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Leben mit Krebs
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PATIENTENFORUM 2007

Ein Tag voller Mut

Der Name des 9. Patientenforums wirkte
auf den ersten Blick zunachst ein wenig
naiv: Ein Mut-Mach-Tag. Kann das fiir so
viele Menschen funktionieren? Ziel der
Veranstaltung war es, Krebspatienten,
Angehérigen, Arzten, Pflegenden, Thera-
peuten und allen Interessierten Anregun-
gen fiir die Bewaltigung ihrer ganz person-
lichen Aufgaben an die Hand zu geben:
Kraftquellen.

Am 4. Mai trafen sich Gber 80 Menschen
in den Raumen der Christophorus Akade-
mie im Interdisziplinaren Zentrum fir
Palliativmedzin (I1ZP) am Klinikum in
GroBhadern. In Vortragen und Workshops
stand der Mut zum Leben im Mittelpunkt.

Als Einstieg in das Thema las Ulli Kappler
aus dem Bestseller ,,Ich brauche euch
zum Leben. Krebs — wie Familie und
Freunde helfen kdnnen* (Buchtipp Seite
10). Sie war als Mitglied des Vorstandes
der Initiative ,mamazone” spontan fir die
Autorin Annette Rexrodt von Fircks einge-
sprungen. Frau Kappler war, wie die Buch-
autorin selbst, vor einigen Jahren an
Brustkrebs erkrankt. Frau Rexrodt von
Fircks musste ihre Teilnahme leider kurz-
fristig absagen.

Dr. Freerk Baumann aus Kéln stellte die
»Rexrodt von Fircks-Stiftung” vor. Mit
dem Schwerpunkt Rehasport wirkt er mit
am Modellprojekt ,,gemeinsam gesund
werden*, das durch die Stiftung ins Leben
gerufen wurde. Die Klinik Ostseedeich in
Gromitz bietet seit Oktober 2006 an
Brustkrebs erkrankten Mdittern und ihren
Kindern eine gemeinsame Reha-MaBnah-
me an.

Annette Rexrodt von Fircks schreibt auf
ihrer Internetseite: , Der Gedanke zur
Stiftung ist entstanden aus meinen Erfah-

Annette Rexrodt von Fircks, Claudia Hiither, Matthias Gockel (von links)

rungen, der Furcht vieler junger Miitter,
den angsterflillten Fragen der Kinder und
getragen von aller betroffenen Mlitter
Sehnsucht nach Mut und Hoffnung auf ein
noch langes gemeinsames Leben.“

Dr. Baumann hob hervor: ,(...) Laut Ro-
bert Koch Institut sind jéhrlich ca.
150.000 Kinder neu durch die Erkran-
kung eines Elternteils betroffen. Vielen
Eltern ist es nicht méglich, mit ihren
Kindern offen iiber Aingste und Sorgen zu
sprechen. Ungeféhr die Hélfte der Kinder
entwickelt Verhaltensauffélligkeiten, kor-
perliche Symptome, zeigen einen schuli-
schen Leistungsabfall, geraten in soziale
Isolation. “

Warum es so wichtig ist, Patienten und
Angehdrige zu ermutigen, professionelle
psycho-onkologische Hilfe in Anspruch zu
nehmen, erlauterte Dr. Lars Kroger, Di-
plom-Psychologe, Psychotherapeut und

Psycho-Onkologe aus Elmshorn bei Ham-
burg (Seite 6).

Den Vortragen und der anschlieBenden
Diskussion im Forum moderiert von Dr.
Pia HeuBner, Leiterin der Psycho-Onko-
logie an der Medizinischen Klinik 111,
folgten drei verschiedene Workshops:
Claudia Huther, Diplomsozialpadagogin,
Familientherapeutin und Psycho-Onkolo-
gin am Klinikum Harlaching sprach in
ihrem Workshop ,,Mut braucht Kraft-
quellen* vom , Gedeihen trotz widriger
Umsténde”. Das Fazit des Workshops war:
Jeder Mensch braucht Kraftquellen! Diese
sind individuell verschieden, kénnen sich
verandern und sind selten austauschbar.
Jeder Mensch verfligt tiber Starken. Wich-
tig ist, sich seine eigenen Starken be-
wusst und nutzbar zu machen. Um die
seelische Widerstandskraft zu starken, ist
alles erlaubt, was Mut macht!
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Barbara Albert
Vorsitzende des Vorstandes lebensmut e. V.

Liebe Mitglieder und Freunde,

jeder Mensch braucht Mut, um sein Leben zu meistern. Speziell Menschen, die an
Krebs erkrankt sind, und ihre Angehdrigen verlieren oft ihren Lebensmut. Gerade fiir
sie ist es wichtig, immer wieder Zuversicht zu gewinnen und Raume flr neue Ziele
und Wiinsche zu erdffnen. So lag es nahe, das diesjéhrige Patientenforum am 4. Mai
schlicht ,,Mut-Mach-Tag"“ zu nennen.

Die Vortrége von Dr. Freerk Baumann und Dr. Lars Kréger haben nicht nur den Teil-
nehmern, sondern auch uns Mut gemacht. lhre Aufforderung, alle Familienmitglieder
als Betroffene zu betrachten, hat uns darin bestéarkt, eines unserer aktuellen Vorhaben
mit Nachdruck voranzutreiben: Die Unterstiitzung von Kindern krebskranker Eltern
zum Beispiel durch ein spezielles Gesprachsangebot.

Eine Zusammenfassung der verschiedenen Themen dieses intensiven Nachmittags
finden Sie auf den Seiten 1 bis 6.

Ein besonderes Ereignis war flr lebensmut die Teilnahme am 113. Internistenkon-
gress im April in Wiesbaden. Mit Unterstitzung unseres Vereins, der Deutschen Krebs-
hilfe sowie der Stadt Wiesbaden fand unter der Regie von Professor Dr. Wolfgang
Hiddemann, dem Griinder von lebensmut und Kongressprasidenten, der erste Patien-
tentag der Deutschen Gesellschaft flr Innere Medizin statt. Auch an der Ausstellung
zur Kunsttherapie in der Psycho-Onkologie, die wéhrend des Kongresses zu sehen war,
haben wir maBgeblich mitgewirkt. Wir freuen uns, lhnen diese im Herbst auch im
Klinikum in GroBhadern und im Winter in Landshut zeigen zu kénnen (Seite 8).

