PRAXIS WAS IST EIGENTLICH...

... GERD¢?

Miisste es nicht lauten ,Wer ist eigentlich Gerd?*“ und die Antwort ware dann zum
Beispiel ,,Gerd, das ist doch der Nachbar, der samstags immer rasenmaht“? Nein, GERD
steht flir gastroesophageal reflux disease, also gastroésophageale Refluxkrankheit.
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ngefihr 10 Prozent

der Bevolkerung

leiden an GERD,

damit ist sie eine
der hiufigsten Erkrankungen
des Verdauungstrakts. Durch
eine iibermiflige Magensdure-
produktion oder, weil der un-
tere Osophagussphinkter nicht
ausreichend dicht schlief3t,
steigt saurer Speisebrei in die
Speiserohre auf. Fur den Be-
troffenen duflert sich dies durch
Aufstolen, Sodbrennen und
Druckschmerzen hinter dem
Brustbein, eventuell auch Ubel-
keit und Erbrechen, Reizhusten
oder Heiserkeit. Meist sind die
Beschwerden im Liegen be-
sonders stark, da die Magen-
saure in dieser Position leichter
die Speiserohre hinaufsteigen
kann.

Konsumkrankheit Die gas-
trodsophageale Refluxkrankheit
kann verschiedene Ursachen
haben. Zu den Risikofaktoren
zihlen fettreiche Mahlzeiten
und der regelmifiige Konsum
von Nikotin, Alkohol und Cof-
fein. Ubergewicht und Schwan-
gerschaft begiinstigen das saure
Aufstoflen, da der Bauch eine
Druckbelastung auf den Ma-
gen ausiibt. Auch Arzneimit-
telnebenwirkungen bei der
Einnahme von beispielsweise
Schmerzmitteln, Anticholiner-
gika, Benzodiazepinen oder
B-Mimetika kommen als Auslo-
ser in Frage. Eine Helicobac-

ter-pylori-Infektion kann eben-
falls Reflux verursachen.

Bei nur selten auftretenden,
leichten Beschwerden zeigen
sich zundchst keine Verdnde-
rungen am Gewebe der Speise-
rohre (nichterosive Reflux-
krankheit, NERD). Bleibt der
Reflux unbehandelt, kommt es
zu oberfldchlichen Verletzun-
gen des Osophagus, eventuell
auch zu Entziindungen (Oso-
phagitis), im weiteren Verlauf
dann zu Geschwiiren und Nar-
ben. Wird das charakteristische
Plattenepithel der Speiserdhre
auf diese Weise verdringt, er-
setzt der Korper es durch ma-
genschleimhautéhnliches Zylin-
derepithel. Nun spricht man
vom Barrett-Syndrom. Die
Wahrscheinlichkeit, an Speise-
rohrenkrebs zu erkranken, ist
bei dieser chronischen Form
stark erhoht. Auflerdem sind
durch den sauren Magensatft,
wenn er in den Mund- und Ra-
chenraum gelangt, Zahnscha-
digungen, Kehlkopf- und Ra-
chenbeschwerden moglich.
Reizhusten oder sogar Asthma
entsteht, wenn Siure wieder
eingeatmet wird.

Antazida und PPI Klagt ein
Kunde iiber die typischen
GERD-Beschwerden, gibt es
allerhand Verhaltenstipps fiir
ihn. Er sollte fettiges und
scharfes Essen meiden, um die
Salzsdureproduktion im Magen
nicht zusdtzlich anzuregen, und



Apotheken-Wissen
in bestechender Vielfalt

er kann das Verdauungsorgan entlasten, indem er iiber den Tag ver-
teilt viele kleine statt weniger ippiger Mahlzeiten isst. Auf Kaffee,
Alkohol und Zigaretten sollte er verzichten. Enge Hosen verstirken
den Druck des Bauches in Richtung der Verdauungsorgane, das
lasst sich ebenfalls vermeiden. Zum Schlafen sollte der Oberkérper

erhoht gelagert werden, zehn bis zwdlf Zentimeter werden hier
empfohlen. Kommt Stress als Auslosefaktor in Frage, ist

Yoga oder autogenes Training hilfreich.

Meist reichen diese Tipps jedoch nicht aus, um
schnelle Linderung zu erzielen. Es ist ratsam, die
vorhandene Magensdure mit Antazida wie Ma- ~CHiguume— -7
galdrat, Hydrotalcit oder Natriumhydrogencar-
bonat zu neutralisieren. Kombinationsprodukte
mit Alginat verhindern zusitzlich mechanisch
das Aufstoflen des Speisebreis. Heilerde in den
verschiedenen Darreichungsformen kann

tiberschiissigen Magensaft binden. Eine Roll- _ooooos i
kur mit Kamille gilt als bewédhrtes Hausmittel: o 2 ]

Der Kunde kocht sich einen moglichst star- ° . /!

ken Kamillentee und ldsst diesen abkiihlen. Er ' D e l n ne u e S ) ,,'

~ -

trinkt ein Viertel davon und legt sich auf den

! -
Riicken. Nach zehn Minuten trinkt er ein wei- I: P . )
teres Viertel und legt sich auf die linke Seite, als \ Rl \‘ r a l “ ‘ " 9 s =
néchstes auf den Bauch und schliefflich in die A
rechte Seitenlage. Dies soll alle Stellen der Ma-
genwand erreichen und eine entspannende, leicht \ \

antientziindliche Wirkung auf das Gewebe haben. N p ) " '
Der Neubildung von Magensdure wird mit Protonen- \\ R o r a
pumpenhemmern (PPI) vorgebeugt, auch H2-Antihista- T L 4

minika wie Famotidin und Ranitidin stehen zur Verfiigung. Uber
einen Zeitraum von zwei Wochen eingenommen geben sie der Ma-
genschleimhaut Gelegenheit, sich zu regenerieren, so sollten die
Beschwerden abklingen. Ist dies nicht der Fall oder kehrt das Auf-
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stoflen dann zuriick, muss der Kunde an den Arzt verwiesen wer- 4% Sammle s P ielerisch Wissen
den, genauso wie im Fall von Schluckschwierigkeiten, Schmerzen

in der Brustregion oder wenn die Beschwerden mehrmals pro & Belohne dich mit tollen Pramien
Woche auftreten.

Arztliche Diagnose Der Gastroenterologe fragt den Patienten & Unterstitze die Bienen

zunéchst nach Schwere und Haufigkeit der Beschwerden. Er geht
davon aus, dass die Refluxkrankheit vorliegt, wenn sduretypische
Beschwerden mindestens ein- bis zweimal pro Woche auftreten.
Liegen keine Alarmsymptome vor (Schluckbeschwerden, Ge-
wichtsverlust Giber finf Prozent, Andmie), verordnet der Arzt die
PPI Pantoprazol oder Omeprazol. Nur in besonders schweren Fal-
len erfolgt eine weitere Abkldrung mittels Speiseréhren- und Ma-
genspiegelung, Gewebeprobenentnahme oder pH-Metrie, bei der
eine Sonde in den Magen eingebracht wird, die dort tiber 24 Stun-
den die Aziditat aufzeichnet.

Gerd ist also nicht der Nachbar, der samstags seinen Garten pflegt,
sondern er leidet an Sodbrennen. Empfehlen Sie ihm bequeme

Kleidung, viele Kissen und Arzneimittel, die zu seinen indivi- gesuch Uns auf WWW medl'bee de

duellen Beschwerden passen - er wird es [hnen danken. M :
R und sammle dich schlau!

PTA/Redaktionsvolontdirin

FF N
A 4




