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Ernahrungsempfehlungen

bei Divertikulose, Divertikelkrankheit,
Divertikulitis

Divertikulitis

Dickdarm

Divertikel

Divertikel

Entziindung

Blutung

Mastdarm

Divertikulose - Divertikelkrankheit -
Divertikulitis: Was ist das?

Divertikel

Diinn- oder Dickdarmdivertikel sind durch
muskelschwache Liicken der Darmwand er-
worbene Ausstiilpungen der Darmschleimhaut.
In diesen Divertikeln kann sich Stuhl ablagern.
Oft sind die Divertikel harmlos, konnen aber
zu Beschwerden fithren. Hierbei wird zwischen
folgenden drei Formen unterschieden:

Divertikulose

Die Darminnenwand wolbt sich bereits an
mehreren Stellen nach aufien, es bestehen jedoch
noch keine Beschwerden.

Divertikelkrankheit

Eine Divertikelkrankheit des Darms liegt vor,
wenn es bei bestehender Divertikulose zu
Beschwerden oder Komplikationen wie bspw.
Schmerzen oder Verdauungsproblemen kommt.

Divertikulitis

Die Divertikulitis ist durch einen Entziindungs-
prozess gekennzeichnet, der von Darmdiverti-
keln ausgeht und der auf die Darmwand tiber-
greifen und schwere Komplikationen zur Folge
haben kann.



Allgemeine Informationen

Der Anteil der Betroffenen der Divertikulose
bzw. der Divertikelkrankheit nimmt mit dem
Alter stark zu, ca. 13 % fiir Personen unter 50
Jahren, ca. 30 % fiir Personen zwischen 50 und
70 Jahren, ca. 50 % fiir Personen zwischen 70
und 85 Jahren sowie ca. 66 % fiir Personen alter
als 85 Jahre.

Die Entstehung von Divertikeln und der Verlauf
der Divertikelkrankheit wird sowohl durch nicht
beeinflussbare Faktoren als auch durch beein-
flussbare Risikofaktoren bestimmt.

Zur Vorbeugung der Divertikelkrankheit emp-
fehlen wir einen gesunden Lebensstil. Ein alle
Aspekte beriicksichtigender Lebensstil mit redu-
ziertem Verzehr von rotem Fleisch, vermehrtem
Verzehr von Ballaststoffen und hoher korperli-
cher Aktivitat bei normalem BMI sowie Nikotin-
abstinenz reduziert das Risiko fiir das Auftreten
einer Divertikulitis um bis zu 50 %.

Beeinflussbare Risikofaktoren
@ ¢ gesunde Erndhrung / gesunder Lebensstil
¢ Kkorperliche Aktivitat
e Meiden von rotem Fleisch
e hoher Anteil an Ballaststoffen
e FEinzelstoffe: Friichte, Gemiise,
Vollkornprodukte, Hiilsenfriichte

* ungiinstige Genussmittel
¢ schadlicher Alkoholgebrauch
¢ Nikotin

¢ ungesunder Ernahrungsstil
o Ubergewicht / Adipositas

Erndhrung bei Divertikulitis

Eine Divertikulitis ist im Gegensatz zur Divertiku-
lose in den meisten Fallen behandlungsbediirftig.
Waéhrend einer Divertikulitis sollte der Darm zu-
ndchst nicht belastet werden. Nach Abklingen der
Symptomatik wird der Darm weiterhin geschont
und nur eine leichte Vollkost zu sich genommen.

Phase 1

Je nach Schwere der Entziindung ist in den
ersten 1 -2 Tagen eine Fastenphase einzuhalten,
um schwerwiegende Entziindungen zu bessern.
Der Darm sollte zu Beginn entleert werden, was
mit Hilfe einer Abfiihrlosung gelingt.

Die Darmfunktion kann mit Hilfe von Trinknah-
rung aufrechterhalten werden. Sollte die
Entziindung schwerwiegender sein und diese
Phase langer andauern, so muss mit einer
parenteralen Erndhrung, d.h. Kaloriengabe {iber
die Vene, begonnen werden.

Phase 2

In den darauffolgenden Tagen sollte zunachst eine

ballaststoff- und fettarme Kost erfolgen. Empfeh-

lenswerte Lebensmittel sind:

¢ reichlich ungesiifiter Tee (insbesondere
Kamillen- oder Krautertee)

* Zwieback

¢ fettarme klare Suppen mit Einlagen wie Kar-
toffeln, Nudeln, Reis und magerem Fleisch

* passiertes Gemiise wie Zucchini und Spinat

¢ kleingeschnittenes und gediinstetes mageres
Fleisch

* Gemiisesaft

e fettarmer Joghurt

Phase 3

Bis die Entziindungen endgiiltig abgeklungen
sind, ist eine leichte Vollkost einzuhalten. Diese
richtet sich nach der individuellen Vertraglichkeit
und muss langsam ausgetestet werden.

Folgendes wird in der Regel gut vertragen:
¢ wohltemperierte Gerichte (weder zu heif3

noch zu kalt)

* Speisen ohne extreme Geschmacksrichtungen
(nicht extrem siifs, sauer, scharf oder stark
gewlirzt)

¢ kleine Mahlzeiten iiber den Tag verteilen, um
den Darm nicht zu tiberlasten

¢ langsames Essen und Kauen
¢ schonende Zubereitung: Diinsten, Dampfen,
Kochen, Bratschlauch

schlechter vertrédgliche Speisen:

¢ frisches und grobkorniges Brot

o fettige Speisen wie Bratkartoffeln, Pommes
Frites, Chips, Braten, Cremespeisen

e FEiscreme, Schokolade

¢ in Fett gebackene Speisen

e fettreiches Fleisch, fette Wurstsorten und
Innereien

o fettiger Fisch wie Aal, Makrele, Hering,
Karpfen

* hartgekochte Eier

¢ Milchprodukte mit hohem Fettanteil wie
Sahne, Schmand, Sahnejoghurt und
Kasesorten mit mehr als 45 % F.i. T.

e ballaststoffreiches Gemiise wie Hiilsenfriich-
te, Kraut- und Kohlgemiise, Lauch, Zwiebeln
und Schnittlauch

e Steinobst, Weintrauben, unreifes Obst,
Trockenfriichte, Niisse

¢ Kaffee, Schwarzer Tee, kohlensdurehaltige
Getranke

¢ scharfe Gewtirze, Ketchup, Senf

Phase 4

Sind die Entziindungen abgeklungen, kann
langsam auf eine ballaststoffreiche Kost entspre-
chend der Behandlung der Divertikulose umge-
stellt werden.



