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Aufklarungsbogen Kapsel-Endoskopie

Spiegelung des Verdauungstrakts mit einer Video-Kapsel

Sehr geehrte Patientin, sehr geehrter Patient,

heute mdchten wir Sie Uber die Kapsel-Endoskopie des
Verdauungstrakts aufklidren, mit der Sie oder Ihr Kind bei
uns behandelt werden sollen. Der besseren Lesbarkeit
wegen sprechen wir im Folgenden Sie an - auch wenn
Sie diesen Aufklarungsbogen stellvertretend fiir lhr Kind
lesen und ausfullen sollten.

Die Untersuchung des Verdauungstraktes, besonders des
Dunndarms und Dickdarms, mit einer Video-Kapsel hilft
uns, den Ursachen fiir lhre Beschwerden auf den Grund zu
gehen. Wir kbnnen damit krankhafte Ver&dnderungen wie
Enfzindungen, Blutungen oder Tumore rasch erkennen
und entsprechend behandeln. Auch zur Krebsvorsorge
wird eine solche Kapsel-Endoskopie oft vorgenommen.
Wir bitten Sie, sich alle Informationen, die wir Ihnen hier
aufgefuhrt haben, sorgféltig durchzulesen und den Fra-
gebogen dazu so prdzise wie moglich auszufullen.

KostenUbernahme

Bei entsprechender medizinischer Indikation erstatten so-
wohl gesetzliche als auch private Krankenkassen in der
Regel die Kosten fur eine Kapsel-Endoskopie. Kidéren Sie
dies jedoch gegebenenfalls bitte vor der Spiegelung mit
Ihrer Kasse ab!

So l4uft die Kapsel-Endoskopie ab

Sie bekommen von uns eine Einmal-Videokapsel, die
etwa so groB und so geformt ist, wie eine groBere Tablet-
te. Diese Kapsel (auch Kapsel-Endoskop genannt) schlu-
cken Sie mit etwas Wasser. Sie wandert dann von lhrer
Speiserdhre durch den Magen, DUnn- und Dickdarm und
zeichnet im Verlauf von etwa sechs bis acht Stunden rund
50.000 Videobilder Ihrer Verdauungsorgane auf. Die Bilder
werden Uber Sensoren in einem Gurtel an einen tragbao-
ren Empféinger gesendet und gespeichert. Empfénger

und Aufnahmegerdt tragen Sie wéhrend der Wanderung
der Kapsel durch Ihren Koérper bequem an einem Giirtel.
Das schrankt lhre Bewegungsfreiheit kaum ein, sodass
Sie Inrem Allfag ganz normal nachgehen kénnen. Nach
Ende der Aufzeichnung Uberspielen wir die Bilder vom
Aufnahmegerdat auf unseren Computer und werten sie
dort aus. Die Videokapsel scheiden Sie dann auf natirli-
chem Wege wieder aus.

Manchmal kann es aufgrund kérperlicher Besonderhei-
ten oder technischer Schwierigkeiten (z.B. einem Defekt
an der Kamera) dazu kommen, dass die Kapsel-Endosko-
pie nicht auf Anhieb bzw. volistdndig erfolgreich verlauft.
U.U. mussen wir sie in solchen Fdllen wiederholen oder
eine andere Untersuchungsmethode einsetzen.

Unter bestimmten Umstdnden mussen wir besonders
genau abwdagen, ob eine Kapsel-Endoskopie sinnvoll ist:

1. Wenn Sie schwanger sind, da der Fotus innerhalb
der ersten drei Schwangerschaftsmonate Schdden
davontragen kdnnte (auch wenn ein solches Risiko
medizinisch bisher nicht bestatigt ist).

2. Wenn Sie einen Herzschrittmacher oder ein anderes
implantiertes elektronisches Gerat fragen, koénnte
deren Funktion durch die Videokapsel beeintréchtigt
werden.