Mit der neu eingerichteten Informations- und Kontaktstelle bietet lebensmut Betroffe-
nen Orientierung. Auf Seite 11 lesen Sie die Gedanken einer Tochter, die froh gewesen
ware, wenn sie frither von dieser Moglichkeit gewuB3t hatte. Das Experteninterview auf
Seite 9 zum Thema ,, Tumormarker* soll die aktuelle Verunsicherung vieler Patienten
verringern. Zum Schluss méchte ich Sie auf unseren Patiententag am 15. September
hinweisen, der heuer zum 6. Mal stattfinden wird. Details zum Patiententag finden Sie
auf Seite 11 und unter www.lebensmut.org.

An dieser Stelle danke ich allen, die durch ihre Mitarbeit und ihre Spenden unsere
Arbeit erméglichen. Viel Mut und Kraft wiinscht lhnen

" Lortaa Hthert-
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»Fortsetzung Seite 1

Auch Dr. Freerk Baumann griff das Motto
des Tages auf: ,,Sport tut gut und macht
Mut“. Er berichtete von interessanten
Ergebnissen aus wissenschaftlichen
Sport-Studien, die mit Krebspatienten
durchgefiihrt wurden. Die wichtigsten
Erkenntnisse des Workshops sind im
folgenden Beitrag zusammengefasst.

Im Workshop ,,Ein mutiger Blick nach
vorne* von Dr. Eva Winkler, Arztin und
Medizinethikerin aus GroBhadern, ging es
um die Frage ,,Wer kiimmert sich um
meine persdnlichen Wiinsche, wenn ich
nicht mehr selbst entscheiden kann?*.
Vorgestellt wurden: Vorsorgevollmacht,
Betreuungsverfiigung und Patientenverfi-
gung (Seite 4).

,Den Rahmen zu bieten, (iber Angst ma-
chende Themen zu sprechen, ist ein sehr
wichtiges Angebot der Psycho-Onkologie”,
so Dr. Pia HeuBner bei ihrer Einleitung

BEWEGUNG UND KREBS
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zum letzten Vortrag des Tages. Aus diesem
Grund war es lebensmut wichtig, offen
Uber die Unheilbarkeit einer Krebserkran-
kung zu sprechen und die Méglichkeiten
der Palliativmedizin aufzuzeigen.

Matthias Gockel, Arzt fir Innere Medizin
am Interdisziplindren Zentrum fiir Pallia-
tivmedizin (I1ZP) in GroBhadern erlauterte
die stationdren und ambulanten Moglich-
keiten der Palliativmedizin. Er machte
deutlich: Eine Palliativstation ist eine
»Akutstation®. Im Gegensatz zum Hospiz
steht nicht die dauerhafte pflegerische
Leistung im Vordergrund. Schwerpunkte
sind vielmehr die akute Behandlung von
Schmerz, Ubelkeit, Luftnot, Verwirrtheit
und eine akute psycho-soziale Entlastung
der Familie.

Matthias Gockel verwendete am Ende des
Vortrages ein einfaches Bild, um Betroffe-
nen die Berlihrungsangste mit diesem
Thema zu nehmen:

Sport tut gut und macht Mut

Viele Krebspatienten sind haufig miide
und meiden es, sich liber das Notigste
hinaus zu bewegen - haufig aus Angst,
etwas falsch zu machen. Fiir den Hei-
lungsprozess von Krebspatienten spielt
neben der korperlichen Verfassung auch
der seelische Zustand eine zentrale
Rolle. Bewegung und Sport sind hierfiir
unerlasslich. Bereits im Krankenhaus
sollten die Patienten daher Tipps fiir
anschlieBende Rehabilitations-MaBnah-
men erhalten.

lebensmut: Eine Ihrer zentralen Thesen
auf unserem Mut-Mach-Tag am 4. Mai
war: ,, Es gibt wohl kein Medikament, das
so vielféltig wirken kann wie Bewegung
und Sport.“ Gibt es wissenschaftliche
Belege hierfiir?

Dr. Baumann: Ja. Eine Studie mit Brust-
krebs-Patientinnen hat klar gezeigt, dass
bei 18 Stunden Bewegung pro Woche —
damit ist die ,,normale” Bewegung im
Alltag und ,,mit Sporthose" eingerechnet
— eine deutliche Senkung der Mortalitat
festzustellen ist.

Es ist erwiesen, dass regelmaBige Bewe-

gung eine messbar positive Wirkung auf
Physis und Psyche hat. Im physischen
Bereich sind das die Steigerung der
Beweglichkeit, der Aktivitaten des tagli-
chen Lebens und des Immunsystems, ein
merkliches Abnehmen von Midigkeit und
Schmerzen.

Im psychischen Bereich kann man seeli-
schen Schmerz, Angste und Depressivitat
mindern, das eigene Korperbild und die
allgemeine Lebenszuversicht steigern.
Auch im sozialen Bereich gibt es gute
Effekte, denn durch Sport nehmen die
Isolation ab und die Kommunikation zu.

lebensmut: Welche Sportarten halten Sie
flr geeignet, welche weniger?

Dr. Baumann: Zu vermeiden sind z.B. bei
Brustkrebspatientinnen alle ruckhaften
und Gberrissenen Bewegungen mit den
Armen. Generell sollte auf Spiele mit
Wettkampfcharakter verzichtet werden.

Das gleiche gilt auch fiir Kampfsportarten.

Grundsétzlich sind alle leichten, flieBen-
den und rhythmischen Bewegungen
moglich! Fast fir jeden machbar und
sinnvoll ist die so genannte ,,Muskelpum-
pe" — das einfache Offnen und SchlieBen

Interview
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,Das Wissen (iber Palliativmedizin ist wie
ein Feuerldscher, den man sich an die
Wand héngt, fiir den Fall, dass es
brennt.”

