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MAGENSPIEGELUNG MIT _
DILATATION DER SPEISEROHRE

WARUM EINE MAGENSPIEGELUNG MIT DILATATION?
Bei der Magenspiegelung werden die Speiserdhre,
der Magen und der Zwélffingerdarm untersucht. Es
lassen sich damit Erkrankungen dieser Organe fest-
stellen (z.B. Entziindungen, Geschwlre, Krampfadern,
Polypen oder Tumoren) und teilweise auch behan-
deln, oder den Verlauf von bekannten Erkrankungen
kontrollieren. lhre Speiserdhre oder der Magen sind
bei Ihnen verengt, so dass das Schlucken von fester
oder flUssiger Nahrung schwierig oder unmoglich ist.
Um dieses Problem zu verbessern, ist bei lhnen eine
Erweiterung der Engstelle vorgesehen. Mit der Di-
latation (mechanischen Erweiterung) kann nach der
Behandlung mit einer Verbesserung des Schluckens
gerechnet werden.

WELCHE VORBEREITUNGEN SIND NOTIG?

Bitte nehmen Sie ab Mitternacht vor der Magenspie-
gelung keine feste Nahrung mehr zu sich, da der obe-
re Verdauungstrakt fur die Magenspiegelung frei von
Speiseresten sein muss. Das Trinken klarer, fettfreier
FlUssigkeiten (keine Milch) ist bis 2 Stunde vor Unter-
suchungsbeginn erlaubt. Lassen Sie |hre regularen
Medikamente weg, ausser |hr Arzt weist Sie ausdrlck-
lich auf die Einnahme hin.

FAHRTUCHTIGKEIT/ARBEITSFAHIGKEIT?

Flr die Untersuchung werden lhnen in der Regel
Schlaf- und/oder Schmerzmedikamente verabreicht.
Die Fahrtlchtigkeit ist nach Erhalt dieser Medika-
mente nicht gegeben. Kommen Sie nicht mit dem
eigenen Fahrzeug, sorgen Sie flr eine persodnliche
Begleitung. Nach Verabreichung dieser Medikamente
besteht flr 12 Stunden auch keine Unterschriftsfahig-
keit. Das bedeutet, dass Sie wahrend dieser Zeit keine
Vertrage abschliessen sollten.

WIE LAUFT DIE MAGENSPIEGELUNG MIT DILATA-
TION AB?

Zur allfalligen Verabreichung von Schlaf- und Beru-
higungsmedikamenten wird zunachst am Arm eine
Infusion gelegt. Untersucht wird mit einem dinnen
beweglichen «Schlauch» an dessen Spitze eine Licht-
guelle und eine Kamera angebracht sind. Damit kann
der Arzt die Schleimhaut der erwdhnten Organe
einsehen und nach krankhaften Veranderungen absu-
chen. Neben der genauen Inspektion der Schleimhaut
kédbnnen Gewebeproben entnommen oder verschie-
dene Eingriffe durchgeflhrt werden, wie zum Beispiel
die Blutstillung oder die Entfernung von Gewebe.

Zunachst wird mittels Durchleuchtung (Réntgenbild)
die genaue Lokalisation und die Ausdehnung der Eng-
stelle festgelegt. Dann kann entschieden werden, ob
eine mechanische Dilatation zur Anwendung kommt.
Im Falle einer Dilatation wird Uber einen FUhrungs-
draht ein Ballon bzw. ein konisch sich erweiternder
Dilatator Uber der Engstelle entfaltet bzw. geschoben.
Mit beiden Arten der Dilatation soll die Schleimhaut
zum Einreissen gebracht werden, um die Engstelle
dadurch zu erweitern. In manchen Fallen kann erst
wahrend der Untersuchung entschieden werden ob
zusatzlichen Eingriffe notwendig sind (beispielswei-
se Einlage eines entfaltbaren Metallgitters). Uber die
moglichen Erweiterungen werden Sie vor dem Eingriff
detailliert aufgeklart. Der Arzt entscheidet wahrend
dem Eingriff Gber die notwendigen vorbesprochenen
Erweiterungen. Wahrend der Untersuchung ist neben
dem Arzt auch eine speziell geschulte Pflegefachper-
son anwesend.



WELCHE RISIKEN SIND MIT DER MAGENSPIEGE-
LUNG MIT DILATATION VERBUNDEN?

Die Komplikationen einer alleinigen Magenspiegelung
sind extrem selten (0,2%o). Es kann aber trotz grdsster
Sorgfalt zu Komplikationen kommen, die in Aus-
nahmefallen auch lebensbedrohlich sein kénnen. Zu
erwahnen sind allergische Reaktion, mégliche Zahn-
schaden bei schon vorbestehenden defekten Zahnen,
Infektion, Blutung, 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 Herzfunktion kormmen. Vorlbergehend
kédnnen leichte Heiserkeit, Schluckbeschwerden oder
unangenehme Blahungen (durch verbleibende Luft
im Magen und Dinndarm) nach der Magenspiegelung
auftreten. Im Zusammenhang mit der Behandlungen
der Engstelle (Dilatation) kann es, trotz grdsster Sorg-
falt, zu Komplikationen kommen. Zu erwadhnen sind
seltene Fallen mit tiefer Verletzungen (Perforation)
der Wand der Speiserdhre bzw. des Magens sowie
schwerwiegende Blutungen. Gelegentlich berichten
Patienten nach der Erweiterung Uber Schmerzen oder
Druckgefthl im Brustkorb, welche aber nach wenigen
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Tagen verschwinden.

WIE VERHALTE ICH MICH NACH DER UNTERSU-
CHUNG?

Nach oértlicher Betdubung des Rachens mit einem
Spray dlrfen Sie wahrend mindestens einer Stunde
nichts essen und trinken. Treten nach der Magenspie-
gelung Bauchschmerzen oder andere Befindlichkeits-
stdrungen auf (z. B. Schwindel, Ubelkeit, Erbrechen)
oder tritt Blut aus dem After aus (meist in Form von
schwarzem, dinnflissigem Stuhl), informieren Sie
unverziglich Ihren Arzt oder gehen Sie ins Notfall-
zentrum. Nach einer Dilatation sollen Sie in den ersten
Tagen vorsichtig Nahrung zu sich nehmen. Das ge-
naue Vorgehen muss individuell entschieden werden,
der Arzt wir dies nach Untersuchung mit Ihnen genau
besprechen. Am ersten Tag dirfen Sie nur klare FlUs-
sigkeit zu sich nehmen (z.B. Tee oder Bouillon ohne
Beilage). Falls die FlUssigkeit gut heruntergeht und Sie
sich nicht verschlucken, so kbnnen Sie am nachsten
Tag zuséatzlich pUrierte Kost einnehmen. Wenn weiter-
hin alles gut geht, kbnnen Sie vom dritten Tag an die
Ernahrung entsprechend der Instruktion durchfthren.

FRAGEN ZUR UNTERSUCHUNG?

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