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Behandlung mit "Cortison"

Eine Information fur Patienten

Liebe Patientin, lieber Patient,
Bei Ihnen ist eine Steroid-Behandlung (,,Cortison*) erforderlich.

Was ist ,,Cortison*?

»cortison* ist ein lebensnotwendiges Hormon, das der Koérper selbst in der Nebennierenrinde
herstellt. In hohen Dosen wirkt dieses Hormon stark entzindungshemmend. Das wird in der
Behandlung lhrer Darmentzindung genutzt. ,,Cortison”, Glucocorticoide und Steroide sind ver-
schiedene Namen fur die gleiche Medikamentengruppe. Die einzelnen Praparate unterscheiden
sich in ihrer Wirkstarke. Ein haufig eingesetzter ,,Cortison“-Wirkstoff heif3t Prednisolon. Es wirkt
im ganzen Korper, d.h. es hemmt Entzindung im ganzen Koérper, andererseits zeigt es Neben-
wirkungen am ganzen Korper. Spezielle ,,Cortison“-Prdparate wirken nur am Darm, weil sie
nach ihrer Aufnahme in der Leber sofort abgebaut werden (z.B. Budesonid).

Ihnen wird folgendes ,,Cortison‘“-Praparat empfohlen:

Wann tritt eine Wirkung ein ?
Eine Besserung tritt meist rasch innerhalb von Tagen oder Wochen ein.

Wie wird die Behandlung mit ,,Cortison* durchgefuhrt ?

Die fur Sie erforderliche Dosis richtet sich nach lhrer Erkrankung. In der Regel wird mit einer
hohen ,,Cortison“-Dosis begonnen, um lhre Erkrankung schnell zu bessern. So bekommen Sie
zu Beginn zum Beispiel 60 mg oder 1 mg pro Kilogramm Kdrpergewicht Prednisolon téglich.
Wenn eine Wirkung eingetreten ist, wird lhr Arzt die Dosis langsam reduzieren und, wenn
maoglich, die Behandlung auch beenden.

Was mussen Sie bei einer ,,Cortison‘“-Behandlung unbedingt beachten?

Sie nehmen lhre ,,Cortison“-Tabletten morgens auf einmal ein, am besten in der Zeit zwischen
6 und 8 Uhr. Der Korper produziert in den frihen Morgenstunden das meiste ,,Cortison“, so
dass eine Einnahme morgens die korpereigene Hormonbildung am wenigsten stort. Manchmal
ist es erforderlich, dass auch abends noch eine geringe ,,Cortison“-Dosis eingenommen werden
muss. Daruber entscheidet Ihr Arzt.

Wie lange wird die Behandlung mit ,,Cortison* durchgefuhrt ?

Die Behandlungsdauer richtet sich nach lhren Beschwerden und lhren medizinischen Befun-
den. Bei Besserung kann die Dosis nach Rucksprache mit Threm Arzt reduziert oder die Be-
handlung ganz beendet werden. Haufig ist aber gerade bei chronischen Erkrankungen eine
langsames Ausschleichen der ,,Cortison“-Therapie erforderlich.

Kénnen Nebenwirkungen auftreten ?

Da ,,Cortison“ nicht nur bei entziindlichen Darmerkrankungen, sondern auch zum Beispiel bei
Asthma oder rheumatischen Erkrankungen eingesetzt wird, haben viele Patienten schon etwas
Uber die ,,Cortison“-Behandlung gehoért. Sie haben h&ufig Angst vor moglichen Nebenwirkun-
gen. ,.Cortison“-Schaden sind heute aber viel seltener als in der Anfangszeit der ,,Cortison“-
Behandlung, weil mittlerweile bekannt ist, dass gerade die Dosierung und die Behandlungszeit
eine grofe Bedeutung fur das Auftreten von unerwiunschten Wirkungen haben. Kurzfristig kon-
nen auch hdéhere Dosen ohne Bedenken eingenommen werden. Fir eine langerfristige Therapie
wird lhr Arzt stets versuchen, eine mdglichst geringe Dosis zu wahlen. Die Nebenwirkungen
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sind inzwischen gut bekannt und kénnen durch entsprechende Untersuchungen rechtzeitig er-
fasst werden. Dies erfordert allerdings, dass Sie regelméaRig die Kontrolluntersuchungen bei Ih-
rem Arzt durchfihren lassen. Sollte eine unerwiinschte Wirkung bei lhnen eintreten, so bildet
sich diese nach Absetzen der ,,Cortison“-Behandlung oft zuriick. Beenden Sie aber niemals
Ihre ,,Cortison“-Therapie ohne Rucksprache mit lhrem Arzt!

Welche Nebenwirkungen kdnnen auftreten ?