WEITERE INFORMATIONEN

Eine Zusammenfassung einzelner Vor-
trage des Patientenforums finden Sie
im Internet www.lebensmut.org
unter informieren > Vortrage

Rexrodt von Fircks-Stiftung
www.gemeinsam-gesund-werden.de
www.rvfs.de

Interdisziplindares Zentrum fiir
Palliativmedizin
www.izp-muenchen.de

Dr. sportwiss. Freerk Baumann
Sportwissenschaft am Institut fir Rehabilitation und
Behindertensport der Deutschen Sporthochschule Kéln
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der Hande und allgemeine Lockerungs-
Gibungen, die das Lymph&dem mindern.
Gunstig und wohltuend sind Bewegungen
im Wasser. Jedoch nicht, wenn das Im-
munsystem geschwécht ist! Absolut
empfehlenswert ist ein leichtes Ausdauer-
training beim Wandern, Nordic-Walking,
Joggen, Schwimmen etc. Dabei gilt es
immer zu beachten, dass schon ein leich-
ter Schmerz grundsétzlich die Grenze ist!
Noch ein wichtiger Hinweis: Uberanstren-
gung schwacht die Immunabwehr, daher
sollte kein Leistungssport durchgefiihrt
werden. Ein echter Trainingeffekt tritt nur
ein, wenn eine Mischung aus Entlastung
und Belastung vorherrscht. Deshalb ist
eine Phase der Regeneration unbedingt
notwendig, denn onkologische Patienten
regenerieren langsamer!

lebensmut: Eine Frage, die in diesem
Zusammenhang oft gestellt wird ist:
Durfen Krebspatienten nach dem Sport in
die Sauna?

Dr. Baumann: Patienten mit geschwach-

tem Immunsystem sollten die Sauna auf-

grund der Keimsituation meiden! Auch fir
Patienten in onkologischer Akut-Behand-

lung ist die Sauna nicht zu empfehlen!

Dr. med. Eva Winkler

Arztin und Medizin-Ethikerin an der Medizinischen
Klinik 11l am Klinikum der Universitdt Minchen-
GroBhadern
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Grundsatzlich ist die Sauna nur einge-
schrankt empfehlenswert. Mein Vorschlag
ist das vorsichtige Ausprobieren, zunachst
zwei Minuten, dann langsam verlangern.
Wichtig ist ein sofortiger Abbruch des
Saunagangs bei Schmerz oder Schwellung!
Das gilt vor allem bei Patienten mit einem
Lymphddem. Dieser Gruppe rate ich
generell auch von Fangopackungen,
Elektrotherapie, knetenden Massagen
sowie UibermaBiger Hitze ab.

lebensmut: Welche Ziele werden bei der
Bewegungstherapie konkret verfolgt?

Dr. Baumann: Ziele der Physiotherapie
sind in der Akutphase der Erkrankung
eine Thrombose- und Pneumonie-Prophy-
laxe, die Forderung des vendsen lymphati-
schen Rickflusses, die Mobilisierung des
betroffenen Bereichs und die Vermeidung
von Schonhaltungen. Wenn der Patient
stabiler ist, sollte man zigig mit der
eigentlichen Sporttherapie beginnen —
egal ob ambulant oder in einer Reha-
Klinik. Hier geht es dann um eine intensi-
ve Gymnastik flr den betroffenen Bereich
und eine Hinflhrung zum selbsténdigen
Uben — es soll ja auch im Alltag spater
funktionieren! Eines ist sicher: Sport tut

gut und macht Mut!

lebensmut: Herr Dr. Baumann, wir dan-
ken lhnen fir Ihre engagierte Teilnahme
an unserem Mut-Mach-Tag!

WEITERE INFORMATIONEN

Den Vortrag finden Sie im Internet
www.lebensmut.org
unter informieren > Vortrage

www.krebsinformationsdienst.de/
Fragen_und_Antworten/sport.html

www.krebsgesellschaft.de/download/
broschueren-sport_und_krebs.pdf

VORSORGEVOLLMACHT, BETREUUNGS- & PATIENTENVERFUGUNG

Ein mutiger Blick nach vorne

Das groBe Themenfeld ,,Patientenverfii-
gung, Patientenrecht und Sterbehilfe*
steht aktuell im Fokus der 6ffentlichen
Diskussion. Bundesjustizministerin Bri-
gitte Zypries pladiert seit geraumer Zeit
dafiir, die Patientenverfiigung im Biir-
gerlichen Gesetzbuch festzuschreiben.
Sie betont in vielen Interviews, dass
eine groBe Unsicherheit besteht. ,,Die
Mehrzahl der Menschen treibt die Frage
um: Wie kann ich mich darauf verlassen,
dass das, was ich will, tatsédchlich ge-
macht wird?“. Dr. Eva Winkler stellte in
einem Workshop des Patientenforums
die aktuellen Aspekte formal und inhalt-
lich dar.

Es erfordert Mut, sich mit der Frage aus-
einander zu setzen: , Wer kiimmert sich
um meine persénlichen Wiinsche und Be-
dirfnisse, wenn ich es nicht mehr kann?*

Doch viele, die ,,es hinter sich haben”,
bestatigen, dass es ein beruhigendes Ge-
fuhl ist, die Angelegenheiten fiir den Not-
fall geregelt zu haben.

Eine Patientenverfliigung ist in jedem Fall
ein “Instrument der Selbstbestimmung®.
Sie stellt, wenn dies gewlinscht ist, einen
Schutz vor Ubertherapie dar und ist ein
Mittel der Kommunikation, das idealer
Weise durch eine Vorsorgevollmacht und
ggf. durch eine Betreuungsverfligung
erganzt wird (siehe Infokasten).

