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Pankreatitis:

Dauerstress
im Bauch

DIABETES kann Folge einer
chronischen Entzlindung der
Bauchspeicheldruse sein

enn Klaus Krause Hunger hat,

kann er nicht einfach essen, wie er
mochte. Zuerst misst er seinen Blutzucker
und spritzt sich Insulin. Dann packt er ei-
ne Schachtel mit Enzymkapseln aus, von
denen er zu jeder Mahlzeit gleich mehre-
re schlucken muss. Ohne diese Kapseln
wiirde sein Darm die meisten Néhrstoffe
unverdaut wieder ausscheiden. Denn
die Bauchspeicheldriise (Pankreas) des
68-Jdhrigen produziert infolge einer chro-
nischen Entziindung keine Verdauungs-
enzyme und kaum noch Insulin.

An einer chronischen Entziindung der
Bauchspeicheldriise (,chronische Pan-
kreatitis“) leiden bis zu 50000 Menschen
in Deutschland - moglicherweise auch
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Y

Zwolffinger- -
darm (Diinndarm)

deutlich mehr, exakte Zahlen gibt es nicht.
Ursache der chronischen Pankreatitis ist
in den meisten Féllen tibermalliger Alko-
holgenuss, der das Gewebe der Bauch-
speicheldriise angreift und zerstort.

Bei etwa 25 Prozent der Patienten, so
schitzen Experten, fiihrt eine genetische
Veranlagung zu der chronischen Pankre-
atitis. Selten konnen auch angeborene
Verdnderungen der Bauchspeicheldriise,

3/20M



Gallengang

Bauchspeichel-
driisengang

Bauchspeicheldriise

bestimmte Medikamente oder ein chro-
nisches Nierenversagen die Ursache sein.
Bei einem kleinen Teil der Betroffenen,
darunter auch Klaus Krause, bleibt die
Ursache im Dunkeln.

Die Beschwerden, die eine chronische
Pankreatitis machen kann, sind vielfal-
tig. Manche Betroffene spiiren kaum et-
was. Die Krankheit wird dann héufig erst
erkannt, wenn sie immer weiter ab- »
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Aufgabe 1:

Hormonproduktion

Die Bauchspeicheldriise gibt In-
sulin und Glukagon ins Blut ab.
Insulin senkt den Blutzucker, Glu-
kagon erhoht ihn. Das Zusam-
menspiel der Hormone sorgt fiir
ausgeglichene Werte.

Aufgabe 2:

Verdauungsenzyme
produzieren

Die Bauchspeicheldriise gibt Ver-
dauungsenzyme wie Amylase und
Lipase in den Diinndarm ab. Dort
spalten sie Fette, Kohlenhydrate
und Eiweille, sodass diese verdaut
werden konnen.
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Leben mit der Pankreatitis

Klaus Krause (68) hat eine chronische
Pankreatitis, die vor zwolf Jahren fest-
gestellt wurde. Warum er erkrankte,
konnten die Arzte nicht herausfinden —
bei einem kleinen Teil der Betroffenen
bleibt die Ursache unklar.

2005 musste ihm ein gutartiger Tumor
entfernt werden, der sich im entziin-
deten Pankreasgewebe gebildet hatte.
Klaus Krause behandelt seinen Dia-
betes mit Insulin und nimmt zu jeder
Mahlzeit Verdauungsenzyme ein.

magern, weil sie ihre Nahrung nicht mehr
richtig verwerten konnen. Oder weil
plotzlich ihre Blutzuckerwerte steigen,
da die Bauchspeicheldriise kein Insulin
mehr produziert. Andere Patienten mit
chronischer Pankreatitis leiden unter Ver-
dauungsbeschwerden, vor allem Durch-
fall und voluminosen , Fettstiithlen“ — eine
Folge der gestorten Fettverdauung, weil
die dafiir notigen fettspaltenden Enzyme
fehlen.

Wieder andere haben ziehende, oft giir-
telformig in den Riicken ausstrahlende
Schmerzen im Oberbauch, die mal mehr,
mal weniger stark ausgeprégt sind. In
manchen Féllen werden die Beschwer-
den jahrelang verkannt; vom Arzt etwa
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als ,chronische Riickenschmerzen“ mit
Schmerztabletten behandelt, bis die Ur-
sache endlich ans Licht kommt.

Schmerzhaft: Akute Pankreatitis
Wesentlich dramatischer als die chro-
nische kommt die plotzlich auftretende,
akute Pankreatitis daher. Sie verursacht
meist sehr heftige, ebenfalls oft giirtel-
formig bis in den Riicken ausstrahlende
Oberbauchschmerzen, dazu Ubelkeit,
Erbrechen, Verstopfung und oft Fieber.
Héufige Ursachen einer akuten Pankre-
atitis sind Gallensteine, die sich im Be-
reich der gemeinsamen Miindungsstelle
von Gallengang und Bauchspeicheldrii-
sengang in den Diinndarm einklemmen.
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Dadurch staut sich Verdauungssekret in
die Bauchspeicheldriise zuriick, sie ent-
ziindet sich. , Typ-2-Diabetiker erkranken
etwa dreimal so hdufig an einer akuten
Pankreatitis wie Nicht-Diabetiker®, sagt
Professor Dr. Michael Nauck, Chefarzt
am Diabeteszentrum Bad Lauterberg. Der
Grund sind Ubergewicht und das héu-
figere Auftreten von Gallensteinen bei
Typ-2-Diabetes, beides Risikofaktoren fiir
eine akute Pankreatitis.