3. Wenn Sie unter Schluckstérungen oder Verstopfungen,
Verengungen oder Fisteln leiden.

Sollte einer dieser Umsténde auf Sie zutreffen oder Sie ver-
muten, dass ein solcher Umstand auf Sie zutreffen kdnnte,
sprechen Sie uns bitte unbedingt darauf an!
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Alternativen zur Kapsel-Endoskopie

Auch mit einer klassischen Magen- und/oder Darmspie-
gelung (Gastroskopie oder Koloskopie) oder mit bildge-
benden Verfahren wie Ré4ntgen (z.B. Computer-Tomo-
graphie), Kernspin-Tomographie oder Ultraschall kdnnten
wir Inren Verdauungstrakt untersuchen. Diese Methoden
ermoglichen aber vor allem mit Blick auf den Diinndarm
nicht immer die gewulnschten Erkenntnisse. Mit Ultraschall
und Tomographie kbnnen wir den DUnndarm zudem nur
indirekt betrachten und es k&me, auBer beim Ultraschall,
zu einer Strahlenbelastung.

Vor allem, wenn wir die Ursachen fUr Ihre Beschwerden im
Diinndarm vermuten, ist die Kapsel-Endoskopie eine sinn-
volle Methode. Da die Bilder aus Speiserdhre, Magen und
Dickdarm uns allerdings keinen vollstéindigen Aufschluss Uber
mogliche krankhafte Verdnderungen ermdodglichen, nehmen
wir meistens vor der Kapsel-Endoskopie zundchst eine klassi-
sche Magen- sowie Darmspiegelung bei Ihnen vor.

Gern informieren wir Sie im persdnlichen Gesprach Uber
alternative Untersuchungsmethoden.

Risiken der Kapsel-Endoskopie

Auch wenn wir mit maximaler Sorgfalt arbeiten, kann es
bei einer Kapsel-Endoskopie zu Komplikationen kommen,
die im schlimmsten Fall sogar lebensbedrohlich sein kon-
nen und zusétzliche MaBnahmen oder Operationen ndtig
machen. Wir kiéren Sie daher hier im Vorfeld Uber die Risi-
ken auf. Alle hier genannten Risiken sind dabei als selten
zu bewerten.

¢ Die Videokapsel kdnnte im Verdauungstrakt stecken
bleiben - v.a., wenn Sie Engstellen, Verwachsungen
oder Narbengewebe im Verdauungstrakt haben
sollfen (z.B durch frihere Eingriffe). Die Videokapsel
kann fur mehrere Tage im Bauchraum bleiben, ohne
dass Sie deswegen Beschwerden haben. Es kann
aber auch sein, dass sie dadurch Bauchschmerzen
oder sogar einen lebensgefdhrlichen Darmverschluss
verursacht. Wenn AbfiihrmaBnahmen nicht reichen,
um die Kapsel auszuscheiden, muUssen wir sie mit
endoskopischen Verfahren oder einem chirurgischen
Eingriff mit Bauschnitt entfernen. Beides fuhrtzuhdheren
Risiken wie stérkeren Blutungen, Infektionen, Verletzung
von Organen oder einem Durchbruch und zu einer
l&ngeren Genesungszeit.

e |hre Haut kénnte allergisch oder lberempfindlich
auf die Klebestreifen reagieren, mit denen wir die
Sensoren an lhrem Koérper befestigen. Juckreiz, Haut-
ausschlag und dhnliche mogliche Reaktionen klingen
aber zumeist von allein wieder ab und miissen nicht
behandelt werden.

e Beim Schlucken kénnte die Videokapsel in die Luftrohre
gelangen und akute, lebensbedrohliche Atemnot ver-
ursachen. Wir Uberwachen die Einnahme der Kapsel
aber sorgfdltig. wodurch sich dieses Risiko erheblich
reduziert. Sollte es doch dazu kommen, kénnen wir
unverzuglich eingreifen.
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Abb. 1: Kapsel-Endoskopie

Erfolgsaussichten

Mit der Kapsel-Endoskopie gewinnen wir in der Regel
aufschlussreiche Bilder aus Ihrem Dunndarm und
Dickdarm, die uns eine Diagnose ermdéglichen. Soll-
te Ihr Verdauungsprozess sehr langsam verlaufen oder
wdahrend der Behandlung ein technisches Problem auf-
freten, mussen wir die Untersuchung u.U. wiederholen.
Finden wir eine krankhafte Verdnderung in Ihrem Verdau-
ungstrakt (z.B. Polypen), mussen wir das ggf. mit Hilfe eines
weiteren Verfahrens - z.B. einer Magen- oder Darmspie-
gelung - bestdtigen und behandeln.
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Darauf mussen Sie achten

Fur eine erfolgreiche Behandlung ist es wichtig, dass Sie
unsere Anweisungen im Zusammenhang mit der Kapsel-
Endoskopie gewissenhaft befolgen.

