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Adipositaszentrum Halle (Saale)
Krankenhaus St. Elisabeth und St. Barbara
Halle (Saale) GmbH

Klinik fir Allgemein-, Viszeral- und Tumorchirurgie
Chefarzt PD Dr. med. habil. Daniel Schubert
Mauerstr. 5 | 06110 Halle (Saale)

Wir bitten vorzugsweise um telefonische AD I PO s ITASZE NTR U M

Terminvereinbarung:
Telefon (0345)213-40 74

Telefax (0345) 213-42 72 HALLE (SAALE)

E-Mail: adipositaszentrum @krankenhaus-halle-saale.de
Patienteninformation

Magenballon

www.krankenhaus-halle-saale.de

Kontakt Selbsthilfegruppe

Elke Redeker | elke.adipositas-shg-halle@web.de
Treffen jeden 1. Montag im Monat / 17.30 Uhr

im Krankenhaus, Elisabethsaal, 5. OG

Das Krankenhaus St. Elisabeth und St. Barbara Halle (Saale)
Elisabeth Vinzenz gehort zum Elisabeth Vinzenz Verbund - einer starken Kompetenzzentmm

Verbund Gemeinschaft katholischer Krankenhéuser, die fir Qualitat fur Ad iPOS itaschiru g ie
und Zuwendung in Medizin und Pflege stehen.




Liebe Patientin, lieber Patient,

bei Ihrem Eingriff wurde ein Magenballon plat-

ziert. Sie haben nun weniger Appetit, kdnnen

nur noch geringe Mengen Lebensmittel

auf einmal essen und fuhlen sich schnel-

ler satt. Doch nur in Kombination mit

einer Erndhrungstherapie und einer

Steigerung der korperlichen Aktivitat

kann dies zum Therapieerfolg flhren.

Mit dieser Broschire mochten wir lhnen ein paar Tipps
fir die Ernahrung von nun an geben. Dies ersetzt jedoch
keine persdnliche, regelmaRige Betreuung durch lhren er-
fahrenen Erndhrungsberater.

Nehmen Sie bitte regelmalige arztliche Kontrollen wahr!

Ernahrung nach dem Magenballon-Eingriff

Der Ballon verkleinert das Volumen lhres Magens so,
dass Sie jetzt nur noch viel kleinere Mahlzeiten zu sich
nehmen kdnnen — etwa so viel, wie ein halbes Brotchen
pro Mahlzeit. Das bedeutet, dass Sie schon bei deutlich
kleineren Portionen Séattigung oder Vollegefihl versplren
kénnen.

Ernahrungsempfehlungen beim Magenballon

In den ersten 14 Tagen nach der Einbringung des Ballons
sollten Sie eine flUssig-breiige Kost essen, um den Ma-
gen so wenig wie moglich zu reizen. Danach kénnen Sie
wieder langsam auf normal zubereitete Nahrungsmittel
Ubergehen. Ausgiebiges Kauen ist und bleibt dabei sehr
wichtig. Kauen Sie jeden Bissen solange, bis das Essen
im Mund richtig breiig ist. Erst dann darf geschluckt wer-
den, denn sonst kann es zum Brechreiz kommen. Die hdu-
figsten Griinde flr Brechreiz sind:

Zu schnelles Essen

Mangelndes Kauen der Speisen

Zu grofse Mengen bei einer Mahlzeit
Trinken direkt vor oder nach dem Essen
Fehlende Bewegung nach der Mahlzeit

Tasten Sie sich langsam an die flr Sie vertragliche Menge
und Auswahl heran. Tauschen Sie nicht gleich alle brei-
ige Kost gegen feste Speisen aus. Sehr grobe Speisen,
wie Krautsalat o. &. oder schwerverdauliche Speisen, wie
z. B. Pilzgerichte, kénnen lhnen buchstablich langer im

Magen liegen. Essen Sie kleinere Portionen und wahlen
Sie leichtverdauliche Speisen sowie fettarme Zuberei-
tungsmethoden, dann vermeiden Sie viele Komplikatio-
nen von vornherein.

Protokollieren Sie die Haufigkeit des eventuellen Erbre-
chens sorgfaltig. Nach dem Umstieg auf Normalkost (vier
Wochen nach der Implantation) sollte Erbrechen etwa ge-
nauso selten sein wie vor dem Magenballon oder von Ih-
nen durch Erndhrungsfehler erklérbar sein. Wenn Sie sich
Ubergeben mussen und dies den ganzen Tag anhélt, neh-
men Sie bitte keine feste Nahrung mehr zu sich. Nippen
Sie nur an klaren FlUssigkeiten (Wasser, Briihe oder Tee).
Die Ubelkeit kann Folge von zu viel Mageninhalt oder
schlecht gekauter Nahrung sein. Bei langer anhaltenden
Beschwerden stellen Sie sich bitte in der Klinik vor.

Nicht alle Speisen sind vertraglich

Die Vertraglichkeit der Nahrungsmittel ist individuell sehr
unterschiedlich und hangt von der gegessenen Menge
und besonders auch vom ausreichenden Kauen ab. Von
einigen Patienten wissen wir, dass sie Schwierigkeiten
hatten mit:

= Knoblauch, Zwiebeln, Schnittlauch

Haut von Orangen, Mandarinen, Grapefruits, Trauben

m Haut/Fasern von Tomaten, Mais,
weifden Bohnen, Spargel

m  Grinem Salat, Sauerkraut

m  Scharfen Gewdlrzen

m Frischem Brot (insbesondere grobkdrnigem Brot)
und Teigwaren

m  Gebackenen/frittierten Nahrungsmitteln.

Der hohe Kaloriengehalt bzw. die hohe Energiedichte
folgender Speisen und Getrénke ist unglnstig:

Speiseeis, Cola, Limonade, Sirup, gezuckerte Fruchtsaf-
te, Torten und Kuchen, Kakao und Schokoladenpudding,
Speisen mit viel Zucker oder Schlagsahne, fette Sofen,
Kekse, Knabbergebéack, Nougat-Pralinen, etc.

Wir wiinschen lhnen einen guten Verlauf |hrer Gewichts-
abnahme und hoffen, mit dem Eingriff einen ersten Schritt
zu einer dauerhaften Gewichtsabnahme beigetragen zu
haben.



