwester oder Praxisassistentin) anwesend.

Zur Einlage der PEG-Sonde gibt es zwei Methoden. Im Voraus kann nicht immer mit letzter Sicherheit ge-
sagt werden, welche Methode zur Anwendung kommt. lhr Arzt wird wahrend der Untersuchung die geeig-
netere Methode in Ihrem Sinne wahlen.

1. Einlegen der Sonde durch den Mund (,Pull-trough Methode*)

Wahrend der Magenspiegelung, bei der Sie schlafen, wird der Oberbauch 6rtlich betdubt und an dieser
Stelle wird eine Nadel in den Magen vorgeschoben. Durch diese Nadel wird ein Faden eingefiihrt, der im
Magen mit dem Endoskop gefasst und durch den Mund herausgefiihrt wird. An diesen Faden wird dann die
Sonde geknipft und durch den Mund in den Magen gezogen. Der PEG Sondenschlauch wird mit einer
kleinen Halterungsplatte aussen an der Bauchdecke fixiert.

Q)
o
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2. Einlegen durch die Bauchwand unter endoskopischer Kontrolle (,Push-PEG Methode*)

Der Oberbauch wird oértlich betdubt. Danach wird die Magenwand mit zwei dinnen Faden unter endoskopi-
scher Sicht an der Bauchwand fixiert und der Magen unter Sicht mit einer Kanule punktiert. Die Nadel wird
entfernt und eine PEG-Sonde mit Ballon in den Magen von aussen eingefuhrt. Der Ballon am Ende der
PEG-Sonde wird mit Wasser aufgeblasen und verhindert ein Entweichen der Sonde aus dem Magen. Die
Faden werden nach 1-4 Wochen gezogen. Die Sonde muss nach 3-4 Wochen ohne erneute Endoskopie
ausgetauscht werden.

B ]

Welche Risiken sind mit der Magenspiegelung verbunden?

Die Komplikationen einer Magenspiegelung sind extrem selten (0,2%o). Es kann aber trotz grosster Sorgfalt
zu Komplikationen kommen, die in Ausnahmefallen auch lebensbedrohlich sein kdnnen. Zu erwahnen sind
allergische Reaktion, mogliche Zahnschaden bei schon vorbestehenden defekten Zahnen, Infektion, Blu-
tung, Verletzung der Wand des oberen Verdauungstraktes (Perforation) und Verletzung des Kehlkopfes.
Nach Gabe von Schlafmedikamenten kann es in seltenen Fallen zu Beeintrachtigung der Atem- und Herz-
funktion kommen. Vortbergehend kénnen leichte Heiserkeit, Schluckbeschwerden oder unangenehme Bla-
hungen (durch verbleibende Luft im Magen und Dinndarm) nach der Magenspiegelung auftreten.

Nach der Einlage einer PEG-Sonde treten in 20% Schmerzen, Rétungen im Bereich der Einstichstelle sowie
lokale Infektionen an der Bauchdecke auf. Sehr selten (<1%) treten Blutungen auf, noch seltener (<1 %o)
kann ein Organ (Leber, Dick- oder Diinndarm) im Bauchraum verletzt werden. Diese Komplikationen kénnen
eine Operation zur Folge haben.

Wie verhalte ich mich nach der Untersuchung?

Nach der Untersuchung dirfen Sie wahrend 6 Stunden nicht Essen und Trinken, danach ist die Zufuhr von
klarer Flussigkeit erlaubt. Der Zeitpunkt des Beginns der Zufuhr von Nahrung Uber den Mund beziehungs-
weise die Einnahme von Sondenkost tber die PEG wird nach arztlicher Verordnung festgelegt. Treten nach
der Magenspiegelung Bauchschmerzen oder andere Befindlichkeitsstérungen auf (z. B. Schwindel, Ubel-
keit, Erbrechen) oder tritt Blut aus dem After aus (meist in Form von schwarzem, dinnflissigem Stuhl),
informieren Sie unverziiglich lhren Arzt oder gehen sie auf eine Notfallstation.

Sie erhalten vom Arzt oder der Ernahrungsberaterin einen individuellen Ernahrungsplan. Ebenso werden
die involvierten Personen (Pflegepersonal, Spitex) beziiglich der Handhabung und Pflege der Sonde instru-
iert.

Fragen zur Untersuchung?

Falls Sie weitere Fragen zur geplanten Untersuchung haben, wenden Sie sich bitte an lhren Hausarzt. Bei
weiterhin bestehenden Unklarheiten wenden Sie sich an den Spezialarzt (Gastroenterologen), der die Un-
tersuchung bei lhnen durchfiihren wird.