Vor der Behandlung

Ihr Verdauungstrakt - v.a. der DUnndarm - muss mog-
lichst sauber sein, bevor wir mit dem Eingriff beginnen
kdnnen. Nehmen Sie daher mindestens 12 Stunden vor
der Untersuchung keine Speisen und Getrénke mehr
zu sich (Wasser durfen Sie jedoch bis eine Stunde vor
dem Eingriff trinken).

Sollte eine gruindlichere Darmreinigung nétig sein,
informieren wir Sie vorab darUber, wie dies zu tun ist.

Wenn wir v.a. den Dickdarm mit der Kapsel-Endosko-
pie betrachten mussen, ist hier eine sehr griindliche
Reinigung vorab noétig. Wir geben Ihnen in dem Falll
genaue Anweisungen, wie Sie sich im Vorfeld erndh-
ren und welche MaBnahmen Sie ergreifen mussen, um
den Darm zu reinigen. In der Regel mussen Sie in den
Tagen vor der Unfersuchung auf kérnerhaltige Lebens-
mittel wie Vollkornbrot, Trauben, Tomaten oder Kiwis
verzichten.

Beachten Sie, dass durch AbfuhrmaBnahmen die
Wirkung einiger Medikamente beeintréichtigt oder auf-
gehoben werden kann (das gilt z.B. fUr die Antibabypille).

Informieren Sie uns Uber alle Medikamente, die Sie
einnehmen - auch pflanzliche oder rezeptfreie. Bitte
nehmen Sie Medikamente nur in Absprache mit Ihrem
Arzt ein und passen Sie die Dosierung (z.B. bei Insulin
oder Rheumamitteln) auch nur nach Rucksprache an!

Manchmal mussen wir mit Hilfe von Réntgen oder Ultra-
schall abkidren, ob bei Ihnen ein Risiko besteht, dass
sich die Kapsel einklemmt oder nicht problemlos aus-
geschieden werden kann.

Wenn Sie die Kapsel geschluckt haben

Essen Sie mindestens zwei Stunden nach dem Schlu-
cken der Kapsel nichts. Wasser durfen Sie aber trinken.

Informieren Sie uns sofort, solltfen Sie Bauchschmerzen,
Ubelkeit oder andere Befindlichkeitsstérungen verspU-
ren. Wenden Sie sich im Notfall auch an Ihren Hausarzt
oder eine Kilinik!

Solange Sie das Aufnahmegerdt fragen, durfen Sie
nicht duschen oder baden und keine k&rperlichen
Anstrengungen unternehmen.

Nach Ende der Behandlung

Wir informieren Sie, wie Sie Empfanger, Aufnahme-
gerdt und Sensoren nach dem Ende der Aufzeichnung
wieder entfernen.
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Nach ein bis drei Tagen scheiden Sie die Videokapsel
normalerweise mit dem Stuhlgang wieder aus (manch-
mal dauert es auch langer). Wenn Sie die Kapsel auch
nach funf Tagen noch nicht wieder ausgeschieden
haben, wenden Sie sich an uns: Wir prufen dann mit
Réntgen oder Ultraschall, wo sich die Kapsel befindet,
und leiten wenn nétig entsprechende MaBnahmen
ein.

Informieren Sie uns sofort, sollfen Sie Bauchschmerzen,
Ubelkeit oder andere Befindlichkeitsstérungen verspii-
ren. Wenden Sie sich im Notfall auch an Ihren Hausarzt
oder eine Klinik!

Sie durfen sich keiner Kernspin-Tomographie unter-
ziehen, solange nicht absolut sicher ist, dass Sie die
Videokapsel wieder  ausgeschieden haben.
Andernfalls kdnnten Sie gefdhrliche Verletzungen im
Bauchraum erleiden.

Mit der Kapsel-Endoskopie kdnnen wir krankhafte Ver-
dnderungen Ihres DUnndarms mit groBer Sicherheit
erkennen. Wir informieren Sie, sollte im Anschluss eine
Kontrolluntersuchung, eine Nachbehandlung oder
eine Operation notwendig sein.

Bitte fragen Sie uns im Aufkl@rungsgesprdch
nach allem, was lhnen noch unklar ist!
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Wichtige Angaben, die wir von Ihnen bendtigen

Bitte beantworten Sie uns folgende Fragen, damit wir die
MaBnahmen und Risiken Ihrer Behandlung so genau wie
moglich einsch&tzen kénnen.

