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Erkrankung

Das Nephroblastom (meist Wilms-Tumor genannt)
ist der häufigste Nierenkrebs bei Kindern und
insgesamt die vierthäufigste Krebserkrankung im
Kindesalter.
Der Wilms-Tumor betrifft meist Kinder bis 5 Jahre,
aber auch ältere Kinder, Jugendliche und
gelegentlich Erwachsene.
Der Tumor wächst zunächst an der Niere und wird
schließlich deutlich größer als diese. Meist müssen
beide entfernt werden. In späteren Stadien kann er
in Lunge, Leber und Knochen streuen und tödlich
verlaufen.
Früh erkannt sind die Überlebenschancen gut. Viele
Kinder bleiben jedoch jahrelang ohne Diagnose, mit
düsteren Aussichten. Oft sind lange,
lebensbedrohliche Behandlungen wie
Chemotherapie, Bestrahlung oder Operationen
nötig.

Unterstützung

Die Behandlung gehört möglichst in ein
kinderonkologisches Zentrum oder ein spezielles
Nierentumorprogramm. Die richtige Therapie zählt:
Etablierte Programme erreichen Überlebensraten
über 85-90 %. In Spezialzentren sind die
Ergebnisse deutlich besser. Bei Verdacht auf einen
Wilms-Tumor sollten Familien sofort ihr
Behandlungsteam kontaktieren.

Symptome

Der Wilms-Tumor tritt meist im Alter von 3-4 Jahren
auf, kann aber auch Jugendliche und gelegentlich
Erwachsene betreffen.
Der Tumor wächst zunächst an der Niere und wird
schließlich deutlich größer als diese. Meist müssen
beide entfernt werden. In späteren Stadien kann er
in andere Körperregionen wie Lunge, Leber und
Knochen streuen und tödlich verlaufen.
Die Symptome können unterschiedlich sein. Bei
vielen Kindern wird der Tumor entdeckt, bevor
starke Beschwerden auftreten. Das häufigste
Zeichen ist eine schmerzlose Schwellung oder ein
Knoten im Bauch, den Eltern oft beim Baden oder
Anziehen bemerken.
Weitere Symptome sind Bauchschmerzen, Fieber,
Müdigkeit, Appetitlosigkeit oder Gewichtsverlust.
Manche Kinder entwickeln Bluthochdruck, weil der
Tumor die Nierenfunktion beeinträchtigt. Bei
anderen treten Blut im Urin oder Veränderungen
beim Wasserlassen auf.
Seltener treten bei einer Ausbreitung in die Lunge
Beschwerden wie anhaltender Husten oder
Atemnot auf. Diese Anzeichen können häufigeren
Kinderkrankheiten ähneln. Für eine frühe Diagnose
sollten anhaltende oder ungewöhnliche Symptome
deshalb umgehend ärztlich abgeklärt werden.

Behandlung

Früh erkannt ist die Erkrankung relativ gut
behandelbar. Bei später Diagnose ist die
Behandlung jedoch komplex und oft aufwendig. Sie
kann Jahre dauern und Chemotherapie,
Bestrahlung und Operationen umfassen.

Die Behandlung wird auf jedes Kind abgestimmt.
Meist kombiniert ein kinderonkologisches Team
mehrere Therapien. Grundlage ist die Operation,
meist eine Nephrektomie zur Entfernung der
betroffenen Niere und des Tumors.
Chemotherapie zerstört verbliebene Krebszellen
nach der Operation oder verkleinert den Tumor
vorab, um ihn sicherer zu entfernen. Medikamente
und Therapiedauer richten sich nach Krebsstadium
und Gewebemerkmalen (Histologie). Bei höherem
Risiko, etwa in fortgeschrittenen Stadien oder bei
ungünstiger Histologie, wird bestrahlt, um das
Rückfallrisiko zu senken.

Die Wilms Cancer Foundation (WCF) ist eine gemeinnützige
Organisation. Sie unterstützt und vertritt die Bedürfnisse von Kindern,
Familien und Gesundheitseinrichtungen, die von Nierenkrebs im
Kindesalter betroffen sind. Dieser WCF-Ratgeber dient ausschließlich der
Aufklärung. Er beruht auf internationalen kinderonkologischen Standards
in Kanada, den USA und Europa.
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	Wilms Cancer Foundation Defeating Childhood Kidney Cancer
	Disease ___________________________________________________________

	Nephroblastoma (commonly known as Wilms tumor) is the most common type of pediatric renal (kidney) cancer and is the 4th most common childhood cancer overall.
	Wilms’ tumor most often affects children (usually up to 5yrs. old) but can also affect older children, teens and sometimes adults.
	The tumor initially grows on the kidney but eventually becomes much bigger than the kidney itself. Both usually require removal and later stage Wilms can spread to the lungs, liver and bones. Ultimately it can be terminal.
	The disease has a good survival rate if detected early, but many children go undiagnosed for years and face dismal outcomes often requiring extensive, life-threatening treatment such as chemotherapy, radiation or surgery.
	Support _________________________________________________________

	Wilms tumor treatment should ideally be managed at a pediatric oncology center or specialized renal tumor program. Appropriate treatment matters because Wilms tumor survival rates exceed 85–90% in developed programs and outcomes are significantly better when treated in specialized centers. Families should immediately contact their medical team if they suspect Wilms tumor.
	Symptoms __________________________________________________________

	Wilms’ tumor most often affects children ages 3-4 but can also affect children in their teens and sometimes adults.
	The tumor initially grows on the kidney but eventually grows and becomes much bigger than the kidney itself. Both usually require removal and later stage Wilms can spread to other parts of the body including the lungs, liver and bones. Ultimately it can be terminal.
	Wilms tumor symptoms can vary. In many children the tumor is discovered before symptoms become severe. The most common sign is a painless swelling/ lump in the abdomen, which parents often notice while bathing/ dressing their child.
	Other symptoms may include abdominal pain, fever, fatigue, loss of appetite, or weight loss. Some children develop high blood pressure because the tumor affects kidney function, and others may have blood in the urine or changes in urination.
	Less commonly, if the cancer has spread to the lungs, symptoms (persistent cough, shortness of breath, etc.) may occur. Because these symptoms can resemble more common childhood illnesses, prompt medical evaluation of any persistent or unusual signs is important for early diagnosis.
	The diisease is relatively easy to treat if caught early. However, it is one of the complex to treat if it is diagnosed later, often requiring extensive, treatment (sometimes lasting years) including chemotherapy, radiation and surgery.
	Wilms tumor treatment is carefully tailored to each child and usually involves a combination of therapies delivered by a pediatric oncology team. The foundation of treatment is surgery, most often a nephrectomy to remove the affected kidney and tumor.
	Chemotherapy is given to destroy cancer cells that remain after surgery or, before surgery to shrink the tumor so removal is safer. The drugs and length of treatment depend on the stage of the cancer and the tumor’s histology. Radiation therapy is used in certain higher risk situations, such as more advanced stages or unfavourable hisotology, to reduce risk of recurrence.
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