Cushing-Syndrom

Was ist das Cushing-Syndrom?
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Wie entsteht das Cushing-Syndrom?

Die haufigste Ursache des Cushing-Syndroms ist die langerfristige therapeutische
Einnahme hoher Dosen von Kortison oder &hnlichen Substanzen. Diese Medikamen-
te werden vorwiegend zur Entzindungshemmung, etwa bei chronisch entziindlichen
Darmerkrankungen, sowie zur Unterdrickung des Immunsystems bei Autoimmuner-
krankungen oder nach Organtransplantationen eingesetzt. Nach erfolgreicher Thera-
pie kann das Mittel schrittweise abgesetzt werden. Dadurch bildet sich schliesslich
auch das Cushing-Syndrom zuruck.

Weitere Ursachen sind:

e Zu starkes Wachstum der Nebennierenrinde (Adrenale Hyperplasie)

e Uberproduktion des Hypophysenhormons ACTH, das die Nebennierenrinde
stimuliert

e Stoérungen der Hypophysen-Hypothalamusfunktionen

e ACTH-produzierende Hypophysentumore

e Auf Grund eines ACTH oder CRH(corticotropin releasing hormone)-
produzierenden nicht endokrinen Tumors (z. B. eine bestimmte Form von
Lungenkrebs)

e Starkes Wachstum im knotenartigen Bereich der Nebennierenrinde (adrenale
nodulére Hyperplasie)

¢ Nebennierenrinden-Tumore (adrenale Neoplasie): gutartiges Adenom,
bosartiges Karzinom

e Alkoholiker kénnen auf Grund eines erhdhten Cortisolspiegels im Blut einen
Zustand erreichen, der Pseudo-Cushing genannt wird.



Wie aussern sich die Symptome des Cushing-Syndroms?

Die Symptome entwickeln sich oft schleichend Uber eine langere Zeitspanne:

e Mondgesicht (rund und rot)

e Typische Fettverteilung (grosser Rumpf, diinne Arme und Beine)

e Biffelnacken (Fettansammlung zwischen den Schultern)

e Gewichtszunahme

e Verringerte Muskelmasse und -kraft

e Kopf- und Rickenschmerzen

e Akne

e Storung des Kohlenhydratstoffwechsels mit Durst und h&aufigem Wasserlassen
ahnlich einem Diabetes

e Impotenz

e Aussetzen der Menstruation

e Verstarkte Neigung zu Knochenbriichen

e Erhohter Blutdruck

e Wachstumsstérungen bei Kindern

e Eventuell psychische Veranderungen

Bei Kindern: Kombination aus Wachstumsstdrung und Fettleibigkeit

Was kann man tun, um das Cushing-Syndrom zu vermeiden?

Eine Behandlung mit Kortison muss unter arztlicher Aufsicht durchgefiihrt werden.
Kortison ist ein ausserst wirksames Medikament. Bei richtiger Anwendung kann es
Leben retten und die Lebensqualitat steigern. Falsch angewandt, kann es zu starken
Nebenwirkungen fihren. Sie sollten deshalb niemals eigenmachtig kortisonhaltige
Medikamente einnehmen!

Wie stellt der Arzt die Diagnhose?

Ihr Hausarzt nimmt die einleitenden Untersuchungen vor. Es werden ihre
Hormonspiegel bestimmt, um festzustellen, was die genaue Ursache der Stérung ist.
Zuvor muss natirlich geklart werden, ob Sie, vielleicht ohne es zu wissen,
kortisonhaltige Medikamente einnehmen.

Wie zeigen sich Komplikationen eines Cushing-Syndroms:

Zuckerkrankheit

Erhohter Blutdruck

Tendenz zu Infektionen

Knochenbrtiche auf Grund von verminderter Knochendichte
Nierensteine



Was kénnen Sie selbst tun?

Wenn Sie den Eindruck haben, dass Sie ein Cushing-Syndrom entwickeln, sollten
Sie sich so schnell wie mdglich an lhren Arzt wenden.

Sie sollten keine Medikamente einnehmen, die Kortison enthalten, sofern dies nicht
unter arztlicher Kontrolle geschieht.

Was kann der Arzt tun?

Wenn es sich um einen Tumor handelt, muss er chirurgisch entfernt werden. Nach
der Behandlung genesen die meisten Patienten wieder vollig! Wenn eine medika-
mentodse Zufuhr von Kortison die Ursache ist, missen die Beschwerden gegen den
maoglichen Nutzen abgewogen werden. Manchmal kénnen auch mit einer niedrige-
ren Dosis therapeutische Erfolge erzielt werden.

Prognose

e Unbehandelt kann das Cushing-Syndrom lebensbedrohliche Folgen haben.

e Die chirurgische Entfernung des auslésenden Tumors kann zu einer vollstan-
digen Genesung fihren. Das Risiko fir einen erneuten Ausbruch der Krank-
heit kann jedoch nie ausgeschlossen werden.

e Wenn der Zustand durch einen bodsartigen Tumor ausgeldst wird, bestimmt
dessen frihzeitige Prognose die Heilungschancen. Ein Cushing-Syndrom, das
durch kortisonhaltige Medikamente hervorgerufen wird, verschwindet, sobald
die Behandlung beendet wird. Es ist wichtig, die Dosis langsam zu senken, so
dass sich der Koérper wieder daran gewohnt, selbststandig die notwendige
Menge Cortisol zu bilden.
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