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Erndhrung bei Krebs — Herausforderung? &,

-—

 Oft schon vor Diagnose hoher Gewichtsverlust

* Durch Krebserkrankung steigt das Risiko fliir eine Mangelernahrung enorm an

 \Verlust essenzieller Muskelmasse (Kraft!)
e 20-60% aller Patienten sind bei der Aufnahme in die Klinik mangelernahrt

e Jeder 2. Patient nimmt bei stationarem Aufenthalt zusatzlich an Gewicht ab

Quelle: Pirlich M. et al. The German hospital malnutrition study.Clin Nutr 2006 August;25(4):563-572
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Was sind die Ziele der Ernahrungsberatung bei unseren
Krebspatienten?

1. Gewichtsabnahme entgegenwirken

2. Gewicht stabilisieren

3. Korperliche Leistungsfahigkeit erhalten / verbessern

4. Ausreichende Zufuhr an Makrondhrstoffen (v. a. EW) und Mikronahrstoffen
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Warum ist ein guter Ernahrungszustand bei Krebs
gar nicht so einfach ?
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Moglichkeiten der Ernahrung

Stufe Form der Erndhrung oder des Erndhrungssupports

| Normalkost
Sonderkostform
Speisenanreicherung (Makro-, Mikronahrstoffe)
Diatberatung

1l | + orale bilanzierte Diaten (OBD)

1l (1, ) +supplementierende enterale/parenterale Erndhrung

IV Totale enterale Erndhrung

V Enterale Erndhrung + parenterale Erndahrung

Vi Parenterale Erndhrung + minimale enterale Erndahrung
VII Totale parenterale Erndhrung

Ziel: so lange wie moglich die orale Ernahrung erhalten



Erndhrung bei Krebs

 Keine allgemeinen Richtwerte oder Vorgaben: Alles essen, was schmeckt!

* Vollwertig und abwechslungsreich essen: GenieRRen Sie die Vielseitigkeit!

e Bedurfnisse und Vorlieben bertcksichtigen (, Lieblingsessen®)

 Aversionen und Unvertraglichkeiten beachten

 Lebensmittel sollten von Natur aus hohen Energie- und Nahrstoffgehalt haben
e Portionen anpassen

* Viele kleine Mahlzeiten tUber den Tag verteilen

e @Gerne zwischendurch essen oder naschen



Erndhrung bei Krebs

* Ausreichende TrinkflUssigkeit

 Angenehme Umgebung / Atmosphare, schoner Essplatz
 Speisen appetitlich anrichten

e Starke Essensgerliche vermeiden

* Essenin der Gesellschaft

* Unterstltzung des Betroffenen durch Angehdrige oder Hilfsmittel




Erndhrung muss reich an Eiweild und Energie sein!

Warum eiweilRreiche Lebensmittel?

* Wichtiger Baustoff fur gesunde Zellen

 Entzindung im Korper verbraucht EiweilR und beglinstigt Mangelernahrung

* Muskelabbau und Kraftverlust entgegen wirken

Warum energiereiche Lebensmittel?

 Erhohter Energieverbrauch

* Gewichtsverlust vermeiden oder Gewicht stabilisieren/aufbauen



Erndhrung muss reich an Eiweil} sein!

Die Eiweillieferanten unserer taglichen Ernahrung sind:
*  Fleisch, Fisch, Eier

Milch und Milchprodukte ( Kase, Quark, Joghurt...)
 Huilsenfrichte (Linsen, Bohnen...)

e Getreide und Getreideprodukte (Flocken, Brot, Mehl)

e Sojaprodukte

. Nusse, Samen und Gemtuse




Speisen gehaltvoll anreichern!

Ziel: Kalorien- und / oder Nahrstoffgehalt gezielt unterstiitzen

Normale Lebensmittel und Gerichte werden mit gehaltvollen Lebensmitteln wie Sahne,
Butter, Ol, Schmand, Créme fraiche, etc. angereichert

Nahrstoffkonzentrate, wie Proteinpulver oder (vollbilanzierte) kombinierte Praparate



Trinknahrung \

e Zur Erganzung oder zur ausschlieBlichen Ernahrung geeignet '

e Fir Patienten, die es Uber die normale Ernahrung oder angereicherte Speisen nicht auf
die notwendige Kalorienzahl schaffen

e Es gibt sie in verschiedenen Zusammensetzungen und Geschmacksrichtungen, auch
herzhaft

* Hochkalorische Creme/Pudding
e Pulver zur eigenen Herstellung von Trinknahrung

* Produkte konnen auch in Speisen verarbeitet oder verbacken werden

e Verordnungsfahig



Hochkalorischer Shake selbstgemacht

f\.'

Fruchtiger Quarkshake (300ml)
v/ 100g Sahnequark

= 100g Milch 3,5%

100g Frichte (auch TK)

20g Zucker

— mischen, plrieren, geniefRen!

Nahrwerte:
337kcal, 15g EW, 15,4g Fett,
32,7g KH

. N
e




Krebsdiaten — Sinn oder Unsinn?