Fir das Erstellen dieser Schriftstiicke gibt
es eine sehr wertvolle Broschiire vom
Bayerischen Staatsministerium der Justiz,
in der viele Fragen beantwortet und zahl-
reiche Vorlagen und Vordrucke angeboten
werden. Im Vorwort der Broschire ,,VOR-
SORGE fur Unfall, Krankheit und Alter
durch Vollmacht, Betreuungsverfligung,
Patientenverfligung” heiBt es: ,, Viel zu
wenige Menschen in Deutschland denken



daran, Vorsorge fiir weniger gute Zeiten zu
treffen — ndmlich fir den Fall, dass sie
infolge eines Unfalls, einer schweren Er-
krankung oder auch durch Nachlassen der
geistigen Kréfte im Alter ihre Angelegen-
heiten nicht mehr selbst wie gewohnt
regeln kénnen.*

Eine Patientenverfligung deckt idealer
Weise verschiedene Ebenen ab. Zum ei-
nen ethische Fragen wie das ,,Recht auf
Autonomie”, d.h. Selbstbestimmtheit, das
Recht auf ,Nicht-Wissen®, die ,,Zulassig-
keit der Therapiebegrenzung, des Thera-
pieverzichts und des Behandlungsab-
bruchs* und die ,,Grenzen der arztlichen
Verpflichtung auf Lebenserhaltung®. Sie
beschreibt die allgemeinen Wert- und
Lebenseinstellungen des Verfligenden in
Bezug auf sein oder ihr bisheriges und
kiinftiges Leben. In der zitierten Broschii-
re findet man sehr konkrete Hilfestellun-
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gen und Formulierungen fir die Regelung
schwieriger Lebenslagen wie beispiels-
weise dem unmittelbaren Sterbeprozess,
dem Endstadium einer tédlichen Erkran-
kung, einer unwiederbringlichen Gehirn-
schadigung oder Demenz.

Ein weiterer Bestandteil sollte die ,, exem-
plarische Situation® sein, flr die die Ver-
flgung gelten soll. Hier geht es um medi-
zinische MaBnahmen, die unerwiinscht
bzw. klar erwiinscht sind, wie z.B. die
Reanimation durch Beatmung, die Durch-
fihrung einer Dialyse, der Umgang mit
Hunger- und Durstgefiihl, die individuel-
len Prioritaten im Verhaltnis von Bewusst-
sein und Schmerzempfinden, die Voraus-
setzungen fir Organspenden, die Hirntod-
definition, die persénlichen Vorstellungen
von palliativmedizinischer Sterbebeglei-
tung und ambulantem Hospizdienst.

Eine Patientenverfliigung sollte zudem die

Workshops
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rechtlichen Rahmenbedingungen anspre-
chen, z.B., dass andere Regelungen wie
eine Vorsorgevollmacht oder Betreuungs-
verfligung vorliegen. Sie kann auch fir den
Fall, dass bei Hochrisikoeingriffen und/
oder bei Uneinigkeit zwischen Arzten und
Bevollméachtigen/Betreuern festlegen, ob
Ricksprache mit dem Vormundschafts-
gericht gehalten oder NICHT gehalten wer-
den soll. Am Ende sollte die Verbindlich-
keit der Patientenverfligung festgeschrie-
ben sein, aber auch das Recht, das Ge-
schriebene jederzeit miindlich oder schrift-
lich andern oder ergénzen zu kénnen.

Das Bild von Matthias Gockel kann auch
in diesem Fall helfen: Ahnlich wie die Aus-
einandersetzung mit den Méglichkeiten der
Palliativmedizin konnte eine gute Patien-
tenverfligung einer jener , Feuerldscher*
sein, die sich jeder ganz bewusst fir die
Akutsituation an ,,seine Wand hangt".

WAS IST WAS?

Eine Patientenverfiigung beinhaltet das
WIE einer zuklnftigen medizinischen
und pflegerischen Behandlung. Die
Verfugung richtet sich vor allem an die
Arzte, aber auch an mégliche Betreuer
oder Angehdrige.

Eine Vorsorgevollmacht regelt das WER
einer persdnlichen Willensvertretung.
Soll sich die Vollmacht Gber Ver-
maogen, Konten und vor allem Uber Im-

BROSCHURENTIPP

Vorsorge fiir Unfall, Krankheit und
Alter durch Vollmacht, Betreuungs-
verfiigung, Patientenverfiigung
Bayerisches Staatsministerium
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Referat fiir Offentlichkeitsarbeit

57 Seiten
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Als pdf zum Download unter:
www.justiz.bayern.de/buergerservice/
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Oder zu bestellen unter:
Bestellnummer 31780

© 2005 Verlag C.H. Beck oHG
WilhelmstraBe 9, 80801 Miinchen

mobiliengeschéfte erstrecken, ist dazu
notariell eine Beurkundung bzw. Beglau-
bigung erforderlich.

Eine Generalvollmacht erstreckt sich
prinzipiell ber alle moglichen Angele-
genheiten. Vollmachten richten sich an
den Bevollmachtigten und an alle betei-
ligten Behorden, Einrichtungen, Versi-
cherungen, Vermieter, Geschéaftspartner
usw.

VORSORGE
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In einer Betreuungsverfiigung sollen
mogliche Bestimmungen zur Ausiibung
einer Betreuung festgelegt werden wie
zur Gestaltung des taglichen Lebens,
Wahl des Pflegeheimes oder zur Person
des vom Gericht zu bestellenden Betreu-
ers. Sie richtet sich an das zustandige
Amtsgericht bzw. Vormundschaftsgericht.

Weitere Informationen unter
www.patientenverfiigung.de



Mutig ist, wer professionelle Hilfe sucht!

Dr. phil. Lars Kroger
Dipl.-Psychologe aus Elmshorn bei Hamburg

Eine Krebserkrankung ist mit zahlreichen
physischen und psychischen Belastungen
verbunden. Veranderungen im familiaren,
sozialen und beruflichen Umfeld sind oft
die Folge. Es kostet viel Kraft und Ener-
gie, um mit diesen Schwierigkeiten alleine
fertig zu werden. Unsicherheiten und
Angste hangen wie dunkele Wolken tber
dem Leben. Trotz dieser groBen psychi-
schen Belastungen ist es flr viele Betrof-
fene immer noch nicht selbstverstandlich,
psycho-onkologische Hilfe zu suchen: Weil
sie nicht wissen wo, weil es ihnen nicht
angeboten wird, weil sie meinen ,alleine

damit fertig werden zu missen®. Zudem:
Die Psycho-Onkologie waren lange Zeit
dem Vorwurf ausgesetzt, bei korperlich
erkrankten Menschen psychische Stérun-
gen zu diagnostizieren bzw. zu behandeln,
wo es vielleicht doch keine gab.

