Vorsorge

Was kann ich fur meine
Darmgesundheit tun?

Hatten Sie es gewusst? Der menschliche Darm enthalt
200 Millionen Nervenzellen und verfligt tiber eine Ober-
flache von 30 bis 40 m2.

Als wichtiger Teil unseres Immunsystems (80 Prozent
aller Immunzellen sind im Darm angesiedelt) hat er
entscheidenden Einfluss auf unser allgemeines Wohl-
befinden.

Doch er reagiert auch empfindlich auf unsere Lebens-
weise, zum Beispiel auf Stressbelastung und ungesunde
Erndhrung.

Unsere Tipps
fur eine erfolgreiche Vorsorge!

Ein gesunder Lebensstil kann viel dazu beitragen,
dass Sie gesund bleiben.

Experten schatzen, dass sich die Darmkrebsrate
sogar halbieren lieBe, wenn wir uns an bestimmte
»~gesunde Grundregeln” halten wiirden.
Wir empfehlen

71 Korperliche Aktivitat, mindestens 3 x pro Woche

71 Ausgewogene Kost mit viel Ballaststoffen,
Gemiise und Obst

71 Verzicht auf bzw. méaRiger Genuss von Alkohol
71 Nichtrauchen

71 Normalgewicht

Risiko-Test

Bestimmen Sie lhr personliches,
familiares Darmkrebsrisiko!

Die Neigung zu Darmkrebs kann vererbt werden.

Bitte nehmen Sie sich die Zeit, die folgenden Fragen zu
beantworten. Die Ergebnisse besprechen wir gerne mit
Ilhnen.

Sind bei drei oder mehr Ihrer Familienmitglieder
(Elternteil, Bruder, Schwester, eigenes Kind) Darm-
krebs, Magenkrebs, Gebarmutterkrebs, Eierstockkrebs,
Nierenbecken- oder Harnleiterkrebs aufgetreten?

L] Ja [ ] Nein

Wenn ja: Ist die Erkrankung bei einem von lhnen
vor dem 50. Lebensjahr aufgetreten?

[])a [] Nein

Ist in lhrer Familie mindestens ein Elternteil, ein
Bruder/eine Schwester oder eines lhrer Kinder an
Darmkrebs erkrankt?

[])a [] Nein

Wenn ja: Ist diese Erkrankung bei einem von lhnen
vor dem 45. Lebensjahr aufgetreten?

[])Ja [] Nein

Sind in lhrer Familie bei einer oder mehreren Personen
mehrere Darmpolypen vor dem 40. Lebensjahr
festgestellt worden?

[])Ja [] Nein

Haben Sie eine oder mehrere dieser Fragen mit ,Ja”
beantwortet? In diesem Fall konnte in lhrer Familie ein
erhohtes erbliches Darmkrebsrisiko vorliegen.

Bitte sprechen Sie uns an — wir beraten Sie gerne zu den
Maoglichkeiten einer gezielten Darmkrebsfritherkennung!
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Kontakt

Sprechen Sie uns an!

Diese Broschiire enthélt allgemeine, zur Verstandlichkeit
vereinfachte Informationen. Diese sind kein Ersatz

fur eine individuelle arztliche Beratung oder Behandlung.

Aufgrund dieser Informationen diirfen keine eigen-
standigen Diagnosen erstellt oder Therapien begonnen,
verdndert oder beendet werden.

Haben Sie weitere Fragen
zu diesem Thema?

Wir stehen Ihnen jederzeit gerne zur Verfligung und
beraten Sie in allen Fragen rund um lhre Gesundheit!

lhr Praxisteam

BIOSCIENTIA
LABOR KARLSRUHE

Bioscientia MVZ Labor Karlsruhe GmbH

Am Rippurrer SchloB 1 - 76199 Karlsruhe
Telefon 0721 6277-500 - Telefax 0721 6277-900
www.bioscientia.de/standorte/karlsruhe

Patienteninformation

FRUHERKENNUNG UND VORSORGE!

Damit Darmkrebs
keine Chance hat

Wie kann ich mein DarmKrebsrisiko senken?
Welche Diagnosemdoglichkeiten gibt es?
Wie hoch ist mein personliches Risiko?




Darmkrebs:
Friherkennung und
Vorsorge

Liebe Patientin, lieber Patient,

der Darmkrebs gehort zu den haufigsten Krebsarten.
Rund 60.000 Menschen erkranken in Deutschland
jahrlich neu daran, bis zu 50 Prozent der Patienten ster-
ben — meist, weil er zu spat entdeckt wurde. Dabei
sind die Vorstadien dieses Krebses schon Jahre vorher im
Darm erkennbar. Lediglich wenn der Krebs weit fort-

geschritten ist, stehen die Heilungschancen sehr schlecht.

Bei friihzeitiger Diagnose ist Darmkrebs heilbar. Darm-
krebsfriiherkennung ist hier die beste Chance, Leben zu
retten!

