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Patienteninformation

Magenspiegelung (Gastroskopie)
Was ist eine Magenspiegelung?

Die Magenspiegelung (Gastroskopie) ist eine Untersuchung des Magens mit Hilfe eines speziellen
Schlauchs (Gastroskop). Der Arzt kann so die Speiserdhre (Osophagus), den Magen und Zwélffingerdarm
(Duodenum) von innen betrachten. Die Untersuchung wird auch als Osophago-Gastro-Duodenos-Kopie
(OGD) bezeichnet.

Wie funktioniert sie?

Die Untersuchung erfolgt mit einem sogenannten Gastroskop. Es besteht aus einer sehr beweglichen
Glasfaseroptik, die mit Kunststoff ummantelt ist. Es besitzt eine Spll- und Absaugvorrichtung, einen
Arbeitskanal, durch den die Instrumente (z.B. Miniaturzangen) eingefiihrt werden, sowie ein Videosystem
zur Licht- und BildUbertragung auf einen Monitor. Moderne Instrumente haben heute nur noch einen
Durchmesser von weniger als einem Zentimeter. Sie sind von auBen sehr gut steuerbar und leicht in die
Speiserdohre, den Magen und Zwolffingerdarm einzufiihren. Mit den Instrumenten lassen sich kleine
Gewebeproben entnehmen (Biopsie) oder therapeutische MaRnahmen durchfiihren.

Die Entnahme von Gewebeproben ist — wie die gesamte Gastroskopie — nicht schmerzhaft. Die
Magenspiegelung dauert im Regelfall nur wenige Minuten.

Wann ist eine Magenspiegelung notwendig?
Bei folgenden Beschwerden ist eine Gastroskopie sinnvoll:

e Unklare Schluckstérungen,

e wiederkehrendes Sodbrennen,

e linger anhaltende Ubelkeit, Brechreiz und Erbrechen,

e Blutarmut (Andmie)

e Gewichtsverlust.

o AuBerdem wird die Gastroskopie zur Therapiekontrolle (z.B. bei Magengeschwiiren), bei
Blutungen aus dem Magenbereich oder zur Kontrolle nach Magenoperationen angewendet. Mit
der Gastroskopie lassen sich auch spezielle Behandlungen durchfiihren. Dazu gehdren
beispielsweise:

e Endoskopische Blutstillung,

e Abtragung von Polypen (Geschwiilste der Schleimhaut) im Magen und Zwolffingerdarm,
e Behandlung von Einengungen, z.B. in der Speiserdhre,

e Entfernung verschluckter Fremdkorper.
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Was ist im Vorfeld zu beachten?

Der Magen lasst sich nur genau beurteilen, wenn er frei von Speiseresten ist. Deshalb sollte der Patient
mindestens sechs Stunden vor der Untersuchung nichts mehr essen oder trinken. Sollte eine
Beruhigungsspritze gewiinscht oder empfohlen werden, darf der Patient bis zu 24 Stunden nach der
Untersuchung nicht selbststandig Kraftfahrzeuge fahren oder Maschinen bedienen.

Wie lauft die Magenspiegelung ab?

Bei Bedarf oder auf Wunsch wird der Rachen vor der Untersuchung durch ein Spray ortlich betaubt
und/oder der Patient erhilt ein beruhigendes und schlafrig machendes Medikament. Der Patient liegt auf
der linken Seite. Der Arzt fiihrt das Gastroskop tGber den Mund in die Speiseréhre ein und schiebt es weiter
in den Magen und Zwdélffingerdarm.

Durch das Einblasen von Luft entfaltet sich der Magen und der Arzt kann ihn besser einsehen. Je nach
Krankheitsbild kann der Arzt nun Gewebeproben entnehmen oder therapeutische Eingriffe vornehmen.

Mogliche Komplikationen

Endoskopische Untersuchungen werden weltweit seit vielen Jahren sicher durchgefiihrt. Trotzdem kann
es in sehr seltenen Fallen zu Komplikationen kommen. Dazu gehdéren beispielsweise:

e Verletzungen bzw. DurchstoRung (Perforation) der Verdauungstrakt wand;

e Stdrkere oder verlangerte Blutungen nach Gewebeentnahme oder Abtragung von Polypen;

e Storungen der Atemfunktion und des Herz-Kreislaufsystems bei Patienten, die ein beruhigendes
und schlafrig machendes Medikament bekommen haben. Die heutigen Endoskopie-Einrichtungen
sind mit den nétigen Gegenmitteln und Notfalleinrichtungen ausgestattet;

e Gebissschaden, vor allem bei lockeren Zédhnen.