Alter: GroRe:

Geschlecht: m w d

Gewicht:

1. Haben Sie Allergien wie Heuschnupfen oder allergi-
sches Asthma oder ist Innen eine Unvertrdglichkeit
fur bestimmte Medikamente, Substanzen wie Latex,
Desinfekfionsmittel, BetGubungsmittel, Réntgen-
kontrastmittel, Jod, Pflaster 0.&. bekannt?

Wenn ja, nennen Sie uns diese bitte.

2. Nehmen Sie regelmdBig Medikamente (z.B. Aspirin®,
Eliquis®, Heparin, Lixiana®, Marcumar®, Plavix®,
Pradaxa®, Xarelto® oder andere gerinnungshem-
mende Prdparate), Schmerzmittel, Herz-Kreislauf-
Medikamente, Hormonprdparate, Schlaf- oder Beru-
higungsmittel, Anti-Diabetika (v.a. metforminhaltige)
0.a. ein? Wenn ja, welche?

3. Leiden oder litten Sie an einer Schilddrisenerkran-
kung wie einer Uber- oder Unterfunktion oder einem
Kropf? Wenn ja, an welcher?

4, Befinden sich in Ihrem K&rper Implantate wie Schritt-
macher, Defibrilator, Gelenk- Endoprothese, Herz-
klappe, Stent oder andere Implantate aus Metall,
Kunststoff oder Silikon? Wenn ja, welche?

5. Leiden Sie an einer Stoffwechselerkrankung
wie Diabetes oder Gicht? Wenn ja, an welcher?

10.

11.
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Leider Sie an einer chronisch-entziindlichen
Darmerkrankung?

Ja Nein
Leiden Sie an Darmtrégheit oder
haufigen Verstopfungen?
Ja Nein
Leiden Sie an Schluckstérungen, einer Verengung

oder Verwachsung des Darms oder hatten Sie schon
einmal einen Darmverschluss?

Ja Nein
Wurden Ihr Magen-Darm-Trakt bereits einmal endos-

kopisch untersucht? Wenn ja, wann und aus welchen
Granden?

Haben Sie sich bereits friher einmal einer Operation
am Magen-Darm-Trakt oder einer gyn&kologischen
Operation unterzogen? Wenn ja, welcher?

(bei Frauen) Sind Sie schwanger oder besteht die
Moglichkeit, dass Sie schwanger sind?

Ja Nein
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Anmerkungen des Arztes Einwilligung

lch wurde in einem AufklGrungsgesprdch mit
der Arztin/dem Arzt ausfihrlich aufgeklart Uber
die geplante Kapsel-Endoskopie, die Art und
Bedeutung des Eingriffs, Risiken und mogliche
Komplikationen, Erfolgsaussichten, alternative
Behandlungsmethoden etc. Ich konnte im Aufkla-
rungsgesprdch alle Fragen stellen, die mir wichtig
erschienen.

Ich fuhle mich genugend informiert, hatte ausrei-
chend Bedenkzeit und habe keine weiteren Fragen.

Ich wilige daher in die geplante Untersuchung
und alle dafur ndtigen BehandlungsmalBnahmen
ein und bin zudem mit einer unvorhersehbaren
Ausweitung des Eingriffs einverstanden, sollte dies
medizinisch notwendig sein.

Ort, Datum

Patientin/Patient/Eltern*

Arztin/Arzt

Falls Sie die Behandlung ablehnen

Ich lehne die vorgeschlagene Behandlung ab.
Ich habe den Aufkl@rungsbogen gewissenhaft ge-
lesen und verstanden und bin zudem ausdricklich
Uber die Nachteile, die sich aus meiner Entschei-
dung ergeben kdénnen, aufgeklart worden.

Ort, Datum
Patientin/Patient
Arztin/Arzt
ASA-Klassifikation
O ASA1T O ASA2 O ASA3 O ASA4 O ASAS
ggf. Zeuge

* Bei schwerwiegenden Eingriffen sollten stets beide Elternteile
unterschreiben. In dem Fall, dass nur ein Elternteil unterschreibt,
erklért es damit automatisch, dass es entweder das alleinige
Sorgerecht fUr das Kind innehat, oder dass es im Einverstandnis
mit dem anderen Elfernteil unterschreibt.