Unerwlunschte Wirkungen treten vor allem bei langfristiger und hochdosierter ,,Cortison®-
Behandlung auf, bei niedrigeren Dosen sind sie seltener. Es kann ein Bluthochdruck auftreten.
Viele Patienten berichten uUber ein stadrkeres Hungergefuhl. Es kann auch zu einem runderen
Gesicht oder einer Muskelschwache kommen. Langzeitbehandlungen kénnen zu einem grauen
und zu einem griinen Star an den Augen fuhren. Einige Patienten bemerken Veranderungen an
der Haut, wie z. B. vermehrt Pickel oder kleinere Blutungen. Gelegentlich kommt es zu psychi-
schen Reaktionen auf eine ,,Cortison“-Therapie. Einige fihlen sich euphorisch, seltener sind
Depressionen. Sollten Sie schon einmal an einer Depression erkrankt sein, sagen Sie dies ih-
rem Arzt. Eine Entkalkung der Knochen, eine sogenannte Osteoporose, kann sich besonders
bei einer langeren und héher dosierten ,,Cortison“-Therapie entwickeln. Deswegen erhalten vie-
le zusatzlich Calcium und Vitamin D, um einer Osteoporose vorzubeugen. Gelegentlich kommt
es auch zu Blutzuckersteigerungen, die eine entsprechende Behandlung erfordern. Magen-
schleimhautentzindung und Magengeschwiire treten meist nur dann auf, wenn gleichzeitig an-
dere Medikamente, wie z. B. ,,Cortison“-freie Rheumamedikamente (NSAR) oder Acetylsalicyl-
saure (z. B. Aspirin, ASS) eingenommen werden. Wenn Sie Fieber haben oder wenn andere
Hinweise auf eine Infektion vorliegen, suchen Sie lhren Arzt umgehend auf. Ungewdhnlich
starker Durst und h&ufiges Wasserlassen kénnen auf eine Zuckerkrankheit hinweisen. Treten
Depressionen ob neu oder verstarkt auf, wenden Sie sich bitte an ihrem Arzt. Sollten bei Ih-
nen solche Beschwerden auftreten, informieren Sie ebenfalls Ihren Arzt daruber.

Worauf sollten Sie selbst wéhrend einer ,,Cortison*“-Therapie achten?

Eine ,,Cortison“-Behandlung darf niemals ohne Rucksprache mit Ihrem Arzt abgebrochen wer-
den, denn durch die Therapie ist die kdrpereigene ,,Cortison“-Produktion mdglicherweise unter-
druckt. Es kann sonst zu gefahrlichen Mangelerscheinungen kommen, da lhr Kérper nicht in
der Lage ist, sofort wieder eine ausreichende ,,Cortison“-Menge herzustellen. Aul3erdem kann
sich lhre Erkrankung verschlechtern. Durch eine calciumreiche Erndhrung kénnen Sie dazu bei-
tragen, dass sich eine Osteoporose mdglichst nicht entwickelt oder, falls bei IThnen schon eine
Osteoporose bestehen sollte, nicht verschlechtert. Jeden Tag sollten Sie etwa 1 - 1,5 g Calcium
zu sich nehmen. Viel Calcium ist zum Beispiel in Milch ( 1 | Milch = 1,2 g Calcium) und Milch-
produkten, wie Kase oder Joghurt, enthalten. AuBerdem sollten Sie besonders wéhrend einer
»Cortison“-Therapie auf eine ausgeglichene eiweil3- und vitaminreiche Ernahrung achten. Wich-
tig ist eine salzarme Kost, um Wassereinlagerungen zu vermeiden. Sie sollten sich einmal wo6-
chentlich wiegen und Ihr Gewicht aufschreiben. Bei einer Gewichtszunahme Uberprifen Sie Ih-
re Erndhrung: Wie viel Kalorien habe ich téaglich zu mir genommen? Sprechen Sie auRerdem
mit lhrem Arzt, ob méglicherweise Wassereinlagerungen vorliegen kdnnen.

Wie oft mussen die Kontrolluntersuchungen bei lhrem Arzt durchgefuhrt werden?

Die notwendigen Kontrollen richten sich nach lhrer Erkrankung und der deswegen erforderli-
chen ,,Cortison“-Dosis. lhr Arzt entscheidet, wie oft Sie zu einer Untersuchung in die Praxis
kommen sollen. Zusatzlich sollte bei langerfristiger ,,Cortison“-Therapie einmal im Jahr eine
augenarztliche Untersuchung erfolgen.

Was ist auRerdem noch wahrend der Behandlung zu beachten ?

@ Informieren Sie Ihren Arzt tiber alle Medikamente, die sie auBerdem noch einnehmen.

@ Sje sollten regelmaRig Aufzeichnungen uber lhre Medikation filhren (z.B. in einem Medika-
mentenpall) und diese mit sich fihren.

@Die Behandlung mit ,,Cortison“ kann auch wahrend einer Schwangerschaft oder Stillzeit fort-
gesetzt werden. Sprechen Sie mit lhrem Arzt.
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