e Krebsbehandlungen, wie Chemotherapie oder
Bestrahlung, schadigen unerwiinscht haufig auch die
sich schnell teilenden Zellen der Schleimhaut.

e Eine Schleimhautentziindung (Mukositis) kann nicht
nur im Mund- und Rachenraum, sondern auch im ge-
samten Verdauungstrakt auftreten.

e Sorgfaltige und regelmaRige Mundpflege, haufige
Mundspiilungen sowie friihzeitige und umfassende
Zahnkontrolle schiitzen die Mundschleimhaut.

e Abhangig von der Tumorbehandlung kénnen
weitere vorbeugende MalRnahmen oder unter-
stiitzende Behandlungen ergriffen werden.

e Unnoétige Reizungen der Schleimhdute durch Alkohol,
Nikotin etc. sind zu vermeiden.

WAS IST MUKOSITIS?

Fachleute bezeichnen eine Schleimhautentziindung als
Mukositis. Da sich die Zellen der Schleimhaut oft erneuern,
reagieren sie besonders empfindlich auf die schadigende
Wirkung von Chemotherapien und Bestrahlung. Je nach Art
der Krebsbehandlung konnen neben den Schleimhauten
im Mund und Rachen auch die Schleimhaute im gesamten
Verdauungstrakt bis zum After betroffen sein. Auch die
Schleimhaut der Blase, der dul3eren Genitalorgane oder die
Bindehaut der Augen kann sich entziinden.

Wie ausgepragt eine Mukositis ist, hangt hauptsachlich von
der Art, Starke und Dauer der Krebsbehandlung ab. Einfluss
haben auch das Lebensalter, der Allgemeinzustand und die
Begleiterkrankungen. Eine Mukositis kann schmerzhaft und
dadurch sehr belastend sein. Je nach Auspragung kann sie
dazu fuhren, dass die Krebsbehandlung unterbrochen wer-
den muss. So kann eine Mukositis nicht nur erheblich die Le-
bensqualitat der Patientin oder des Patienten beeintrachti-
gen, sondern auch das Therapieziel gefahrden.

ORALE MUKOSITIS

Bereits vor einer Tumorbehandlung sollte die Mundschleim-
haut geschiitzt werden: Dazu tragen eine regelmaliige und
sorgfaltige Mundhygiene sowie Zahnpflege bei. Schon vor
der Therapie sollte eine Zahnarztin oder ein Zahnarzt die
Zahne untersuchen. Mallnahmen wie Zahneputzen und
Reinigung der Zahnzwischenraume sind auch wahrend der
Behandlung moglichst weiterzufiihren. Haufige Mundsp-
lungen zur regelmaRigen Befeuchtung der Mundschleim-
haut wirken sich oft positiv aus. Rauchen, Alkohol, aber auch
sehr scharfe, heil3e oder saure Getranke und Speisen reizen
die Mundschleimhaut. Betroffene sollten solche Reizungen
unbedingt vermeiden. Die Europdische Fachgesellschaft
flr Medizinische Onkologie (ESMO) und die Arbeitsgruppe
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Oral Care der Arbeitsgemeinschaft Supportive Mafinah-
men in der Onkologie (AGSMO) haben Empfehlungen fir
BasismaRnahmen zur Mundpflege erstellt (siehe Tabelle
auf der Riickseite).

Wahrend der Krebsbehandlung sollte die Mundschleimhaut
taglich auf Veranderungen untersucht werden. In der Leit-
linie ,Supportive Therapie flr onkologische Patientinnen®
sind Empfehlungen zusammengestellt, um einer Mukositis
vorzubeugen. Auf Basis der besten verfligbaren Daten wer-
den einzelne BehandlungsmaRnahmen aufgegriffen:

e Vor einer Chemotherapie mit 5-Fluorouracil schitzt,
neben der sorgfaltigen Mundpflege, das Lutschen von
Eiswirfeln (Kryotherapie) die Schleimhaut.

e Auch vor einer Stammzelltransplantation und Behand-
lung mit hochdosiertem Melphalan kann eine Kryothe-
rapie vorbeugend erwogen werden.

e Vor Strahlentherapie konnen Mundspilungen mit Zink
oral oder Benzydamin hilfreich sein.

e Um einer Mukositis durch Strahlentherapie vorzubeu-
gen, kann eine Low-Level-Lasertherapie im Mundraum
erwogen werden.

Entwickelt sich dennoch eine Mukositis, sollte der Mund-
raum moglichst weiter gepflegt werden. Eventuell helfen
bei einer Mukositis durch Strahlentherapie Doxepin- oder
Morphin-Mundspilungen. Bei Schmerzen kénnen betau-
bend wirkende Losungen auf die Schleimhaut aufgetragen
werden. Sollten diese keine ausreichende Linderung erbrin-
gen, kann eine systemische Schmerztherapie erfolgen.

Bei Bedarf ist zusatzlich die Erndhrung zu dndern, so kann
zum Beispiel eine breiige Konsistenz von Vorteil sein. Eine
ausreichende Nahrstoffzufuhr ist wichtig, um eine Mangel-
ernahrung zu vermeiden.



