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Sehr geehrte, liebe Frau Kollegin, sehr geehrter, lieber Herr Kollege,
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gerade komme ich vom Deutschen Krebskongress in Berlin zurtick: Die Dynamik des therapeutischen Fortschritts nimmt weiter zu
—endlich auch bei Malignomen des Verdauungstraktes. Naturlich ist dies eine gute Nachricht fur unsere Patienten — allerdings:
Was konnte erreicht werden, wenn wir diese Erfolge auch in der Pravention erzielten! Vor diesem Hintergrund habe ich Ihnen unten
eine Ubersicht zu maglichen Vorsorgemafnahmen im Gastrointestinaltrakt zusammengestellt.
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Ihr Bodo Klump

Risikofaktoren

Empfohlene Vorsorgeuntersuchungen

Osophaguskarzinom,
Plattenepithelkarzinom

Nikotin, Alkohol

Osophaguskarzinom,
Adenokarzinom

gastroosophageale Refluxkrankheit
und Barrett-Metaplasie;
Adipositas;

Nikotin

¥

starke und anhaltende Refluxproblematik:
Index-Endoskopie;
» Barrett-Metaplasie: Endoskopie alle 3-4 Jahre

Magenkarzinom

Nikotin, Alkohol;
nitrithaltige Lebensmittel;
Typ B-Gastritis (H.p.);

Typ A-Gastritis;

operierter Magen > 15 J,;
familidre Belastung;
erbliche Krebs-Syndrome

» ausgeprdgte Mukosaatrophie bes. im Corpus und/
oder ausgedehnte intestinale Metaplasie:
Endoskopie alle 3 J.

» Typ B-Gastritis: Eradikation

» Typ A-Gastritis: Endoskopie alle 2 J.

» Operierter Magen: nach 15 J. Endoskopie alle 2 J.

» erstgradige Angehorige von Magenkarzinom-Pat.:
H.p.-Screening, ggf. Eradikation

Hepatozelluldres Karzinom

Zirrhose;
hohergradige Fibrose (F3);
Hepatitis B ohne Fibrose/Zirrhose;

Sonografie der Leber alle 6 Mon.,
MRT und AFP bei unklaren Befunden

Pankreaskarzinom

Nikotin;

Alkohol;
Adipositas;

chron. Pankreatitis;
Diabetes mellitus;
familidre Belastung

erblich bedingte chron. Pankreatitis:
jahrliche Uberwachung ab dem 40. Lj.,
zundchst Sonografie, ggf. CT, MRT/MRCP;
CAVE: untypischer neuer D.m.?
asymptomatische Lipase-Erhdhung?

Kolorektales Karzinom

Nikotin, Alkohol;

Adipositas;

mangelnde korperliche Bewegung;
ballaststoffarme Erndhrung;
Konsum von rotem Fleisch;
familidre Belastung;

erbliche Krebs-Syndrome;
Kolon-Adenome;
chronisch-entziindliche
Darmerkrankungen

» Vorsorge ab dem 50. Lj.; fur Manner Koloskopie,
far Frauen jahrlicher Stuhltest auf okkultes Blut,
Koloskopie ab dem 55. Lj.

» bei erkranktem erstgradigem Angehorigen
Koloskopie 10 J. vor dessen Erkrankungsalter,
spdtestens im 40.-45. Lj.

» bei erstgradigem Angehdrigen mit Adenom vor dem
50. Lj. Koloskopie 10 J. vor dessen Erkrankungsalter

» Colitis ulcerosa: Index-Koloskopie im 6.-8.
Erkrankungsjahr
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