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Immer mehr Studien attestieren 
insbesondere Acetylsalicylsäure 
(ASS), aber auch (anderen) 
NSAR eine krebsvorbeugende 
Wirkung, unter anderem gegen-
über Karzinomen des Kolorek-
tums, der Brust und der Prosta-
ta. Ein Schutz vor Nierenkrebs 
lässt sich jedoch nicht feststellen. 
Die meisten Analgetika schei-
nen das Erkrankungsrisiko so-
gar zu fördern, wie eine Meta-
analyse jetzt ergeben hat 

Die Analyse fußt auf Daten 
von zwölf Fall-Kontroll-Stu-
dien mit 7.075 Erkrankten und 
579.285 Kontrollen und acht 
Kohortenstudien mit 1.165 Er-
krankten unter 579.285 Teil-
nehmern. Danach ist die ge-
legentliche oder regelmäßige 
Anwendung von Paracetamol 
mit einem Anstieg des Nieren-
krebsrisiko um 28 % verbunden. 
Höhere Dosierungen gingen 
mit einem höheren Risiko ein-
her (plus 68 %). Anwender von 
NSAR ohne ASS hatten eine um 
25% erhöhte Nierenkrebsrate. 

Auch hier zeigte sich eine 
Dosis-Wirkungs-Beziehung mit 
einer Steigerung der Krebsrate 
um 56  % bei Einnahme hoher 
Dosen. Wurden nur Studien 
verwendet, in denen eine Ad-
justierung für andere Risiko-
faktoren für Nierenkrebs, näm-
lich Übergewicht und Rauchen, 
stattgefunden hatte, dann war 
der Zusammenhang zwischen 
jeglicher Behandlung mit Para-
cetamol oder NSAR und Nieren-
krebs sogar noch deutlicher, mit 
einer Steigerung um 23 % be-

ziehungsweise 38 %. ASS hatte 
in 13 Studien insgesamt keinen 
Einf luss auf die Nierenkrebs-
rate. Auch die Anwendung von 
höheren Dosierungen oder über 
längere Zeit steigerte das Risiko 
nicht
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Eine kontrollierte Studie be-
stätigt: D-Mannose eignet sich 
ebenso gut wie das Antibiotikum 
Nitrofurantoin zur Prophylaxe 
von Harnwegsinfekten bei Frau-
en, hat aber weniger Nebenwir-
kungen.

Der Zucker D-Mannose wird be-
reits recht häufig zur Prophylaxe 
von Harnwegsinfekten bei Frau-
en verwendet, allerdings ist die 
Studienlage zum Nutzen der 
Substanz noch eher dünn, be-
richten Ärzte um Bojanna 
Kranjčec von der Klinik in Za-
bok in Kroatien. Die Urologen 
um Kranjčec haben nun die 
Wirksamkeit des Zuckers mit 
der des Prophylaktikums Nitro-
furantoin verglichen. Dazu be-
handelten sie Frauen mit einer 
akuten Harnwegsinfektion und 
einer Historie von Rezidiven zu-
nächst sieben Tage mit Ciproflo-
xacin. Danach wurden die 308 
Teilnehmerinnen in drei Grup-
pen eingeteilt. 

Etwa ein Drittel erhielt zur 
Prophylaxe weiterer Infektionen 
ein halbes Jahr lang D-Mannose 
(2 g/d in 200 ml Wasser), ein 
Drittel bekam 50 mg/d Nitrofu-
rantoin und beim letzten Drittel 

wurde auf eine medikamentöse 
Prophylaxe verzichtet. 

Rezidivrate um drei Viertel 
reduziert
Nach sechs Monaten war es bei 
98 Patientinnen (32%) zu Rezidi-
ven gekommen. Bei allen Rezi-
divpatientinnen erfolgte ein Er-
regernachweis. In der Gruppe 
ohne Prophylaxe hatten mehr als 
die Hälfte der Frauen Rezidive 
erlitten (61%), dagegen waren es 
mit D-Mannose nur 15 Frauen 
(15%) und mit Nitrofurantoin 21 
Frauen (20%). 

In beiden aktiven Prophyla-
xegruppen war die Rezidivrate 
im Vergleich zur Kontrollgruppe 
signifikant reduziert – um 76% 
mit D-Mannose und um 66% 
mit dem Antibiotikum. Die 
Unterschiede zwischen den bei-
den geprüften Substanzen bei 
der Wirksamkeit waren jedoch 
nicht signifikant.

Allerdings war die Rate un-
erwünschter Wirkungen mit 
dem Zucker im Vergleich zu der 
mit dem  Antibiotikum deutlich 
geringer. Nur acht Frauen mit 
D-Mannose, aber 29 mit Nitro-
furantoin klagten über Neben-
wirkungen, am häufigsten in 
beiden Gruppen war Durchfall 
(8–10%). Patientinnen mit Ni-
trofurantoin nannten zudem 
noch Kopfschmerz, Rush und 
vaginales Brennen. Insgesamt 
seien aber beide Substanzen so 
gut vertragen wurden, dass es 
keine Therapieabbrüche wegen 
Nebenwirkungen gab, schreiben 
die kroatischen Urologen.

D-Mannose ist für die Gly-
kosylierung eine Reihe von Pro-
teinen nötig. Es bindet aber auch 
an Pili von Enterobakterien und 
verhindert damit, dass die Keime 
ans Uroepithel andocken.
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