Auf was sollen Sie als Patient
mit einer chronisch entzundlichen
Darmerkrankung achten?

1. Bleiben Sie in regelmaRiger arztlicher Uberwachung, auch in Phasen der Be-
schwerdefreiheit. Bei kompliziertem Verlauf sollten Sie friihzeitig eine Vorstellung
in einem gastroenterologischen Zentrum anstreben, in welchem Internisten und
Chirurgen sich gemeinsam mit Ihrer Krankheit beschaftigen.

2. Lassen Sie sich iber mdgliche DidtmalRnahmen aufklaren, besuchen Sie eine
Diatberatung.

3. Sollte eine regelmaRige Medikamenteneinnahme auch uber langere Zeit erfor-
derlich sein, so missen Sie diese auch regelméaRig einhalten. Ein Absetzen der
Medikamente sollte nur nach Riicksprache mit dem behandelnden Arzt erfolgen.
Lassen Sie sich jedoch ber die Nebenwirkungen der Medikamente aufklaren.

4. Achten Sie selbst auf Zeichen einer Krankheitsaktivitat. Diese sind fir die Colitis
ulcerosa: Anderung der Stuhlbeschaffenheit bis hin zum Auftreten von blutigen
Durchfallen, gleichzeitig Bauchschmerzen und allgemeine Zeichen, wie Miidigkeit
und Leistungsverlust. Fiir den Morbus Crohn: Bauchschmerzen, Gewichtsver-
lust, Anderung der Stuhlbeschaffenheit (sowohl Verstopfung wie Durchfall) und
allgemeine Leistungsminderung. Bei beiden Erkrankungen kénnen Stérungen
auflerhalb des Darms auftreten.

Tipps zur richtigen Erndhrung

Die wichtigste Empfehlung fiir alle Patienten mit chronisch entzlindlichen Darmerkran-
kungen: Essen Sie alles, was lhnen bekommt, aber fiihren Sie ein Erndhrungstage-
buch.

Keiner kann lhnen sagen, welche Nahrungsmittel und Zubereitungsmethoden Sie gut
vertragen, welche schlecht und welche zu massiven Beschwerden (z. B. Bauchschmerzen,
Blahungen oder Durchfall) fihren. Listen, die Nahrungsmittel anflihren, die statistisch bei
vielen Patienten zu Unvertraglichkeitsreaktionen flinren, sind abzulehnen und férdern nur
die ,Angst vor dem Essen®. Es ist unméglich, dass Ihnen ein Arzt, eine Ernahrungsfachkraft,
ein Betroffener, ein Buch oder eine Liste sagt, welche Nahrungsmittel Sie vertragen kdnnen.
Das missen Sie selbst herausfinden. Filhren Sie ein Ermnéahrungstagebuch. Schreiben
Sie (iber langere Zeit alles auf, was Sie wann (Uhrzeit) essen und trinken. Erganzen
Sie Ihre Aufzeichnungen mit Inren Kommentaren (z. B. Stuhlgang, weich, dinn, fliissig;
Bauchschmerzen; Blahungen oder Ahnliches mit Uhrzeitangabe). Nach kurzer Zeit werden
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Sie alles ,identifiziert* haben, was lhnen nicht bekommt. Diese Nahrungsmittel sollten Sie
strikt meiden! Nach einigen Wochen konnen Sie diese Nahrungsmittel einem erneuten Test
unterziehen. Unvertraglichkeiten bessern sich oft wieder.

Haufig schlecht vertragen werden:

Hilsenfriichte, rohes Gemiise, Obstsaft (insbesondere Zitrusfruchtsafte), Zitrusfrichte
(Orangen, Pampelmusen, Mandarinen oder Zitronen), Sauerkraut, Zwiebeln, fette und saure
Speisen und Milch (bei Laktoseintoleranz). Eine pauschale Empfehlung kann daraus nicht
abgeleitet werden. Jeder Patient reagiert anders! Nach einem Entziindungsschub sollten
Sie mit allgemein gut vertraglichen Nahrungsmitteln anfangen. Gekochtes Fleisch, Fisch,
Gefllgel, Kartoffeln, Reis, Nudeln und leicht verdauliches, gekochtes Obst und Gemiise
werden meist gut vertragen. Graubrot, Brétchen, Butter, Konfitlire, Honig, Wurst und Kase
erganzen den Ernahrungsfahrplan. Bleibt das Befinden gut und stellen sich keine Symptome
ein, kann alle zwei bis drei Tage ein neues Nahrungsmittel dazugenommen werden. Stellen
sich daraufhin keine Probleme ein, so kann das Nahrungsmittel als gut vertraglich eingestuft
werden. Weitere Versuche kdnnen nun folgen.

Das Protokoll kann zur genauen Feststellung lhrer Energie-, Nahr- und Wirkstoffzufuhr
dienen. Neben einem Ermahrungstagebuch sollten Sie auch ein genaues Gewichtstagebuch
fihren.

Trinken/Getranke

Patienten mit chronisch entzlindlichen Darmerkrankungen sollten taglich — genauso wie Ge-
sunde —mindestens 1,5 Liter Fllissigkeit trinken. Im akuten Entziindungsschub, in dem haufig
sehr grofle Flussigkeitsmengen tber den Durchfall verloren gehen, muss viel mehr getrunken
werden. Die Trinkmenge sollte mit dem Arzt besprochen werden. Die Gewichtsabnahme
im akuten Entziindungsschub ist meist auf den hohen Flissigkeitsverlust zurlickzufiihren.
Fruchtsafte (insbesondere Zitrusfruchtsafte) reizen bei vielen Patienten den Darm. Starker
Kaffee und Tee fordern die Darmbewegung und kénnen so den Durchfall férdern. Alkoholi-
sche Getranke sind fiir Patienten mit chronisch entziindlichen Darmerkrankungen genauso
problematisch wie fir alle anderen auch. Es besteht aber kein Zusammenhang zwischen
Alkohol und chronisch entzlndlichen Darmerkrankungen.

Quelle: ,Colitis ulcerosa und Morbus Crohn — Eine Ubersicht iiber die Krankheitsbilder und
ihre Behandlung®, Falk Foundation e.V.

Bei der Suche nach einem Facharzt fiir Magen-Darm-Erkrankungen in lhrer Nahe hilft
Ihnen auch die Kassenarztliche Vereinigung Berlin weiter: Unter der Nummer 31 00 32
22 erreichen Sie unseren Gesundheitslotsendienst.