Wichtiges Ziel der Psycho-Onkologie ist
es, Wege zur Bewaltigung krankheitsbe-
dingter Belastungen zu finden, bevor es
zu psychischen Stérungen kommt.

Dr. Kroger belegte mit aktuellen Studien-
ergebnissen, dass Krebspatienten und
deren Angehdrige im Vergleich zur Ge-
samtbevdlkerung deutlich haufiger psychi-
sche Stérungen haben und insofern eine
psycho-onkologische Beratung in vielen
Fallen hilfreich ware.

Aber — so ein anderes Studienergebnis:
Nur 40% der behandlungsbeddrftigen
Krebs-Patienten werden von Arzten und
Pflegenden tatsachlich als solche erkannt.
Denn, so Dr. Kroger, die von Betroffenen
selbst empfundene Belastung und der von
Experten angenommene Bedarf stimmen
nicht zwangslaufig tiberein.

Nicht nur die Krebspatienten selbst sind
in vielerlei Hinsicht hoch belastet. An-
hand von Studien mit Familien krebskran-
ker Kinder machte Dr. Kroger deutlich,
dass die Lebensqualitat der Angehdrigen
beinahe im selben MaBe beeintrachtigt ist
wie die der kranken Kinder. Das gilt fir
Kinder wie fiir Erwachsene. So zeigen
80% der Geschwisterkinder von jungen
Krebspatienten innerhalb des ersten
Jahres nach Diagnosestellung éhnlich
haufig Verhaltensstérungen wie die onko-
logisch erkrankten Kinder.

Sein Fazit: Jeder, der mit so einer bedroh-
lichen Krankheitssituation lebt, sollte den
Mut haben, Uber seelische und soziale
Probleme zu reden. Professionelle Beglei-
tung und Hilfe ist kein Eingestandnis
personlicher Schwache. Im Gegenteil!

Nach 13 Jahren als therapeutischer Leiter
der Stiftung ,,phdnikks — Familien leben
mit Krebs“ in Hamburg berichtete Dr.
Kréger sehr praxisnah von seinen positi-
ven Erfahrungen in der Betreuung junger
Krebspatienten und deren Familien auBer-

halb der Klinik. Die Stiftung mit dem
Schwerpunkt ,,ambulante, psychosoziale
Nachsorge und Rehabilitation* bietet
betroffenen Familien psychologische
Beratung und Therapie, Themenelterna-
bende, Geschwistertage, Mittergruppen,
Gruppen fir verwaiste Eltern, Kunstthera-
pie fur Kinder u.v.m..

Dr. Lars Kroger beendete seinen Vortrag
mit einem Zitat von Dr. Hans-Ulrich
Wittchen, Direktor des Instituts fir Klini-
sche Psychologie und Psychotherapie der
Technischen Universitat Dresden: , Es gibt
keine Gesundheit ohne psychische Ge-
sundheit. Angesichts der Verfligbarkeit
effektiver und kostengtinstiger Therapie-
verfahren fir nahezu alle psychischen
Stérungen geht es insbesondere darum,
friiher und rechtzeitiger Betroffene zu
erkennen und zu behandeln”.

Dieses Ziel fordert lebensmut seit seiner
Griindung 1999 und hat fiir Betroffene in
Minchen und Umgebung die Kontakt-
und Informationsstelle in GroBhadern
eingerichtet (Seite 11).

Den gesamten Vortrag mit Literaturhin-
weisen sowie detailerten Zahlen finden
Sie im Internet www.lebensmut.org
unter informieren > Vortrage

Lebensqualitat krebskranker Kinder,
krebskranker Erwachsener und deren
Angehdorigen

Ergebnisse der ambulanten Nachsorge
und Rehabilitation

von Lars Kroger

Verlag Pabst Science Publishers

ISBN 3-89967-249-6

Informationen zur Stiftung ,,phénikks —
Familien leben mit Krebs" unter
www.phoenikks.de



TUMORMARKER

Spurensuche im Blut

Onkologen und Hamatologen traumen
seit langem von einem simplen Bluttest,
der jede Krebsart eindeutig nachweisen
kann. Im Blut von Krebspatienten lassen
sich zahlreiche charakteristische Sub-
stanzen finden - so genannte ,,Tumor-
marker“. Es gibt neue Erkenntnisse
dariiber, in welchen Féllen die Bestim-
mung der Tumormarker fiir Diagnose,
Verlaufsuntersuchungen und Nachsorge
von Tumoren tatsachlich sinnvoll ist.
»Internationale Experten schitzen den
Stellenwert von Tumormarkern heute bei
weitem nicht mehr so hoch ein wie noch
vor einigen Jahren* - so lautet die
aktuelle Stellungnahme des Krebsinfor-
mationsdienstes (KID) in Heidelberg.
Wir wollten von Oberarzt PD Dr. Hans-
Joachim Stemmler wissen, was diese
neuen Erkenntnisse fiir die Praxis be-
deuten.

lebensmut: Viele Krebspatienten sind
derzeit durch das Thema ,, Tumormarker*
verunsichert. Inwiefern haben sich die
Empfehlungen verandert?

PD Dr. Stemmler: Man muss zunachst
wissen, dass sich die Tumormarkerbestim-
mung nicht zur Diagnostik von Krebser-
krankungen allgemein eignet. Der diag-
nostische Wert besteht vor allem in der
Verlaufsuntersuchung von Tumorpatient-
innen und —patienten. So kann ein Rick-
fall der Tumorerkrankung im Falle eines
Anstiegs eines oder mehrerer Tumormar-
ker friihzeitig, also moglicherweise vor
dem Auftreten von tumorbedingten Symp-
tomen diagnostiziert werden. Allerdings
ist derzeit nicht bewiesen, dass sich eine
so friihzeitige Diagnose im Falle eines
metastasierten Tumorleidens positiv auf
den Verlauf der Tumorerkrankung aus-
wirkt.

lebensmut: Welche Erkenntnisse gewinnt
man aus der Bestimmung des Tumormar-
kerwertes?

