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Information und Einwilligung fir Patientinnen und Patienten zur
Magenspiegelung mit Einlage einer perkutanen Magensonde (PEG)

Ihr Arzt ist der Meinung, dass bei Ihnen eine Magenspiegelung mit PEG-Sondeneinlage notig ist.

Weshalb dieses Merkblatt?

Wir mochten Sie vorab tUber Untersuchungsablauf und Risiken informieren. Sie kénnen sich Fragen im
Voraus notieren. Bringen Sie bitte dieses Merkblatt zur Untersuchung mit.

Was ist eine Magenspiegelung?
Eine Magenspiegelung wird mittels eines biegsamen Schlauches durchgefuhrt, an dessen Ende sich eine

Kamera befindet. Diese Untersuchung erlaubt die genaue Inspektion der Speiserdhre, des Magens und der
ersten Halfte des Zwdlffingerdarms.

Was miussen Sie vor der Untersuchung machen?

Ihre Ublichen Medikamente kdnnen Sie auch vor der Untersuchung und am Untersuchungstag mit einem
Schluck Wasser einnehmen. Einige Medikamente wie Blutverdiinner, Aspirin und Plavix sowie eine
Zuckerkrankheit kénnen aber problematisch sein und wir bitten Sie, die Einnahme dieser Medikamente
bzw. die Kontrolle des Blutzuckers mit lnrem Arzt zu diskutieren. Damit der Magen leer ist, dirfen Sie in
den 6 Stunden vor der Untersuchung nichts essen. Bis 2 Stunden vor der Spiegelung dirfen Sie
kleine Mengen klare Flissigkeiten (Wasser oder Tee) trinken. In der Regel wird lhnen vor der
Einlage einer PEG Sonde prophylaktisch ein Antibiotikum verabreicht.
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Wie lauft die Untersuchung ab?

Sie mussen nichtern zur Untersuchung kommen. Das diplomierte Pflegepersonal wird lhnen eine feine
Plastikkanile in eine Vene am Vorderarm legen. Vor der Untersuchung wird der Arzt die Spiegelung mit Ihnen
besprechen und auf Fragen antworten. Wahrend der Untersuchung kontrollieren wir den Sauerstoffgehalt des
Blutes und den Blutdruck. Ein Mundstiick (kleiner Ring) wird lhnen zwischen die Z&hne gegeben, um lhre
Zahne und das Instrument zu schitzen. In der Regel verabreichen wir ein sehr kurz wirkendes Schlafmittel
vor Beginn der Untersuchung. Wir méchten betonen, dass die Spiegelung nicht schmerzhaft ist und der
Brechreiz mit dem Schlafmittel gut kontrolliert wird. Normalerweise dauert die Magenspiegelung mit PEG-
Einlage 15 — 20 Minuten.

Zur Einlage der PEG-Sonde gibt es zwei Methoden. Im Voraus kann nicht immer mit letzter Sicherheit gesagt
werden, welche Methode zur Anwendung kommt. lhr Arzt wird wahrend der Untersuchung die geeignetere
Methode in Threm Sinne wéhlen.

1. Einlegen der Sonde durch den Mund (,Pull-through Methode®)

Wahrend der Magenspiegelung, bei der Sie schlafen, wird der Oberbauch drtlich betaubt und an dieser Stelle
wird eine Nadel in den Magen vorgeschoben. Durch diese Nadel wird ein Faden eingefihrt, der im Magen
mit dem Endoskop gefasst und durch den Mund herausgefihrt wird. An diesen Faden wird dann die Sonde
geknipft und durch den Mund in den Magen gezogen. Der PEG-Sondenschlauch wird mit je einer kleinen
Halterungsplatte innen und aussen an der Bauchdecke fixiert.

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

Der Oberbauch wird ortlich betdubt. Danach wird die Magenwand mit zwei dinnen Faden unter
endoskopischer Sicht an der Bauchwand fixiert und der Magen unter Sicht mit einer Kanile punktiert. Die
Nadel wird entfernt und eine PEG-Sonde mit Ballon in den Magen von aussen eingefiihrt. 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 alle 3 - 4 Wochen ohne erneute Endoskopie
ausgetauscht werden.

Was passiert nach der Untersuchung?

Nach der Untersuchung werden Sie einige Stunden Uberwacht. Nach 2 - 6 Stunden kann die Sonde in
Gebrauch genommen werden. In der Regel missen Sie nach der Einlage fiir den Kostaufbau einige Tage
im Spital bleiben.

