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Vitamin C schützt vor Grauem Star

Schwangerschaft und Wahrnehmung

Französische Wissenschaftler haben 
Mortalität und Rezidivblutungsri-
siko nach einer Blutung bei Kolon-
divertikulose untersucht. Dazu ha-
ben sie prospektiv den Krankheits-
verlauf von 365 Patienten (davon 181 
Frauen, mittleres Alter 84 Jahre), die 
in französischen Spitälern behandelt 
worden waren, über einen Beobach-
tungszeitraum von durchschnittlich 
vier Jahren analysiert. Von diesen Pa-
tienten verstarben 148 während die-
ses Beobachtungszeitraums. Von den 
70 Patienten, die zumindest eine Re-
zidivblutung erlitten hatten, verstar-
ben neun und drei wurden operiert. 
Bei 70 Patienten wurde eine orale 

Antikoagulation oder eine Therapie 
mit  Thrombozytenaggregationshem-
mern abgesetzt. Faktoren, die mit ei-
nem erhöhten Rezidivblutungsrisiko 
einhergingen, waren Alter über 80 
Jahre und Komorbiditäten. Das Ab-
setzen der Gerinnungshemmer re-
sultierte nicht in einer Erhöhung der 
kardiovaskulären Komplikationen, al-
lerdings konnten weder Antikoagu-
lanzien noch Plättchenaggregations-
hemmer als eindeutige Risikofakto-
ren für die Rezidivblutungen identi-
fiziert werden.

Lorenzo  D  e t  a l . ,  UEG Journa l  2016; 
d o i :  10 .1177/2050640616647816

Londoner Wissenschaftler haben bei 
324 weiblichen Zwillingspärchen (151 
monozygote und 173 dizygote Zwil-
lingspärchen) über einen Zeitraum 
von neuneinhalb Jahren den Einfluss 
hereditärer Merkmale auf die Ent-
wicklung des Katarakts überprüft. In 

dieser Studie haben sie auch den Zu-
sammenhang zwischen der Entwick-
lung eines Kataraktes und den Ernäh-
rungsgewohnheiten beobachtet. Der 
Katarakt wurde durch quantitative 
Messung der Kerndichte bestimmt. 
Daten zu den Ernährungsgewohnhei-
ten wurden mittels standardisiertem 
Ernährungsfragebogen erfasst. Beim 
Vergleich der Zwillingspärchen stellte 
sich heraus, dass die Erblichkeit für 
35 % der Kataraktprogression verant-
wortlich war, während die restlichen 
65 % der Progression auf individuelle 
Umweltfaktoren zurückzuführen war. 
Im Speziellen stellte sich Vitamin C 
als protektiv gegen eine Progression 
heraus. 

Yonova- D oing  E  e t  a l . ,  O phtha lmolo gy  2016; 
d o i :  10 .1016/ j .ophtha .2016.01.036

Die Erfahrung hat gezeigt, dass sich 
in der Schwangerschaft Wahrneh-
mung und Reaktionen auf bestimmte 
Gerüche und Geschmäcker mitun-
ter deutlich verändern. Der biolo-
gische Sinn dafür könnte darin lie-
gen, dass  sich die Ernährung umstel-
len muss, um die heranwachsenden 
Nachkommen optimal zu versorgen 
und gleichzeitig die eigenen, gestei-
gerten Körperfunktionen aufrecht-
zuerhalten. Was die Veränderung in 
der Wahrnehmung jedoch auslöst, 
ist nicht bekannt. Deutsche Wissen-
schaftler sind dieser Frage nun in ei-
ner Untersuchung an Fruchtfliegen 
nachgegangen. Da Geruch und Ge-
schmack bei Insekten und Säugetie-
ren ähnlich verarbeitet werden, hat 
diese Studie auch Relevanz für die 
Menschen. Es stellte sich heraus, dass 
bei trächtigen Weibchen deutlich 
mehr Sex-Peptid-Rezeptoren (SPR) 
in die Oberflächen der chemosenso-
rischen Nervenzellen eingebaut wer-
den. Dadurch wird der Geschmack 

