STUDIE REFERIERT

Magenkrebs

Weniger Inzidenz und Mortalitat durch
H.-pylori-Eradikation, Vitamine und Knoblauch?

802

Gemadss einer aktuellen chinesischen Langzeitstudie scheinen eine Helicobacter-pylori-Behandlung

sowie eine Nahrungsergianzung mit Vitaminen und Knoblauch noch mehr als 22 Jahre nach Beginn der

Intervention mit einer statistisch signifikanten Abnahme des Mortalititsrisikos aufgrund von Magen-

krebs assoziiert zu sein. H.-pylori-Eradikation und Vitaminsupplementation waren zudem mit einem

statistisch signifikanten Riickgang der Magenkrebsinzidenz vergesellschaftet.

British Medical Journal

Epidemiologischen Studien zufolge be-
steht ein Zusammenhang zwischen ei-
ner Infektion mit dem Magenkeim He-
licobacter pylori sowie der Progression
von priakanzerosen Magenldsionen und
der Entwicklung von Magenkarzino-
men. Ausserdem scheint eine vitamin-
und knoblauchreiche Erndhrung Hoch-
risikopersonen mit ungeniigender
Vitaminzufuhr vor Magenkrebs zu
schiitzen. Im Jahre 1995 wurde in
China, einem der Linder mit den
hochsten Mortalitatsraten infolge von
Magenkrebs weltweit, der Shandong
Intervention Trial gestartet, mit dem
diese Assoziationen im Langzeitverlauf
uberpriift und bestitigt wurden. Nach
fast 15 Jahren Follow-up hatten sich bei
Patienten, die sich einer zweiwochigen
H.-pylori-Eradikation unterzogen hat-
ten, eine statistisch signifikante Ab-
nahme der Inzidenz von Magenkarzi-
nomen und eine nicht signifikante Re-
duzierung der Magenkrebsmortalitat
ergeben. Auch nach einer fir die Dauer
von sieben Jahren erfolgten Knoblauch-
und Vitaminsupplementation zeigten
sich entsprechende positive Trends.

Erweiterte Follow-up-Dauer

Eine aktuelle verblindete, randomi-
sierte, plazebokontrollierte Studie hat
nun diesen Faden wieder aufgenommen
und das Follow-up des Shandong Inter-
vention Trial auf etwas mehr als 22
Jahre ausgeweitet, um zu priifen, ob die
seinerzeit im Zusammenhang mit der
beobachteten
Resultate auch nach Ablauf der verlan-

H.-pylori-Eradikation

ARS MEDICI 23 | 2019

gerten Nachbeobachtung noch Bestand
beziehungsweise ob Knoblauch- und
Vitaminzufuhr inzwischen ihrerseits zu
einer ebenfalls statistisch signifikanten
Reduktion von Magenkrebsinzidenz
und -mortalitit gefithrt haben. Sekun-
dire Endpunkte waren Assoziationen
der Eradikation respektive der Supple-
mentation mit der Mortalitdt aufgrund
anderer spezifischer Ursachen.

Von den insgesamt 3365 in die Studie
eingeschlossenen Einwohnern einer
Magenkrebs-Hochrisiko-Region wur-
den 2258 H.-pylori-Antikorper-seropo-
sitive Individuen einer Eradikation
(Amoxicillin/fOmeprazol fir 2 Wochen)
und fir 7,3 Jahre einer Vitamin- (C, E
und Selen) und Knoblauchsupplemen-
tation (Extrakt und Ol) beziehungs-
weise  entsprechenden
(2 x2 x 2-faktorielles
1107 H.-pylori-seronegative Proban-

Plazebos
Design) sowie
den der gleichen oben genannten Vita-
min- und Knoblauchsupplementation
(bzw. Plazebos; 2 x2-faktorielles De-
sign) zugewiesen.

Im Zeitraum zwischen 1995 und 2017
kam es zu insgesamt 151 neu aufgetre-
tenen Magenkrebsfillen, darunter 94
mit Todesfolge. Ein protektiver Effekt
der H.-pylori-Eradikation auf die Ma-
genkrebsinzidenz war noch 22 Jahre
postinterventionell zu beobachten
(Odds Ratio [OR]: 0,48; 95%-Konfi-
denzintervall [KI]: 0,32-0,71). Ein sig-
nifikanter Riickgang der Inzidenz zeigte
sich ebenfalls unter Vitamin- (OR:
0,64; 95%-KI: 0,46-0,91), aber nicht
unter Knoblauchsupplementation (OR:

0,81;95%-K1: 0,57-1,13). Alle drei Be-
handlungsmassnahmen waren mit einer
signifikanten Abnahme der Magen-
krebsmortalitit assoziiert, hatten je-
doch keinen Einfluss auf die Sterblich-
keit aufgrund anderer Ursachen.

Studienpopulation
aus Hochrisikogebiet
Die Ergebnisse ihrer Untersuchung er-
offnen potenzielle neue Optionen zur
Magenkrebsprivention, so das Fazit der
Autoren, die allerdings einrdumen, dass
die Studie gewissen Limitationen unter-
liegt. Darunter erscheint diejenige, die
sich aus dem Umstand ergibt, dass
die Population aus einem lindlichen
Hochrisikogebiet fir Magenkrebs mit
zudem bestehenden Erndhrungsdefiziten
stammt, als die gewichtigste. Deshalb
sind weitere gross angelegte Langzeitstu-
dien auch in anderen Regionen erforder-
lich, um einerseits die beobachteten Zu-
sammenhinge zu verifizieren und
andererseits potenzielle Risiken der frag-
lichen Interventionen zu identifizieren.
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