Welches sind die Risiken der Untersuchung?

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 kénnen. Zu
erwahnen sind allergische Reaktion, mdgliche Zahnschéaden bei schon vorbestehenden defekten Zahnen,
Infektion, Blutung, Verletzung der Wand des oberen Verdauungstraktes (Perforation) und Verletzung des
Kehlkopfes. Im Falle einer solchen Komplikation kann eine Notfallbehandlung nétig sein, welche bis zur
Operation gehen kann. Falls Sie also nach der Untersuchung unter starken Schmerzen leiden, Blut im
Stuhlgang haben, sich der Stuhlgang schwarz verfarbt oder wiederholtes Erbrechen auftritt, bitten wir Sie,
sich unverziglich mit uns, mit Inrem Arzt oder dem Pflegepersonal in Verbindung zu setzen. Sehr selten
kann ein Zahn trotz des Mundstiicks abbrechen. Wir machen Sie darauf aufmerksam, dass die Kosten fur
eine Sanierung nur von uns Ubernommen werden, wenn der Zahn gesund war.

Vorubergehend kénnen leichte Heiserkeit, Schluckbeschwerden oder unangenehme Blahungen (durch
verbleibende Luft im Magen und Dinndarm) nach der Magenspiegelung auftreten.

Nach der Einlage einer PEG-Sonde treten in 25 % Schmerzen, R6tungen im Bereich der Einstichstelle
sowie Infektionen an der Bauchdecke auf. Sehr selten (<1 %) treten Blutungen auf, noch seltener (<1 %o)
kann eine Organ (Leber, Dick- oder Dinndarm) im Bauchraum verletzt werden. Diese Komplikationen
kénnen eine Operation zur Folge haben.

Nach Gabe von Schlafmedikamenten kann ein Blutdruckabfall eintreten. Durch die Beeintrachtigung des
Bewusstseins sowie der Schutzreflexe kann es wahrend einer Sedierung zu Ubertritt von Speichel oder
Mageninhalt in die Luftrohre kommen (,Aspiration®). In schweren Fallen kann dadurch eine
Lungenentziindung entstehen.
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Wichtige Fragen:

Bluten Sie nach Verletzungen tberdurchschnittlich lange?

Nehmen Sie Blutverdiinner oder Schmerzmittel? (Aspirin, Aspégic,
Tiatral, Plavix, Marcoumar, Xarelto, Pradaxa, Eliquis usw.)

Haben Sie Allergien gegen Latex, Soja, Hihnereiweiss oder Medikamente?
Falls ja, WEICNE?...... e

Haben Sie einen Herzschrittmacher oder
haben Sie eine kranke Herzklappe?

Leiden Sie unter zu hohem Augendruck (griiner Star)?

Bestehende/bestanden Krebserkrankungen oder Fehlbildungen im Mund-, Hals-,
oder Nasenbereich?
Falls ja, WelChe........ooo e

Hatten Sie bei oder nach Gabe von Beruhigungs-, Betaubungs- oder
Schmerzmitteln (z.B. im Rahmen einer Narkose oder ortlichen Betaubung beim
Zahnarzt) schwerwiegende Nebenwirkungen, oder Komplikationen?

Falls ja, WEICNE?..... e e e e e e e

Fur Frauen; sind Sie schwanger?

Lja
Llia

Llia

Lja

Llia
Lja

Llia

] nein
] nein

] nein

] nein

] nein

] nein

] nein

] nein

Im Aufklarungsgespréach sollten Sie alle Fragen stellen, die Ihnen wichtig erscheinen, wie z.B.

Wie notwendig und dringlich ist die Untersuchung/Behandlung?
Gibt es alternative Untersuchungs-/Behandlungsmethoden?

Bestehen fur mich persdnlich Risiken, die im Aufklarungsblatt nicht erwéahnt sind?

Einverstandniserklarung:

Ich, die/der Unterzeichnende habe von diesem Merkblatt Kenntnis genommen und wurde durch die/den
Arztin/Arzt in einem Gesprach lber Diagnose, Art, Ablauf und Risiken der Untersuchung bzw. des Eingriffes
in verstandlicher Weise aufgeklart. Meine Fragen sind zu meiner Zufriedenheit beantwortet worden. Ich bin
mit der Durchfiihrung einverstanden.

Ort und Datum Unterschrift Patient/in Unterschrift Arzt
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Fragen und Bemerkungen:
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