und Geruch von wichtigen Nährstof-
fen, den Polyaminen, anders im Ge-
hirn verarbeitet: Befruchtete Fliegen 
entschieden sich für polyaminreiche 
Nahrung und steigerten so ihren Re-
produktionserfolg. Polyamine sind 
Nährstoffe, die auch bei Menschen 
im Körper oder durch die Darmbakte-
rien nur teilweise hergestellt werden 
können, ein Teil muss über die Nah-
rung aufgenommen werden. Mit fort-
schreitendem Alter geht die körperei-
gene Produktion zurück. Poly amine 
spielen bei zahlreichen Zellprozessen 
eine Rolle, sodass sich eine Poly amin-
Unterversorgung negativ auf die Ge-
sundheit, kognitiven Fähigkeiten, 
Reproduktion und Lebenserwartung 
auswirken kann. Doch auch zu viele 
Polyamine können schädlich sein. 
Die Polyaminaufnahme muss daher 
an die aktuellen Bedürfnisse des Kör-
pers angepasst sein. 

H uss a in  A  e t  a l . ,  PLoS B io l  14(5 ) :  e1002455. 
d o i :  10 .1371/ journa l .pb io .1002455

Verlauf nach 
Divertikel blutungen

Für die Praxis
Ein Neuropeptidrezeptor in den Sinnes-
organen reguliert die Aktivität jener 
Nervenzellen, die den Geschmack und 
Geruch von Polyaminen erkennen. Poly-
amine werden somit bei der Verarbei-
tung von Gerüchen und Geschmäckern 
verstärkt wahrgenommen. Ein entspre-
chender Mechanismus könnte auch bei 
Menschen dafür sorgen, dass das heran-
wachsende Leben optimal versorgt wird.

Für die Praxis 
Durch eine an Vitamin C reiche Ernäh-
rung lässt sich das Risiko für die Ent-
wicklung eines Katarakts bei Frauen 
deutlich reduzieren. Das Erbgut trägt  
nur zu einem Drittel zur Progression  
des Grauen Stars bei.

Für die Praxis 
Nach einer Divertikelblutung kommt es 
innerhalb von vier Jahren bei 41% zu ei-
ner Rezidivblutung, und 19% der Patien-
ten versterben in diesem Zeitraum – der 
Großteil der Sterbefälle hat aber keinen 
Zusammenhang mit einer Rezidivblutung. 
Der Vorteil eines kurzfristigen Absetzens 
der Gerinnungshemmer konnte nicht be-
wiesen werden, allerdings entstand aus 
dem Absetzen der Gerinnungshemmung 
auch kein erhöhtes Risiko für kardiovas-
kuläre Komplikationen.

Eine Vitamin-C-reiche Ernährung 
sorgt für eine klare Sicht.

Von 
Univ.-Prof. 
Dr. Heinz 
Hammer
Med Uni Graz

■ WISSENSCHAF T FÜ R DIE PR A XIS

M A G .  S I L V I A  J I R S A

Viele Patienten mit Morbus Crohn 
oder Colitis ulcerosa werden in Zen-
tren erstdiagnostiziert und -einge-
stellt aber auch oft langfristig betreut. 
In den Ambulanzen bleibt den Ärzten 
aber oft nicht genug Zeit, um auf die 
vielen Fragen der Patienten zu ihren 
chronischen Erkrankungen einzuge-
hen. Speziell ausgebildete Pflegekräfte 
können hier das System entlasten 
und eine bessere Betreu-
ung der Patienten ermögli-
chen, sind sich die Propo-
nenten des neu gegründe-
ten Vereins „CED-Nursing 
Aus tria“, der Mitte Mai in 
Wien vorgestellt wurde, ei-
nig. Als Präsidentin fun-
giert DGKS Anita Beyer, 
die bereits als CED-Nurse 
an der CED-Ambulanz 
im Wiener AKH tätig ist. 
Unterstützt wird sie von 
Univ.-Prof. Dr. Harald Vogelsang, Lei-
ter der Ambulanz am AKH Wien und 
Präsident von darmplus - der CED-In-
itiative Österreich, der als wissen-
schaftlicher Beirat des neuen Vereins 
fungiert. Auch Univ.-Prof. Dr. Chris-
toph Högenauer, Klinische Abteilung 
für Gastroenterologie und Hepatolo-
gie, gehört diesem Beirat an.

