Allgemeines Offentliches
Bezirkskrankenhaus St. Johann in Tirol

Endoskopie am Beispiel der Dickdarmkrebsvorsorge

Unter Endoskopie versteht man das Ausspiegeln von Kdérperhdhlen, bei der Gastroskopie des Magens

und bei der Koloskopie des Dickdarms.

Seit Mai letzten Jahres steht uns am Krankenhaus St. Johann die modernste Generation einer
Endoskopieeinheit zur Untersuchung von Magen und Darm zur Verfligung.

Dickdarmkrebsvorsorge:

Der Dickdarmkrebs stellt in Osterreich
sowohl bei Frauen als auch bei Méannern die
zweithaufigste Krebstodesursache dar.
Jéahrlich sind ca. 5.000 Neuerkrankungen und
2.500 Todesfalle zu beklagen. Es zeigt sich
eine Altersabhangigkeit mit deutlichem
Anstieg des Erkrankungsrisikos ab dem 50.
Lj. Im Gegensatz zu anderen bdsartigen
Tumoren unterscheidet sich der
Dickdarmkrebs dadurch, dass jahrelang
gutartige Vorstufen dieser Erkrankung
bestehen, die endoskopisch gefunden und
beseitigt werden kdnnen. Der Dickdarmkrebs
stellt somit ein Musterbeispiel fir mdgliche
Krebsvorsorge dar.

Die sanfte Koloskopie:

Die Untersuchung selbst hat aber leider
immer noch einen schlechten Ruf in der
Bevolkerung, wobei die negativen
Erfahrungen meist vor 10 Jahren gemacht
wurden und auf steife, unflexible Gerate,
fehlende patientenschonende Medikamente
und zum Teil auch auf fehlende Ubung des
Untersuchers zuriickzufihren waren.

Heute kann man die Koloskopie fur den
Patienten schmerzfrei und kaum belastend
gestalten - eine wesentliche Voraussetzung,
um als VorsorgemafRnahme ab dem 50. Lj.
allgemein akzeptiert zu werden.

Vorsorgeempfehlung:

Laut der dsterreichischen Gesellschaft fiir
Magen-Darm- und Lebererkrankungen
(OGGH) wird zur Friitherkennung eines
Dickdarm-Carcinoms bei "normalem
Risiko" empfohlen:

Okkulttest (Blut im Stuhl) ab dem 40. Lj.,
jahrlich Koloskopie (Dickdarmspiegelung)
ab dem 50. Lj., alle 5-7 Jahre.

Ablauf der Dickdarmuntersuchung:

Darmvorbereitung: 1 Woche vor der
Untersuchung keine Vollkornprodukte,
kein Schalenobst.

Am Vortag nur mehr leichtes Fruhstiick
und Beginn mit Trinklavage
(Darmreinigung).

Aufklarungsgespréach mit dem Patienten
und Einholen der
Einverstandniserklarung.
Untersuchungsbeginn in Seitenlage nach
Gabe von " Schlafmedikation" .unter
Uberwachung von Atmung und Kreislauf.
Falls erforderlich kdnnen tber das
Endoskop kleine Gewebeproben oder
ganze Polypen ( gutartige Vorstufen eines
Dickdarmkrebs) vollig schmerzfrei entfernt
werden.

Nach der Untersuchung ist der Patient
wieder wach, bekommt auf der Station
noch eine Mabhlzeit und kann kurze Zeit
spater wieder das KH verlassen.

Am Untersuchungstag darf der Patient
selbst kein KFZ lenken.

Man kann davon ausgehen, dass die regelmafiige Vorsorgeuntersuchung die Erkrankung
Dickdarmkrebs um tber 80% senkt. Wenn Krankheitssymptome ( z.B. Blut im Stuhl, inkompletter
Darmverschluss) auftreten, ist die Erkrankung meist schon in einem fortgeschrittenen Stadium.
Deshalb sollte man nicht aus unbegriindeter Angst oder falschem Scham auf diese wertvolle

Maoglichkeit fur seine Gesundheit verzichten ,
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