Wir méchten lhnen im Folgenden verschiedene Moglich-
keiten zur Friherkennung aufzeigen.

Gerne stehen wir lhnen fiir Riickfragen und
ein individuelles Beratungsgesprach jederzeit
zur Verfiigung!

Ihr Praxisteam

Linktipp

www.krebshilfe.de

Offizielle Seite der Deutschen Krebs-

hilfe. Die gemeinniitzige Organisation
fordert Projekte zur Verbesserung der
Privention, Friiherkennung, Diagnose,
Therapie, medizinischen Nachsorge
und psychosozialen Versorgung ein-
schliefilich der Krebs-Selbsthilfe.

Diagnostik

Welche Friherkennungsmaoglichkeiten
kann ich nutzen?

Es gibt unterschiedliche Methoden, die sich vor allem
durch die Sicherheit der Untersuchungsergebnisse
unterscheiden.

71 Korperliche Untersuchung mit Darmaustastung:

Durch Austastung des Mastdarms kénnen Tumore
entdeckt werden.

Viele Darmtumore befinden sich allerdings in hoher
gelegenen Darmabschnitten, so dass diese Methode
alleine nicht ausreicht.

71 Stuhluntersuchungen:

Zusatzlich konnen verschiedene Stuhltests durch-
gefiihrt werden. Dabei wird anhand einer Stuhlprobe
zum Beispiel gepriift, ob sich darin Blut befindet.

Tumore und Polypen im Dick- und Enddarm haben
viele feine und sehr empfindliche Blutgefale, die leicht
verletzbar sind. Die Folge: Blut sickert in den Stuhl —
die Mengen sind jedoch meist so gering, dass das Blut
mit bloRem Auge nicht zu erkennen ist.

Hier greifen die unterschiedlichen Testverfahren
auf Hdmoglobin im Stuhl. Sie weisen schon kleinste
Mengen des roten Blutfarbstoffs nach.

Fur diese immunologischen Stuhltests mussen Sie
als Patientin oder Patient keine Ernahrungsregeln
beachten, allerdings sollten sie bei Frauen nicht zum
Zeitpunkt der Monatsblutung durchgefiihrt werden,
da dies zu falsch positiven Ergebnissen fiihren kann.

Sie werden fiir jeden gesetzlich Krankenversicherten
ab dem vollendeten 50. bis zum 55. Lebensjahr
einmal jahrlich kostenlos angeboten. Ab 55 Jahren
haben die Versicherten Anspruch auf bis zu zwei

Friherkennungskoloskopien im Abstand von zehn
Jahren oder alle zwei Jahre auf einen immunologischen
Test auf Hamoglobin im Stuhl.

Daneben gibt es noch einen Stuhltest zur Messung des
Enzyms M2-PK, das im Tumorstoffwechsel vermehrt
vorkommt und in den Stuhl abgegeben wird.

Der immunologische Stuhltest erfasst alle im Friih-
stadium blutenden Darmkarzinome. Der Tumormarker
M2-PK hingegen erfasst blutende und nichtblutende
Darmkarzinome, ist allerdings fiir gesetzlich versicherte
Patienten eine Selbstzahlerleistung.

Wichtig zu wissen ist jedoch, dass Darmpolypen nicht
stindig bluten. Daher steigt die Bedeutung regelmidifliger
Vorsorgetests (i.d. R. einmal pro Jahr).

71 Darmspiegelung (Koloskopie):

Die sicherste Methode zur Erkennung selbst kleinster
Veranderungen der Darmschleimhaut ist die Darm-
spiegelung. Wahrend der endoskopischen Untersu-
chung des kompletten End- und Mastdarms kénnen
sowohl Proben auffalligen Gewebes genommen als
auch Polypen abgetragen werden. Dank modernster
optischer Prazisionsinstrumente kann Darmkrebs auf
diese Weise effektiv verhindert werden.

Der jahrliche Stuhltest auf verstecktes Blut zusammen
mit einer Vorsorge-Darmspiegelung alle 10 Jahre
verringert das Darmkrebsrisiko um bis zu 90 Prozent.

71 Virtuelle Koloskopie:

Im Gegensatz zur klassischen Darmspiegelung wird
bei der virtuellen Koloskopie kein Endoskop in den
Darm eingefihrt.

Die bei einer Computertomographie oder Magnet-
resonanztomographie erstellten zweidimensionalen
Bilder werden durch spezielle Computerprogramme
in eine dreidimensionale Darstellung des Darms
umgesetzt.

Fir manche Patienten ist diese Untersuchung ange-
nehmer, jedoch konnen hiermit kleine Darmpolypen
oder entziindliche Veranderungen der Darmwand
nicht immer erkannt werden.

Sollte sich bei der virtuellen Koloskopie ein entspre-
chender Befund ergeben, kann zur Biopsieentnahme
oder Polypenabtragung eine klassische Koloskopie
durchgefiihrt werden.