PD Dr. Stemmler: Die wichtigste Erkennt-
nis ist, dass die allermeisten Tumormarker
keine tumorspezifischen ,,Produkte” sind.
Die Bestimmung einzelner Marker kann
auf eine bestimmte Tumorart hinweisen,

ist aber keineswegs spezifisch hierfir. Wir
alle haben diese Substanzen in unter-
schiedlicher Konzentration im Blut.
Dariiber hinaus gibt es fiir jeden Men-
schen individuelle Basiswerte, das bedeu-
tet, dass es hier keinen eindeutigen
Normbereich gibt, wie bei vielen anderen
Blutanalysen.

Bei Tumorpatienten, die noch Tumorgewe-
be aufweisen, ist die Hohe des jeweiligen
Tumormarkers nicht entscheidend fir die
Prognose der Erkrankung sondern der
Vergleichswert — ist er gefallen oder
gestiegen? Ein konkretes Beispiel: Man
kann nicht generell sagen, dass es einer
Patientin mit Brustkrebs und einem
CA15-3 Wert von 1.000 U/ml besser oder
schlechter geht als einer Patientin mit der
gleichen Diagnose aber einem CA15-3
Wert von nur 10 U/I.

Ganz wichtig bei der Bestimmung von
Tumormarkern ist, dass diese immer mit
der gleichen Methode bestimmt werden,
da sich die Werte mit verschiedenen
Testsystemen teilweise erheblich unter-
scheiden.

lebensmut: In welchen Fallen ist die
Bestimmung der Tumormarkerwerte
angebracht?

PD Dr. Stemmler: Eine klare Indikation
fir die Bestimmung von Tumormarkern
sehe ich im Rahmen der Verlaufskontrolle
bei Patienten mit Metastasen, um die
Therapie zu kontrollieren. Ein Anstieg
oder Abfall des Wertes bzw. der Werte
kann, muss aber nicht immer ein Anspre-
chen bzw. Versagen einer Therapie anzei-
gen. Wenn die Verlaufskontrolle im Einzel-
fall gut funktioniert, sollten zusatzlich
stets bildgebende Untersuchungsmetho-
den wie Ultraschall, Computertomogra-
phie oder Kernspintomographie durchge-
fihrt werden.

In der Nachsorge kann die Bestimmung
der Tumormarker bei tumorfreien Patient-
innen und Patienten eine sinnvolle Ergan-
zung sein. Hier kann ein Anstieg nach
einer gewissen Zeit einen Ruckfall der
Tumorerkrankung anzeigen. Allerdings
muss man wissen, dass nicht alle Riick-
falle auf diese Weise diagnostiziert werden
kénnen. Das bedeutet, Tumormarker sind
eine Erganzung, ein zuséatzliches Mosaik

Interview

I O/

PD Dr. med. Hans-Joachim Stemmler

Oberarzt an der Medizinischen Klinik und Poliklinik I11
Klinikum der Universitat Minchen GroBhadern

steinchen des Ganzen. Sie ersetzen
keinesfalls alle anderen Untersuchungen.
Im Zweifelsfall sollte bei der groBen
Verunsicherung, die im Umfeld der Tumor-
marker herrscht, unbedingt ein onkolo-
gisch versierter Arzt aufgesucht und die
Befunde mit ihm besprochen und/oder
eine Zweitmeinung eingeholt werden.

lebensmut: Herr Dr. Stemmler, wir dan-
ken lhnen fir dieses Interview.

WEITERE INFORMATIONEN

im Internet unter:
www.krebsinformationsdienst.de/
Fragen_und_Antworten/
tumormarker.html

www.inkanet.de/db/
therapien_untersuchungen/laborwerte/
marker.html
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EINE AUSSTELLUNG ZUR KUNSTTHERAPIE IN DER PSYCHO-ONKOLOGIE

Malen als Quelle, Betrachten als Quelle

Traditionellerweise bietet der Kongress
der Deutschen Gesellschaft fiir Innere
Medizin (DGIM) einen Ort der Kunstbe-
trachtung und Entspannung an - die
Kunstoase. In diesem Jahr konnten die
Teilnehmer des 113. Kongresses der
DGIM vom 15. bis 18. April in Wiesban-
den eine ganz besondere Ausstellung
besuchen: Eine Ausstellung zur Kunst-
therapie in der Psycho-Onkologie.

»,Malen als Quelle, Betrachten als Quelle*
ist keine Kunstausstellung im tblichen
Sinne. Die Bilder sind nicht in der Absicht
entstanden, als Kunstwerke prasentiert zu
werden. Keine Teilnehmerin, die an die-
sem Ausstellungsprojekt beteiligt war,
bezeichnet sich als Kinstlerin. Es sind
Frauen, die sich durch die Belastung
einer Krebserkrankung in einer besonders
schwierigen Phase ihres Lebens befinden.

Sie haben sich ein kiinstlerisches Medi-
um gewahlt, um ihre Emotionen aufzu-
splren und auszudriicken und um diese
Belastung zu verarbeiten.

Die Ausstellung gliedert sich in zwei Teile.

HIMMELSBILDER

Im ersten Teil der Ausstellung werden
Bilder zum Thema Himmel aus dem
Offenen Atelier fiir Menschen mit Krebs
gezeigt (siehe auch Seite 12). Das Thema
hat seinen Ursprung in einem Angebot als
Einstieg in die Malerei:

,Stellen Sie sich vor, Sie liegen auf einer
Wiese auf dem Rlicken.

Sie blicken nach oben. Uber Ihnen ist nur
Himmel sichtbar.

Ist es ein Nachthimmel, ein Gewitterhim-
mel oder ein strahlend blauer Sommer-
himmel? Es darf auch ein Himmel der
Fantasie sein, der alle Farben zeigt! Wie
sieht er aus?“

Frau K.
Ende und Anfang

Frau F.
Mein Schmerz

Den groBformatigen Bildern (70x100 cm),
die in den Monaten September 2006 bis
Februar 2007 entstanden sind, wurden
Textzitate der Malenden hinzugefiigt. Es
sind Gedichte, Assoziationen oder Erinne-
rungen zu dem gemalten Himmelsbild.

