
1© TEB e. V. Selbsthilfe gegründet in Baden-Württemberg

PANKREASNACHSORGE
November 2022

1. Ausgabe 11-2022

Inhaltsverzeichnis der Informationsmappe 14

Vorwort. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .5
Nachsorge bei Erkrankungen der Bauchspeicheldrüse. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .7
1. Allgemeines zur Nachsorge. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .7
1.1.	 Begriffsbestimmung	und	Ziele. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .7
1.2. Welche Elemente beinhaltet die Nachsorge? . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .7
1.3. In welchen Abständen und wie lange erfolgt die Nachsorge?  . . . . . . . . . . . . .9
1.4.	 An	welchem	Ort	findet	die	Nachsorge	statt? . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .9
2. Nachsorge bei zystischen Raumforderungen des Pankreas . . . . . . . . . . . . . . .9
2.1. Nach Resektion zystischer Raumforderungen am Beispiel der IPMN . . . . . . . . .9
2.2. Nicht-resezierte zystische Raumforderungen. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .10
3. Nachsorge beim exokrinen Pankreaskarzinom  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .11
3.1. Nach der Operation (adjuvante Situation) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .11
3.2. Palliative Situation. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .12
4. Nachsorge bei neuroendokrinen Tumoren  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .13
5. Nachsorge bei Entzündungen der Bauchspeicheldrüse . . . . . . . . . . . . . . . . .15
5.1. Nach einer akuten Entzündung . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .15
5.2. Chronische Pankreatitis . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .17
Quellen: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .18
Geschäftsstelle . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .19


