
 

Nachsorgeempfehlung Magenkarzinom, 
Adenokarzinom, gastroösophagealer Übergang 

(Die Änderungen im Vergleich zur Vorversion sind grau unterlegt.) 
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Therapieansatz: kurativ (nach Magenresektion) 
 
Allgemein:  Ziel ist das Erkennen von Funktionsstörungen als mögliche Therapiefolge 
   oder Zeichen eines Rezidivs, die Überprüfung des Ernährungszustandes 
   und ggf. die Einleitung unterstützender Maßnahmen. 
 
   Nach Magenresektion ist die Überprüfung des Vitamin B12-Spiegel (und ggf.  
   Substitution) von Bedeutung.  
 

Nachsorgemaßnahme Intervall Dauer 

- Anamnese, körperliche Untersuchung, Gewicht 
- Blutbild, klinische Chemie 
 

alle 3 Monate 1. und 2. Jahr 

alle 6 Monate 3.- 5. Jahr 

jährlich nach dem 5. Jahr 

- ÖGD und Bildgebung Alle 6 Monate 
jährlich 

1. und 2. Jahr 
3. - 5. Jahr 

 

Nachsorgemaßnahme 

Vit. B12, Eisen, Transferrin-Sättigung, Ferritin nach 3 und 6 Monaten, dann jährlich 

 
Quellen: S3-Leitlinie Magenkarzinom 2019, DGVS 
 
 
 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


