Frithe Diagnose von
immenser Bedeutung

Bauchspeicheldriisentumoren bleiben lange
unerkannt / Mehrere Risikofaktoren

Von Carl Schimanski

DARMSTADT. Viele Tumoren
zeigen eine riickldufige Haufig-
keit, so zum Beispiel Darm-
krebs und Magenkrebs. Im
Gegensatz hierzu steht der
Bauchspeicheldriisenkrebs, der
seit 2020 die zweithdufigste
Ursache bei krebsbedingten To-
desursachen darstellt. Bauch-
speicheldriisentumore bleiben
lange unerkannt, da sie erst
spat symptomatisch werden.

Zur Ursachenforschung gibt
es seit diesem Jahr solide
Daten, die nahelegen, dass das
Auftreten mit den klassischen
Zivilisationserkrankungen wie
Adipositas,  Bluthochdruck,
Cholesterinerhéhung,  aber
auch Rauchen korreliert. Vor
allem Alkoholkonsum zeigt
eine grofie Assoziation mit dem
Auftreten von Bauchspeichel-
driisenkrebs. Auch kennen wir
seit wenigen Jahren die Asso-
ziation zwischen einer Storung
des Blutzuckerstoffwechsels
und dem Pankreaskarzinom.
So demonstrierte eine grofie
Studie im Jahr 2018, dass be-
reits grenzwertig erhohte Blut-
zuckerwerte einem Bauchspei-
cheldriisenkarzinom 36 Mona-
te und ein neu diagnostizierter

Professor Carl Schimanski ist

Direktor der Medizinischen Kli-

nik Il am Klinikum Darmstadt.
Foto: Markus Schmidt

Diabetes mellitus diesem 6 bis
12 Monate vorausgehen kon-
nen. Nur eine Minderheit aller
Diabetiker wird im Laufe ihres
Lebens an einem Bauchspei-
cheldriisenkrebs erkranken.
Andersherum weisen jedoch
iiber 75 Prozent aller Patienten
mit einem Bauchspeicheldrii-
senkarzinom eine Storung des
Blutzuckermetabolismus auf.

Insbesondere Patienten mit
einem lange bestehenden Dia-
betes mellitus und einem un-
erkldrlichen Gewichtsverlust
von iiber 10 Prozent des Kor-
pergewichts zeigen ein deutlich
erhohtes Risiko an einem
Bauchspeicheldriisentumor zu
erkranken. Bei ihnen muss
dringend ein Bauchspeichel-
driisenkarzinom ausgeschlos-
sen werden. Auch Patienten
mit einem familidren Risiko
sollten eine Ausschlussdiag-
nostik erhalten.

Diese erfolgt mittels Schluck-
ultraschall (dabei wird eine Ult-
raschallsonde durch den Mund
in den Magen eingefiihrt wie
bei einer Magenspiegelung)
oder auch einer MRT (Magnet-
resonanzuntersuchung).

Bauchspeicheldriisenkrebs ist
aktuell zum Zeitpunkt der Erst-
diagnose bei nur 20 Prozent
der Patienten operabel, 80 Pro-
zent haben bereits ein inope-
rables Stadium oder Fernme-
tastasen. Deshalb ist das Wis-
sen um Risikofaktoren und
Warnzeichen von immenser
Bedeutung, um eine friihe
Diagnose und somit eine besse-
re Prognose zu ermaglichen.

Eine optimale Behandlung
des Bauchspeicheldriisenkarzi-
noms erfolgt in zertifizierten
Pankreaskarzinom-Zentren. Pa-
tienten erhalten nicht nur eine
Bildgebung (Computertomo-
grafie Bauch und Lunge zum
Ausschluss von Metastasen),
sondern auch eine psychoon-
kologische und erndhrungsme-
dizinische Beratung.