BILDER EINES KUNST-
THERAPEUTISCHEN PROZESSES
,Mich hat das Malen — was ich friiher nie
getan habe — ins Leben zurtickgeholt. Es hat
mir Lebensfreude gegeben und meine
Angste aufgeldst!" Dieses Zitat stammt von
Frau S. und steht fir den zweiten Teil der
Ausstellung. Dieser zeigt den Prozess einer
kunsttherapeutischen Begleitung in Wort
und Bild und fand am Krankenbett der 40-
jahrigen Patientin Frau S. von Juni bis Ok-
tober 2006 im Klinikum in GroBhadern statt.
Der begleitende Text ist von wenigen
Kirzungen abgesehen das Protokoll eines
retrospektiven Gesprachs im Dezember




2006 zwischen der Patientin und der
betreuenden Kunsttherapeutin.

Die Ausstellung ,,Malen als Quelle, Be-
trachten als Quelle” ist ein Projekt der
Psycho-Onkologie an der Medizinischen
Klinik 1l sowielebensmut und wird in
diesem Jahr auch in Mlnchen und Lands-
hut zu sehen sein.

INTERNISTENKONGRESS 2007

Frau Fi.

auch dunkle.

Zur Ausstellung ist ein Begleitband ent-
standen, der bei lebensmut erhaltlich ist.

A. Hopf, P. HeuBner, S. Tari
Malen als Quelle,
Betrachten als Quelle

77 Seiten

ISBN 978-3-00-021223-9

Hochleistungsmedizin mit Menschlichkeit

Vom 14. bis 18. April fand in Wiesba-
den der 113. Internistenkongress statt.
Prof. Wolfgang Hiddemann gab dem
125-jahrigen Jubilaum der Deutschen
Gesellschaft fiir Innere Medizin (DGIM)
als Kongressprasident ein besonderes
Motto: Hochleistungsmedizin mit
Menschlichkeit. lebensmut war in Wies-
baden an zwei Projekten beteiligt — der
Kunstoase und den Patiententagen —
sowie auf dem Kongresses mit einem
Infotisch vertreten.

,In diesem Jahr mdchte die DGIM nach-
drticklich erkennbar machen, dass es ihr
nicht nur um ein hohes fachliches Niveau
bei Arzten und medizinischen Berufen
geht (...), sondern dass die Bedlirfnisse
der Patienten in ihrer Gesamtheit von uns
wahrgenommen und gewdirdigt werden,
so Prof. Hiddemann im Vorfeld des Kon-
gresses. Entsprechend dieser Ankindi-
gung stand der Patient nicht nur im Mit-
telpunkt der Diskussionen um neue Errun-
genschaften der Wissenschaft und deren

Konsequenzen fir die Behandlung er-
krankter Patienten. Auch die im voran ge-
gangnen Text beschriebene Ausstellung
unterstrich das Motto des Kongresses im
Besonderen, waren es doch erstmalig
Bilder von Patientinnen, die in der Kunst-
oase gezeigt wurden.

Ebenfalls zum ersten Mal fanden die
,DGIM-Patiententage” statt — unterstiitzt
von der Stadt Wiesbaden, der Deutschen
Krebshilfe und lebensmut. Diese Offnung
des Internistenkongresses fir die Bevolke-
rung war fir die Wiesbadener etwas Neues:
Experten aus dem ganzen Bundesgebiet
vermittelten ihr Wissen in Vortragen im
Rathaus oder standen auf dem Schloss-
platz fur Fragen zur Verfligung. In acht
Zelten konnten Interessierte im Gesprach
Informationen Gber wichtige Themen der
Inneren Medizin beziehen, Leberwerte be-
stimmen lassen und viel Informationsma-
terial mit nach Hause nehmen.
lebensmut informierte gemeinsam mit
Vertreterinnen der Psycho-Onkologie der
Horst-Schmidt-Kliniken in Wiesbaden
rund um das Thema Psycho-Onkologie.

Projekte N 09

Mein Himmel hat viele Farben,

TERMINE

AB OKTOBER BIS ANFANG DEZEM-
BER im Foyer des Klinikums der Univer-
sitat Miinchen-GroBhadern

AB MITTE DEZEMBER BIS ANFANG
JANUAR 2008 in der Glasdachhalle im
Klinikum in Landshut.

Prof. Dr. Wolfgang Hiddemann
bei der Eréffnung der Kunstoase

DGIM-Patiententag am 14. April 2007
auf dem Schlossplatz der Stadt Wiesbaden
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EIN BILDERBUCH UBER KREBS

Wann kommst Du wieder,

Wie soll man ein Bilderbuch Uber Krebs
beschreiben? Es ist ein Bilder-Buch:
Bilder fir Kinder — Buch fiir Erwachsene.
Die Krankheit Krebs betrifft mehr und
mehr alle Generationen. Eltern erkranken
an Krebs, Kinder erkranken an Krebs.
Familien missen lernen mit dieser Krank-
heit zu leben. Dieses Buch soll uns allen
dabei helfen.

Es beginnt mit unserer Ohnmacht: Der
Vater sagt der kleinen Tochter Amelie, dass
die Mutter ins Krebsland musste. Aber
was genau dort geschieht, kann er nicht
sagen. Er weiB es ja auch nicht!

Es zeigt unser Fihlen: Wir fiihlen das Un-
ausgesprochene. Amelie spirt den Ernst
der Lage. Amelie spirt, dass das Krebs-
land etwas Unheimliches ist und dass sie
selbst erfahren muss, was das Krebsland
ist.

Es zeigt unser Streben nach der Wahrheit:
Amelie geht auf die Suche und findet die
Mutter im Krankenhaus.

Es zeigt unsere Angst vor der Wahrheit:
Amelie versteckt sich unter dem Kranken-
bett der Mutter, weint und hat Angst vor
den Arzten und Gegenstanden, die auf

ERFAHRUNGSBERICHT

Mama?

einer Krankenstation zu finden sind.

Es zeigt uns, dass Wahrheit hilft: Die
ganze Familie kann nun Uber Krebsland
sprechen. Manche Fragen kénnen beant-
wortet werden, manche Fragen bleiben
offen.

