Vorwort

Liebe Leserin, lieber Leser,

dieses Taschenbuch soll Ihnen bei der Behandlung Ihrer Patienten auf der
Intensivstation stets ein hilfreicher Ratgeber sein, jenseits der Therapie von
Herz-Kreislauf- und Organfunktion.

Den Entschluss, Thnen dieses Handbuch an die Hand geben zu wollen,
fassten wir Herausgeber letztendlich, da wir grole Unterschiede in der Aufga-
benstellung der Erndhrung von Gesunden und intensivbehandlungspflich-
tiger Patienten sehen.

Die hormonellen und konsekutiv metabolischen Verdnderungen unserer
Patienten fithren gegebenenfalls — zusammen mit stattgehabten regionalen
Perfusions- und Oxidationsstérungen - zu einem komplexen medizinischen
Bild.

Stoffwechselwege, wie die Glukoneogenese, Lipolyse und Proteolyse, die
die ausreichende Sicherstellung von Glukose als Energiequelle fiir die Zellver-
bénde, die ausschlieSlich aus Glukose Energie gewinnen konnen, zur Aufgabe
haben, werden Uberschieflend stimuliert. Radikale, die vermehrt im Rahmen
der oxidativen Phosphorylierung, durch Metallionen, den »Respiratory Burst«
der Granulozyten oder der Aktivierung der Xanthinoxidase entstehen konnen,
gefahrden die Zellintegritit. Ebenso ist die Inmunfunktion unserer Patienten
beeintrachtigt und die Immunstimulation nicht sicher vorhersehbar gesteigert
oder vermindert.

Einzelne Organfunktionen der Lunge, Leber oder Nieren kénnen tran-
sitorisch beeintrachtigt sein, allen voran aber der Magen-Darm-Trakt, der mit
dem lymphatischen System die grofite zelluldre Immunkompetenz vorhilt.

Wir therapieren die Gemengelage aus einer iiberschieffenden katabolen
Stoffwechsellage, vermehrten Radikalgenese und verminderten Immunfunk-
tion zunehmend durch den gezielten Einsatz ausgesuchter Nahrstoffkompo-
nenten. So unterliegt beispielsweise die Aminoséaure Glutamin als nichtessen-
zielle Aminosiure offensichtlich einem erhohten Bedarf. Uber die Auswahl
der Fettsduren lésst sich vielleicht die Immunstimulation beeinflussen und
Mikronéhrstoffe wie Selen und andere verbessern unter anderem mdoglicher-
weise die korpereigene »Entsorgung« der Radikale vor allem im Pentosephos-
phatweg. Bedeutend ist nicht zuletzt auch der gezielte Einsatz von Insulin zur
Vermeidung von Hyperglykdmien.

Wir sind uns dariiber im Klaren, dass wir Ihnen lediglich eine Moment-
aufnahme présentieren konnen. Nahezu sehnstichtig warten wir auf die Mog-
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lichkeit, unsere Konzepte weiterzuentwickeln, beispielsweise durch ein »Bed-
Side-Monitoring« der Inmunfunktion. Auch miissen sich neuere Ansitze, wie
die therapeutische Kithlung schwer traumatisierter Patienten zur Verringe-
rung der iiberschieflenden hormonellen und metabolischen Stoffwechsel-
reaktion, erst noch bewdhren. Gespannt blicken wir zudem auf die Frage, ob
wir die Erkenntnis, dass einzelne Nahrstoffe die Hormonsekretion der hypo-
thalamisch-hypophyséren Achse beeinflussen, jemals klinisch nutzen kénnen.

Mitgeben wollen wir Thnen fiir Ihren klinischen Alltag, dass die Nahrstoft-
zufuhr bei unseren intensivbehandlungspflichtigen Patienten einen therapeu-
tischen Ansatz in sich tragt.

Wir bedanken uns bei allen Mitwirkenden fiir ihren unermiidlichen Ein-
satz, mit dem sie zum Gelingen dieses Buchprojektes beigetragen haben und
wiinschen der Leserin und dem Leser einen mdglichst groffen Nutzen aus
unserem Taschenbuch.

Priv.-Doz. Dr. med. A. Riimelin
apl. Prof. Dr. med. K. Mayer
Langen und GiefSen im Frithjahr 2013
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