Die Beschwerden sind meist so massiv,
dass die Betroffenen rasch in die Notauf-
nahme eines Krankenhauses kommen.
Die Diagnose einer akuten Pankreatitis ist

gesichert, wenn neben den typischen Be-
schwerden die Konzentration der Enzyme
Lipase und Amylase im Blut erhoht ist.
Bei der Ultraschalluntersuchung ist die
Bauchspeicheldriise oft vergroert, weil
sie durch die Entziindung anschwillt.

Aus ,,akut* kann ,,chronisch“ werden

Ist ein eingeklemmter Gallenstein die Ur-
sache der akuten Pankreatitis, kann die-
ser meist ohne Operation, im Rahmen ei-
ner erweiterten Magen-Darm-Spiegelung
(ERCP), mit einer Sonde entfernt werden.
Ist die Ursache beseitigt, heilt die akute
Pankreatitis oft folgenlos ab. Sie kann »
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aber auch in eine chronische Entziindung
tibergehen. Diese Gefahr ist vor allem
dann hoch, wenn iiberméRiger Alkohol-
konsum zu der Entziindung gefiihrt hat —
ebenfalls eine hadufige Ursache.

Alkohol fordert Sekretstau

Auf welchem Wege Alkohol die Bauch-
speicheldriise schddigt, ist nicht genau
geklart. Vieles spricht dafiir, dass Alkohol,
regelmdlig und in groleren Mengen ge-
nossen, die Pankreaszellen sowohl direkt
schédigt als auch Verkalkungen in den
kleinen Driisengdngen begiinstigt. Da-
durch kann es zu einem Sekretstau und
schlieflich zu einer Entziindung kom-
men. Gut 40 Prozent der akuten und
mindestens 70 Prozent der chronischen
Pankreas-Entziindungen lassen sich auf
zu viel Alkohol zuriickfiihren. ,,Wer eine
alkoholbedingte Pankreatitis hat, sollte

Selbsthilfegruppe

Rat und Unterstiitzung fiir Betroffene
bietet die Selbsthilfegruppe Tumore
und Erkrankungen der Bauchspei-
cheldriise (TEB) e.V. Baden-Wiirttem-
berg. Telefon: 07141/9563636,
www.teb-selbsthilfegruppe.de.

unbedingt aufthoren, Alkohol zu trinken®,
sagt Professor Nauck. ,Sonst besteht ein
hohes Risiko, dass die Pankreatitis wie-
der aufflackert und zu einem Dauerzu-
stand wird.“ Dazu kommt, dass Alkohol
das Risiko fiir Unterzuckerungen erhoht,
weil er die Zucker-Neubildung in der Le-
ber hemmt. Da die Bauchspeicheldriise
bei einer chronischen Entziindung auch

Pankreatitis: Die haufigsten Ursachen

Gallensteine o
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weniger Glukagon ausschiittet, kann der
Korper Unterzuckerungen schlechter
tiberwinden. Denn Glukagon erhoht als
»Insulin-Gegenspieler” den Blutzucker-
spiegel.

Auch mit dem Rauchen aufzuhdren
lohnt sich. ,Wer raucht, erhoht sein Risiko
fiir eine chronische Pankreatitis noch wei-
ter”, sagt Nauck. Der Grund ist vermutlich,
dass Nikotin die Ausfiihrgdnge der Bauch-
speicheldriise verengt. Das begiinstigt den
Sekret-Riickstau. Vor allem bei einer gene-
tisch bedingten Pankreatitis steigert Niko-
tin zudem das Risiko, dass sich in der ent-
zlindeten Driise ein Krebs entwickelt.

,Auch Rauchen
schadigt die
Bauchspeicheldrise®

Prof. Michael Nauck, Diabetes-
zentrum Bad Lauterberg

Bis die entziindete Bauchspeicheldrii-
se aufhort, Insulin und Verdauungsen-
zyme zu produzieren, dauert es lange.
Gewohnlich sind dann schon mehr als 90
Prozent des Driisengewebes durch Ent-
zlindungsprozess und bindegewebigen
Umbau zerstort. Riickgdngig machen »
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lasst sich der Schaden meist nicht mehr.
Ausnahme: Bei einer durch Alkoholmiss-
brauch ausgeldsten Pankreatitis kann sich
das Driisengewebe wieder erholen, wenn
man seinen Alkoholkonsum beendet.

Meist ist Insulin notig

Lésst die Insulinproduktion nach, miissen
die Betroffenen das Hormon friiher oder
spdter spritzen. Tabletten niitzen meist
nur voriibergehend - bei Klaus Krause ge-
rade mal ein Jahr. ,Danach liefen meine
Werte wieder aus dem Ruder*, erinnert er
sich. Mit drei Injektionen eines kurz wirk-
samen Insulins zu den Mahlzeiten, spéter

ergdnzt durch ein lang wirkendes Insulin,
ging es besser. Die fehlenden Verdauungs-
enzyme ersetzt er durch Enzymkapseln,
die er zu jeder Mahlzeit schluckt.

Krause hat gelernt, mit seiner chro-
nischen Pankreatitis zu leben. Er achtet
auf seine Zuckerwerte und erndhrt sich
gesund. Fettes Essen meidet er, weil er es
schlecht vertrdgt. In Form hélt er sich beim
Wandern und Schwimmen, im Winter auf
seinem Hometrainer. Sein Motto: ,Jam-
mern niitzt nichts.“ Lieber engagiert sich
der 68-Jdhrige in einer Selbsthilfegruppe,
um andere Betroffene mit seinen Erfah-
rungen zu unterstiitzen.  Dr. Sabine Haas B




