Kuinstliche Ernahrung

Leben am Tropf?

In vielen medizinischen Situationen kann eine kiinstliche Erndhrung in
Betracht kommen, gemeinsamer Nenner ist eine problematische Ernah-
rungssituation. Kiinstliche Ernahrung kann helfen, wird von den Patien-
ten aber oft als ,,Leben am Tropf“ empfunden. Deshalb gilt es, Fiir und
Wider genau abzuwagen. Wir liefern die Hintergriinde.

ormales Schlucken fiihlt sich ein-

fach an, ist aber ein komplexer Pro-
zess. Denn an jedem Schluckvorgang
sind 26 Muskelpaare beteiligt, er dauert
zwischen einer und 10 Sekunden, bei
dlteren Menschen auch etwas langer.
Man kann den Schluckvorgang in ver-
schiedene Phasen unterteilen, in denen
die Nahrung vom Mund tiber den Hals in
den Magen transportiert wird. Bei jedem
einzelnen dieser Schritte kann es auf-
grund einer Erkrankung Probleme geben —
welche genau steht in der Tabelle auf
Seite 9.
Gibt es Probleme beim Schlucken von
fester und fliissiger Nahrung, dann essen
und trinken die Betroffenen durch ihre
Schluckbeschwerden oft zu wenig. Die

moglichen Folgen sind vielféltig. Die
Betroffenen leiden unter einer Mangeler-
ndhrung und es kommt zu Gewichtsver-
lust, Einschrankung der Alltagsfahigkeit,
Sturzgefahrdung und erhohter Infekti-
onsanfalligkeit.

Dann stellt sich oft die Frage: Soll der
Untererndhrung mit einer kiinstlichen
Erndhrung entgegengewirkt werden?
Verbessert sich dadurch die Situation des
Patienten bzw. Pflegebediirftigen wirk-
lich oder verldngert sich nur unnétiges
Leiden? Welche Aspekte sind abzuwa-
gen? Was weil3 oder vermutet man iiber
den Willen des Betroffenen? Oft sind die
Betreuer — der Hausarzt und sein Praxis-
team, Altenpfleger oder Angehdérige —an
der Entscheidung beteiligt.

Um ein Erndhrungsproblem rechtzeitig
zu erkennen, kdnnen Angehdorige oder
Betreuer ein Erndhrungstagebuch tiber
Art und Menge der verzehrten Nah-
rungsmittel fiihren. Wichtig ist es dabei
auch, eventuelle Lieblingsspeisen zu
notieren. Zusammen mit den Verdnde-
rungen des Gewichts kann so das Risiko
fur die Entwicklung einer Mangelernah-
rung bestimmt werden. Das ermdglicht
gezielte Schritte zur Verhinderung.

Je mehr Betreuer liber die Lebensge-
schichte eines Menschen wissen, desto
eher konnen sie mithelfen, die Ernah-
rungssituation stabil zu halten. Positiv
auswirken kénnen sich vor allem Mahl-
zeiten, die sich an den individuellen Vor-
lieben orientieren, sowie eine uber-
schaubare und familidre Atmosphare
wdahrend des Essens.

Das Problem in Angriff nehmen
Manchmal ist es dennoch notwendig,
einen Menschen liber einen gewissen
Zeitraum kiinstlich zu erndhren. Zur Ver-
abreichung solcher Infusionen sind in der
Regel spezielle Zugange /Katheter not-
wendig. Eine solche Vollerndhrung kann
Uber die kiinstliche Erndhrung mithilfe
einer Sonde Uber die Nase oder die
Bauchdecke, also perkutan, erfolgen (sie-
he Abbildung S. 9).

Sonden, die Giber die Nase in den Magen
gelegt werden, empfinden die Patienten
oft als storend, sie eignen sich daher in
erster Linie flr eine kurzfristige Anwen-
dung. Fur eine langerfristige kiinstliche
Erndhrung wird eine sogenannte perku-
tane endoskopische Gastrostomie (PEG)
vorgenommen.

Bei der Anlage selbst handelt es sich um
einen medizinischen Eingriff. Diesem
muss der Patient oder gegebenenfalls
sein gesetzlicher Vertreter zustimmen,

Webtipps

Materialsammlung zur Behand-
lung von Demenz-Patienten
www.nahrungsverweigerung.de
Entscheidungshilfe der AOK zur
kiinstlichen Erndhrung
www.aok.de/entscheidungshilfen


http://www.nahrungsverweigerung.de
http://www.aok.de/entscheidungshilfen

sprechstunde

Dr. Ursula Becker ist nieder-
gelassene Allgemeindrztin.
Sie beschdiftigt sich intensiv
mit Palliativmedizin in der
Altenpflege.