.... denn Krebsdiaten sind nicht nur nicht nitzlich, sondern fir den Patienten mit

erheblichen Risiken verbunden. Die meisten dieser Diaten fuhren rasch zu Gewichtsverlust
der Prognose der Patienten verbunden ist.
Quelle: Deutsches Arzteblatt

und Mangelernahrung. Es ist bekannt, dass dies unmittelbar mit einer Verschlechterung
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Ernahrung nach Operationen

Direkt nach der OP - Kostaufbau

Langfristig = Leichte Vollkost

* Mindestens 5-6 kleine Mahlzeiten * Fettreduzierte Zubereitungsmethoden & wenig
* Blahende Lebensmittel & Speisen meiden Roststoffe
e Gut kauen & sich Zeit zum Essen nehmen * Wenig SiBes & Alkohol in MalSen

e Sehr kalte & sehr heile Speisen meiden

+ weitere Ernéihrungsempfehlungen, je nach individueller OP/Beschwerdebild



Einsatz von Pankreasenzymen nach (Teil-)Entfernung der
Bauchspeicheldriise

Die Dosierung der Pankreasenzyme ist abhangig vom Fettgehalt der Nahrung.

* Zu jeder fetthaltigen Haupt- und Zwischenmahlzeit sollte die entsprechende
Enzymmenge eingenommen werden.

* Enzyme wahrend des Essens einnehmen! Wenn mehrere Kapseln benotigt werden,
sollten diese zeitlich versetzt wahrend der Mahlzeit eingenommen werden.

 ,Sandwich-Prinzip“ — nicht davor oder danach!

Bei Vergessen bzw. zu geringer Dosierung der Enzyme folgen Fettstiihle. Langfristig droht
eine Gewichtsabnahme & eine Mangelerndhrung.



Besonderheit bei zusatzlicher Operation am Magen

Nach Magenoperation:

e Kapsel 6ffnen

* Granulat auf einem Essloffel mit z. B. etwas Joghurt einnehmen.
* Granulat NICHT Uber das Essen streuen!

* Granulat NICHT zerkauen!

* Mund nach dem Essen gut aussptlen.



Dosierung der Pankreasenzyme

Um 1 g Fett (= 9 kcal) zu verdauen werden 2.000 Lipase-Einheiten benotigt.
Enzymmenge muss der Fettmenge der Lebensmittel angepasst werden:
1 g Fett = 2.000 Einheiten Pankreasenzym

Enzym-Einheiten am Beispiel-Medikament , Kreon“
Kreonkapsel mit 10.000 IE =5 g Fett

Kreonkapsel mit 25.000 IE = 12,5 g Fett

Die



Orale Ernahrung bei Durchfallen

* Konsum einer leichten Vollkost

* Viele kleine Mahlzeiten tUber den Tag verteilen
 Stopfende Lebensmittel bevorzugen

* Abflihrende Lebensmittel meiden

* Essen und Trinken voneinander trennen

* Mindestens 2 — 3 Liter TrinkflGssigkeit

 Mit Wasser verdiinnte Fruchtsafte, Mischverhaltnis 1:3 (isotone Getranke)
e Verzicht auf Getranke mit Koffein, Kohlensaure oder Alkohol

* \Verzicht auf sehr fettige, frittierte, siRe, salzige oder scharfe Speisen




Wo bekomme ich Hilfe?

* Am UKT angebunden: Stationare und ambulante Ernahrungstherapie durch das
Nutrition Support Team moglich (nach Anmeldung)

 Ambulant: Zertifizierte Ernahrungsfachkrafte
(Diatassistenten/Diatassistentinnen, Okotrophologen/Okotrophologinnen,

Erndhrungswissenschaftler/Ernahrungswissenschaftlerinnen)

* Im Internet: www.was-essen-bei-krebs.de

(Eat what you need e.V.)



Patientenbroschire

Wegweiser Ernahrung bei
Neuroendokrinen Tumoren (NET)

Ein Patienten-Ratgeber

https://www.netzwerk-net.de/wp-content/uploads/2021/07/Brosch%C3%BCre_Ern%C3%A4hrung_NET_2021.pdf
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Beantwortung von Fragen

Was tun bei Ubelkeit?

6 — 8 kleine Mahlzeiten

lauwarme Speisen bevorzugen

fettige, sehr blahende oder stark gewlirzte Speisen meiden

vor dem morgendlichen Aufstehen trockene Speisen im Bett zu sich nehmen
Einsatz von Ingwer (z. B. Ingwertee) — muss auf Vertraglichkeit getestet werden

Vorsicht bei Einnahme von Gerinnungshemmern & bei Einnahme von Setronen (z. B.
Ondansetron) bei chemotherapiebedingter Ubelkeit




Beantwortung von Fragen

Bei Resektion des Pankreasschwanzes

* Wird die korpereigene Insulinproduktion langfristig nicht ausreichen.

* Es folgt ein Diabetes Typ 3 & es muss Insulin gespritzt werden = Diabetiker-Schulung
Keine Wechselwirkungen bekannt

Wechselwirkung zwischen Sandostatin & Lebensmitteln

haufige Nebenwirkung: Magen-Darm-Beschwerden, Durchfall, Appetitlosigkeit,
Bauchschmerzen, Fettstuhle, Blahungen etc.



Beantwortung von Fragen

Fasten bei NET

 Keine Empfehlung fur Fastenkuren bei Tumorerkrankungen, auch nicht fur NET.

* Hohes Risiko fiur die Entstehung einer Mangelernahrung. Wahrend dem Fasten erfolgt

uber viele Tage weder eine bedarfsdeckende Eiweilszufuhr noch die Zufuhr wichtiger
Mineralstoffe, Spurenelemente & Vitamine.

 Hoher Konsum von Fruchtzucker kann die Leber langfristig schadigen.
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