Ing. Evelyn Gross von der Österrei-
chischen Morbus Crohn/Colitis ul-
cerosa Vereinigung bestätigte, dass 
eine qualifizierte Fachperson neben 
dem Arzt, die etwa auch telefonisch 
Auskunft geben kann, für Patienten 

sehr wertvoll wäre. Das betreffe etwa 
Fragestellungen, wie mit der Therapie 
bei Reisen oder Infekten umzugehen 
ist, zur Sexualität oder zu von CED-Pa-
tienten häufig benötigten Hilfsmitteln 
wie Einlagen oder die Stomaversor-
gung. In der Ausbildung der Pflege-
kräfte wird dieses Wissen derzeit nicht 
ausreichend vermittelt, daher brauche 
es eine zusätzliche Spezialisierung, so 
Beyer. Ab 2017 wird daher erstmals 
ein eigenes CED-Nursing-Curriculum 

für Österreich angeboten werden. Die-
ses basiert auf bereits bestehenden in-
ternationalen Ausbildungs- und Ver-
sorgungsstandards und schließt auch 
ein Praktikum mit ein. Ziel des Ver-
eins ist es nun, das Curriculum unter 
dem Dach diverser Fortbildungsaka-
demien als zertifizierte Sonderausbil-
dung anzubieten. 

Netzwerk für Patienten
Vogelsang ist davon überzeugt, dass 
eine gute integrierte Versorgung von 
CED-Patienten unter Einbeziehung 
der CED-Nurses in Österreich zum 
Goldstandard werden sollte. Zu einem 
Netzwerk rund um die etwa 60.000 bis 
80.000 CED-Patienten in Österreich 
gehören für ihn auch „aufmerksame 
Hausärzte, kompetente niedergelas-
sene Gastroenterologen und die Spe-
zialambulanzen“. CED sei zwar noch 
immer nicht heilbar, ein Großteil der 
Patienten könnte aber durch fach-
gerechte Therapie in Remission ge-
bracht und Komplikationen so ver-
mieden werden. Entscheidend dafür 
ist die Compliance der Patienten, die 
wiederum durch gute Beratung und 
Betreuung durch ein multidisziplinä-
res Team gefördert werde, so Vogel-
sang. Im Rahmen einer Steuerungs-
gruppe wurde im Vorjahr ein umfas-
sendes CED-Versorgungsmodell er-
arbeitet und der Politik vorgelegt. 
Entscheidungen darüber seien bisher 
aber nicht gefallen.
www.ced-nursing.at

PFLEGE ■  Patienten mit chronisch entzündlichen Darm
erkrankungen brauchen viel Beratung. Die Pflege kann  
davon viel übernehmen. Ein neuer Verein hat Vorschläge. 

CED-Patienten 
besser versorgen
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v.l.n.r.: Ing. Evelyn Gross, Univ.-Prof. DI Dr. 
Harald Vogelsang, DGKS Anita Beyer und 
Mag. Alexander Schauflinger (Moderation)

■ EIN E FR AGE

Wann sollten niedergelassene Ärzte 
an eine mögliche CED denken?
Univ.-Prof. Dr. Harald Vogelsang: Ent-
scheidend ist die Differenzialdiagnose 
zwischen einem Infekt, einer funktio-
nellen Störung und einer CED. Wenn 
die Symptome über vier Wochen per-
sistieren, sollte auf CED abgeklärt wer-
den. Eine einfache Option stellt dann 
der Test auf Calprotectin im Stuhl 
nach vier Wochen dar. Vor allem Kin-
dern kommt dieses nicht-invasive Vor-
gehen sehr entgegen. Der Test wird 
von der Sozialversicherung derzeit 
nicht gezahlt. Die Kosten zwischen 18 
und 30 Euro werden von den Patien-
ten bzw. ihren Eltern- vor einer mög-
lichen Coloskopie- aber in der Regel 
gerne übernommen. nommen.

■ KOPF ODER Z AH L

Sonja Wehsely bleibt doch Stadträtin für Gesund-
heit, Soziales und Generationen in Wien. Sie war im 
Vorfeld der Regierungsbildung durch Bundeskanz-
ler Mag. Christian Kern sowohl als neue Gesund-
heitsministerin als auch als Kanzleramtsministe-
rin im Gespräch gewesen. RE D