Erndhrungssonde (iber die Nase (voriibergehend, links) und PEG-Erndihrungssonde (rechts). Frau Doktor Becker. bei welchen Pati-

enten ist eine Erndhrungssonde lhrer

nachdem er vom behandelnden Arzt sollten die Patienten auch bei kiinstlicher Meinung nach sinnvoll?
iber mégliche Folgen aufgeklart wurde.  Erndhrung so viel wie moglich tiber den Immer dann, wenn eine voriiberge-
Die fliissige Nahrung ist so aufbereitet,  Mund essen. hende Einschrankung in der Nahrungs-
dass sie vom Darm gut verwertet werden  Damit die Sonde lange funktionstiichtig aufnahme zu Uberbriicken ist, z.B. bei
kann und wird dann durch einen bleibt, muss regelmafig iberpriift wer- Schluckstérungen nach einem Schlag-
Schlauch in den Magen geleitet. Man  den, ob sie dicht ist, nicht verstopft und anfall. Auch bei Parkinsonerkrankun-
unterscheidet zwei Darreichungsformen:  ob die fliissige Nahrung korrekt einlduft. gen kann es Situationen geben, in
> Kontinuierliche Gabe: Die Nahrung Die haufigste Ursache fiir eine Verstop- denen eine Erndhrungssonde sinnvoll
wird tiber viele Stunden (etwa 16 Stun-  fung der Sonde sind Medikamenten- ist, um z.B. die Medikamentengabe
den pro Tag) mithilfe der Schwerkraft  reste, die die Sonde von innen verkleben. sicherzustellen und dadurch wieder
oder einer Pumpe verabreicht. Dieses ~ Medikamente sollten daher grundsatz- eine Besserung der Symptomatik zu
Verfahren vermindert die Aspirations-  lich einzeln gegeben und mit etwas Was- erreichen. Bei Menschen mit Demenz
gefahr, schrinkt aber die Bewegungs-  ser nachgesplilt werden. ist eine Sonde eher selten sinnvoll.
fahigkeit ein. Die Einstichstelle in der Bauchdecke soll-
> Bolusgabe: Hierbei wird die Nahrung  te mehrmals pro Woche gesaubert und Wie sieht es in der Praxis aus: Wird die
portionsweise zu den normalen  der Hautzustand lberprift werden. Die PEG eher zu haufig eingesetzt — oder
Essenszeiten gegeben. Diese Form  Erndhrungssonde halt bei korrekter umgekehrt eher zu selten?
entspricht dem natiirlichen Rhythmus,  Bedienung und Pflege einige Jahre. Friher wurde die PEG wohl eher zu
setzt aber eine normale Magen-Darm-  Eine Sonde kann auch wieder entfernt haufig eingesetzt, aber dieser Trend
Funktion voraus. werden, wenn der Patient wieder ausrei- scheint deutlich riicklaufig zu sein.
Welche Form der Gabe gewadhlt wird,  chend essen und trinken kann oder nicht, Auf der anderen Seite gibt es grof3e
muss im Einzelfall entschieden werden. wie erhofft, von der Sonde profitiert. Angst vor kiinstlicher Erndhrung, die
In beiden Féllen ist eine Hochlagerung  Ubersteigt der Schaden den méglichen mit unndtiger Lebensverlangerung
des Oberkorpers von mindestens 30 Grad ~ Nutzen oder entspricht die MaBnahme gleichgesetzt wird. Dass die PEG
unbedingt notwendig, damit Nahrung  nicht mehr dem mutmaglichen Willen, auch sehr sinnvoll sein kann, wird
nicht in die Luftrohre gelangt. Generell  sollte die Sonde wieder entfernt werden. dann UGbersehen.

Oft miissen Angehdorige die Entschei-
dung treffen — wie konnen Arzt und

Neurologische E_rkrankungen, z B S;hlqcksﬁérungen durch die Funktions be- Praxisteam sie unterstiitzen?

Schlaganfall, Multiple Sklerose, Parkinson,  eintrachtigung von Muskeln und Nerven. . - .

Amyotrophe Lateralsklerose (ALS) Dies kann eine Aspiration (Speichel oder B
Nahrungsbestandteile gelangen in die ge friihzeitig angesprochen werden.
Luftrohre oder Lunge) zur Folge haben. Entscheidungen unter Zeitdruck sind

Tumore im Mund-, Rachen- oder Speise-  mechanische Behinderung des Speise- nie gut! Egal wie die Entscheidung
rohrenbereich wegs ausfdllt, gerade Arzt und Praxis-

team bleiben Ansprechpartner und
es ist wichtig, dass die Angehdrigen
spliren, dass sie in ihrer Entschei-
dung gestiitzt werden. Meistens gibt
Unfahigkeit, Dinge zu Ende zu fiihren es kein ,sinnvoll” oder ,nicht sinn-

Depression Fehlender Appetit voll”, sondern nur ein ,eher ja” oder
ein eher nein”.

Demenz Kau- und Schluckstérungen
Vergessen von Hunger und Durst

Konzentrationsstorungen

Grunderkrankungen, die zu Erndhrungsproblemen fiihren kénnen



