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Relevanz der Erndhrungstherapie bei onkologischen Patienten

Abstract

Es gilt das gesprochene Wort
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Unter Mangelerndhrung wird ein ungewollter Gewichtsverlust verstanden, der
bei 15 bis 40 Prozent aller Tumorpatienten festgestellt wird. Bereits 15 bis 20
Prozent aller betroffenen Patienten sind schon bei Diagnosestellung mangeler-
nahrt, in fortgeschrittenen Krankheitsstadien ca. 80 bis 90 Prozent. Als Ursache
fur eine Mangelernahrung gelten einerseits tumorbedingte Faktoren wie Appe-
titverlust, Malabsorption, Schwache, Passagehindernisse, Schmerzen sowie
medikamentts bedingte Ursachen, wie veranderte Geschmackswahrnehmung,

Ubelkeit und Erbrechen, Mukositis und Diarrhoe.

Die Pathogenese der Tumorkachexie ist multifaktoriell und beinhaltet Verschie-
bungen von Zytokinen und endokrinen Mediatoren. Auf Grund der eintretenden
metabolischen Verdnderung kommt es zu einer gesteigerten Lipolyse, zum
Muskelabbau und zur Anorexie. Konsequenzen sind ein erhdhter Eiweil3bedarf,
eine vermehrte Fettverwertung sowie eine gestorte Glukosetoleranz. Die Folgen
einer langerfristig bestehenden Mangelerndhrung sind eine verminderte Im-
munkompetenz, ein Muskelabbau, eine schlechtere Vertraglichkeit der Tumor-
therapie, eine Verstarkung des Fatique-Syndroms sowie eine insgesamt redu-

zierte Lebensqualitat.

Zahlreiche Studien zur Bedeutung einer aktiven Erndhrungstherapie begleitend
zur Tumortherapie sind aufgelegt worden. Vielfach konnte gezeigt werden, dass
eine ernahrungstherapeutische Intervention zu einer langfristig verstarkten Pro-
tein- und Gesamtkalorienzufuhr fuhrt, dass eine Gewichtszunahme auch unter
laufender Tumortherapie resultieren kann und dass tumor- und therapiebeding-
te Symptome wie Anorexie, Ubelkeit und Diarrhoe bei Patienten mit gezielter
Ernahrungstherapie deutlich seltener und geringgradiger beobachtet werden.
Die Konsequenz ist eine gesteigerte korperliche wie auch emotional-soziale

Leistungsfahigkeit und damit eine verbesserte Lebensqualitat.




L

Bundesverband der Hersteller von Lebensmitteln =
e fiir elirne t;esonggre ErnéuhrungI eV d I a t\/e r ba nd

Die Ernahrungsberatung und -therapie sollte daher fester Bestandteil jeder Tu-
mortherapie sein. Die friihzeitige Intervention kdnnte einen erheblichen Beitrag

zur Prophylaxe des Mangelernahrungssyndroms beitragen.
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