Name T

Hausarzt

Gastroenterologe
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Magenspiegelung (Osophago-Gastro-Duodenoskopie)
mit Einlage einer perkutanen Magensonde (PEG)

Fragebogen
Abklarung der Blutungsneigung JA NEIN
1. Haben Sie starkes Nasenbluten ohne ersichtlichen Grund? O O
2. Haben Sie Zahnfleischbluten ohne ersichtlichen Grund (Z&hneputzen)? O ]
3. Haben Sie ,blaue Flecken® (Hdmatome) oder kleine Blutungen auf der Haut ohne ersicht- 0O 0
liche Verletzungen?
4. Haben Sie den Eindruck, dass Sie nach kleinen Verletzungen langer bluten (z.B. beim 0 0
Rasieren)?
5. Bei Frauen: Haben Sie den Eindruck, dass Sie eine verlangerte Menstruationsblutung 0 0
(>7 Tage) haben oder sehr haufig Tampons bzw. Binden wechseln miissen?
6. Haben Sie langere oder schwere Blutungen wahrend oder nach einer Zahnbehandlung 0 0
gehabt?
7. Haben Sie langere oder schwere Blutungen wahrend oder nach Operationen gehabt 0 0
(z.B. Mandeloperation, Blinddarmoperation, Geburt)?
8. Haben Sie wahrend Operationen Blutkonserven oder Blutprodukte erhalten? ] O]
9. Besteht in lhrer Familie (Eltern, Geschwister, Kinder, Grosseltern, Onkeln, Tante) eine
. . ] ]
Erkrankung mit vermehrter Blutungsneigung?
Medikamenten, Allergien, Begleiterkrankungen JA NEIN
1. Nehmen Sie gerinnungshemmende Medikamente zur Blutverdiinnung ein
(z.B. Sintrom, Marcoumar, Xarelto) oder haben Sie in den letzten 7 Tagen
Aspirin, Alcacyl, Tiatral, Plavix, Clopidogrel, etc. oder Grippemittel,
Schmerzmittel oder Rheumamittel eingenommen? U L
WENN 3, WEICNE 2 .o e
2. Haben Sie eine Allergie/ Uberempfindlichkeitsreaktion (gegen Medikamente, Latex, ortli-
che Betdubungsmittel, Heftpflaster)? 0 0
WeEnNn ja, WelChe ? ...
3. Leiden Sie an einem Herzklappenfehler, an einer Herz- oder Lungenkrankheit? 0 0
Haben Sie einen Ausweis zur Endokarditis-Prophylaxe (griin/rot)?
4. Tragen Sie einen Herzschrittmacher/Defibrillator oder ein Metallimplantat? ] [
5. Ist bei Ilhnen eine Nierenfunktionsstoérung (Niereninsuffizienz) bekannt? ] ]
6. Sind Sie Diabetiker/in? ] [
7. Bei Frauen: Sind Sie schwanger oder besteht bei Ihnen die Mdglichkeit einer Schwan- 0 0
gerschaft?
8. Haben Sie lockere Zahne, eine Zahnprothese oder eine Zahnkrankheit? Cl Ul
Ich, die/der Unterzeichnende habe den Fragebogen nach bestem Wissen ausgefilllt:
Ort, Datum Vorname Name Unterschrift
Patient
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Magenspiegelung (Osophago-Gastro-Duodenoskopie)
mit Einlage einer perkutanen Magensonde (PEG)
Einverstandniserklarung

Aufklarungsprotokoll abgegeben von Datum Patientenetikette

Ich, die/der Unterzeichnende habe von dem Informationsblatt Kenntnis genommen.

Ich wurde durch den Arzt (iber den Grund (Indikation) fiir die Magenspiegelung (Osophago-Gastro-Duode-
noskopie) mit Einlage einer perkutanen Magensonde (PEG) aufgeklart. Art, Ablauf und Risiken der Magen-
spiegelung (Osophago-Gastro-Duodenoskopie) mit Einlage einer perkutanen Magensonde (PEG) habe ich
verstanden. Meine Fragen sind zu meiner Zufriedenheit beantwortet worden.

Einverstandnis JA NEIN
Ich bin mit der Durchfiihrung der Magenspiegelung einverstanden. O O
Ich bin mit der Verabreichung von Schlaf- und/oder Schmerzmedikamenten zur Untersu- O O
chung einverstanden.

Ort, Datum Vorname Name Unterschrift

Patient

Arzt

Fiir Patienten, die nicht selbst ihr Einversténdnis geben kbnnen:

Ort, Datum Vorname Name Unterschrift

Gesetzlicher
Vertreter oder
Bevollmachtigter

Arzt

L
@ !
Verbindung der Schweizer Arztinnen und Arzte PATI ENTEN
Fédération des médecins suisses
Federazione dei medici svizzeri SCH UTZ

SGGSSC Swiss Medical Association
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