TABELLE: BASISMASSNAHMEN ZUR PFLEGE DER MUNDSCHLEIMHAUT [nach ESMO 2015 und Riesenbeck et al. 2015]

ZAHNGESUNDHEIT

e Zahnstein entfernen und Zahntaschen reinigen

® Kariose erhaltungswiirdige Zahne versorgen und gegebenenfalls geschadigte Zahne entfernen

e Glatten von Zahnkanten, Uberpriifen einer Prothese auf Druckstellen, Auftrag fluoridhaltiger Lacke oder Gele durch den Zahnarzt
® Neue Prothesen aus leicht zu bearbeitendem Kunststoff anfertigen

MUNDHYGIENE

® RegelmaRiges Zahneputzen nach jeder Mahlzeit und vor dem Schlafengehen
e Weiche Zahnbiirste (jeden Monat wechseln) und milde, fluoridhaltige Zahnpasta verwenden
® Vorsichtige Reinigung der Zahnzwischenraume mit Zahnseide oder Biirstchen

e Wurden bisher die Zahnzwischenraume nicht gereinigt, sollte damit vor einer Tumorbehandlung nicht begonnen werden
(Gefahr von Zahnfleischblutungen)

MUNDSPULUNGEN

e Haufige Mundsplilungen, mindestens 4- bis 6-mal taglich, fiir etwa 1 Minute mit 15 ml Wasser oder isotonischer Kochsalzlésung

e Nach dem Spiilen fiir 30 Minuten auf Essen und Trinken verzichten

VERMEIDEN VON SCHADEN IM MUNDBEREICH

® Rauchen und Alkohol vermeiden
e Scharfe, sdurehaltige und sehr hei3e Speisen und Getranke meiden; ebenso scharfkantige, sehr trockene und broselige Speisen

Uberreicht durch:

® Prothesen moglichst nur kurz tragen

Strahlentherapie Silikonschienen getragen werden

e Bei Bestrahlung: Wenn Metall in Kontakt zur Schleimhaut steht (wie Stifte, Fiillungen, Implantate) sollten wéhrend der

TAGLICHE MUNDINSPEKTION, VERANDERUNGEN SCHRIFTLICH FESTHALTEN (PROTOKOLL)

GASTROINTESTINALE MUKOSITIS

Eine Krebsbehandlung kann nicht nur im Mund, sondern
auch im gesamten Verdauungstrakt zu Entziindungen der
Schleimhaut fiihren. Abhangig davon, in welchem Teil des
Verdauungstraktes die Mukositis auftritt, spricht man von
einer Osophagitis (Speiserdhre), Gastritis (Magen), lleitis
(Diinndarm), Kolitis (Dickdarm) oder Proktitis (Enddarm).

=> Haufiges Symptom: Diarrho

Bei Krebserkrankten mit Schleimhautentziindungen im

Darm (Enteritis) tritt neben Schmerzen haufig Durchfall (Di-

arrho) auf. Dieser kann zum Teil starke Beschwerden verur-

sachen. Besonders bei Behandlung mit 5-Fluorouracil bzw.
Capecitabin und Irinotecan sowie bei Mitbestrahlung des

Darmes tritt Diarrho auf. Die Leitlinie ,Supportive Therapie

bei onkologischen Patientinnen“ empfiehlt:

e Nur bei Patientinnen und Patienten mit intaktem Ab-
wehrsystem kann eine Synbiotika-Gabe vorbeugend
gegen eine Diarrho, verursacht durch Chemotherapie,
erwogen werden. Synbiotika bestehen aus Probiotika
(Mikroorganismen) und Prabiotika (spezielle Kohlenhy-
drate als Nahrungsgrundlage fiir Darmbakterien).

Dieses Informationsblatt dient als Grundlage fiir Ihre
weitere Informationssuche.

Auch der Krebsinformationsdienst (KID) beantwortet Ihre
Fragen, telefonisch innerhalb Deutschlands unter der kosten-
freien Rufnummer 0 800 - 420 30 40, taglich von 8 bis 20 Uhr,
und per E-Mail unter krebsinformationsdienst@dkfz.de.
www.krebsinformationsdienst.de

Besuchen Sie uns auf Facebook,
Instagram, Youtube und LinkedIn!

e Vor jeder Fraktion einer Strahlentherapie kann die intra-
venose oder subkutane Gabe von Amifostin erwogen
werden.

e \or einer Strahlentherapie kann auch Sulfasalazin vor-
beugend verabreicht werden.

e Eine akute Diarrho, verursacht durch Chemo- oder
Strahlentherapie, sollte mit Loperamid behandelt wer-
den.

e Bei schwerer Diarrhde aufgrund von Chemotherapie
kann bei einer stationaren Behandlung Loperamid mit
Octreotid kombiniert werden.

e Halt eine Diarrhde aufgrund von Strahlentherapie lan-
ger an, kann bei Versagen von Loperamid Opiumtinktur
eingesetzt werden. Bestehen die Durchfalle trotz dieser
Behandlung weiter, kann der Einsatz von Octreotid er-
wogen werden.

ALLGEMEINE HINWEISE

Bei einer Mukositis ist darauf zu achten, dass Betroffene
ausreichend Flussigkeit aufnehmen. Auch eine Kontrolle der
Nahrstoffversorgung ist wichtig. Schmerzen sollten umfas-
send gelindert und Infekte moglichst vermieden werden.
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