Das Miteinandersprechen fiihrt uns zu
neuer Nahe und Liebe. Ist es nicht das
Wichtigste, da zu sein? Die Mutter bleibt
die Mutter, auch wenn sie durch die
Chemotherapie die Haare verliert und
dadurch fremd wirkt. lhre Warme und
Liebe splrt Amelie trotz Krankheit, trotz
der fremden Umgebung im Krankenhaus.

Was der Mensch nicht auszusprechen ver-
mag, wird der Phantasie, der Natur und
imaginaren Seelen in die Hand gegeben.
Im Alltag von Wunderland sind wir stark,
im Krebsland sind wir schwach.

In einem Spiegel sehen wir unsere eigene
Traurigkeit, der gute Freund Alex macht
uns Mut.Der groBe Baum erklart die
medizinischen Begriffe. Ein Medaillon
flistert uns Ratschlage zu. Alte weise
Steine nehmen uns den Zorn ab.

Das Wasser des Flusses spilt die Ver-
zweiflung fort.

Ich brauche euch zum Leben

Krebs — wie Familie und Freunde helfen kénnen

In ihrem Buch erzéhlt Annette Rexrodt
von Fircks anhand ihrer eigenen Erfahrun-
gen und der Begegnungen mit Krebskran-
ken und deren Angehérigen einfiihlsam,
klug und voller Verstandnis, wie sie es
geschafft hat, mit dem Krebs zu leben.

Der Weg dahin war nicht geradlinig, son-
dern voller Einsamkeit, Missverstandnisse
und gegenseitiger Uberforderung - aber
auch voller Liebe und dem stetigen Bem-
hen, einander zu verstehen.

Annette Rexrodt von Fircks: , Als Betroffe-
ne brauchte ich das Gefiihl: Wie auch
immer ich mich entscheiden werde,
Freunde und Familie stehen zu mir. Ich
bekomme Raum flir Stille und ehrliche
Gespréache, die mir die Hoffnung lassen

ftir den kommenden Augenblick, der auch
das Morgen mitbestimmt.*

Patentrezepte flr die ,,richtige” Bewalti-
gung einer solchen Krise gibt es nicht,
dazu sind die Menschen und Situationen
zu verschieden, aber es gibt ,,gute” Wege.
Welche das sein kénnen beschreibt die
Autorin in diesem Buch.

BUCHTIPP

Ich brauche euch zum Leben. Krebs —
wie Familie und Freunde helfen kénnen
Rowohlt Taschenbuch Verlag

3. Auflage, Oktober 2004

ISBN 978-3499616631

Wonrn koEmmidT dv wigder,

Mama?

Das Leben ist wie ein Fluss und der Fluss
ist eingebunden in die Natur. Wir fligen
uns ihr, sie hilft uns. Hier kdnnen wir
Trost finden.

Gelesen von Annette Skogstad

BUCHTIPP

Wann kommst Du wieder, Mama?

von Martine Hennuy, Sophie Buyse und
Lisbeth Renardy

Patmos Verlag GmbH & Co. KG

ISBN 978-3-7941-5151-6




Informationsangebote fiir Patienten und Angehorige

ADRESSEN UND MEHR

KrebsWegweiser fiir Miinchen

Seit April 2007 liegt die aktualisierte
Neuauflage des KrebsWegweisers flr
Minchen vor.

Der Verlag Medical Communications
GmbH hat Anschriften von Minchner
Krankenhausern, Kliniken und niederge-
lassenen Arzten sowie von Krebsinitiativen
nach Themen gegliedert und Ubersichtlich
zusammengestellt.

Die 130-seitige Broschiire erhalten
Sie kostenlos u.a. bei lebensmut
T 089.7095 4918

Den Krebswegweiser finden Sie
auch im Internet unter
www.krebswegweiser.info

KONTAKT- UND INFORMATIONSSTELLE

Psycho-Onkologie hat viele Gesichter

Patienten wie Angehdrigen kdnnen sich an
die Informations- und Kontaktstelle von
lebensmut wenden, die in GroBhadern
eingerichtet wurde.

Hier erhalten Betroffenen in einem per-
sonlichen Gesprach Unterstltzung. lhnen
wird bei der Suche nach speziellen Infor-
mationen geholfen und sie kdnnen sich
einen Uberblick verschaffen, welche
unterstiitzenden Angebote wo zu finden
sind.

Wie wertvoll es ist, eine Anlaufstelle wie
lebensmut zu kennen, weiB die 37-jahrige
Nicole Krystek aus eigener Erfahrung.

Sie hat im vergangenen Jahr gemeinsam
mit ihrer betroffenen Mutter gegen den
Brustkrebs gekampft — und dabei ,,viel zu
viel mit sich alleine ausgemacht”.

EXPERTEN INFORMIEREN PATIENTEN

Patientenseminar

Das Seminarangebot” “Krebskrank — der
direkte Weg zur guten Information“ um-
fasst sechs Vortédge zu den Themen Che-

motherapie, Strahlentherapie, Naturheil-

kundliche Therapieverfahren, Erndhrung,

Sozialrecht und Krankheitsbewaltigung.

Aktuell findet das Patientenseminar in
einer geleiteten Kleingruppe mit konstan-
ter Zusammensetzung statt und bietet die
Moglichkeit, sich innerhalb der Gruppe

,Ich habe fiir meine Mutter die Suche
nach Informationen und Behandlungs-
mdglichkeiten voll ibernommen. Dabei
habe ich mir bei meiner Suche oft selbst
im Weg gestanden, weil ich dachte, ich
midisse alle ,,Berge* alleine bewegen.
Auch habe ich mich in dieser fir uns

so wertvollen Zeit durch ,,Zeitfresser”
aufhalten lassen.

Leider habe ich zu spét den Kontakt zu
lebensmut aufgenommen. Mit Unterstiit-
zung von AuBen héatte ich noch mehr Zeit
mit meiner Mutter verbringen kénnen und
hétte in dieser schweren zeit sicher auch
selber mehr Kraft gehabt.

Fassen Sie Mut und sprechen Sie mit uns!

intensiver Gber krankheitsrelevante The-
men auszutauschen. Die Seminare finden
jeweils dienstags und donnerstags um
17.00 Uhr im Kinikum in GroBhadern
statt. Beginn des nachsten Seminars ist
DIENSTAG, 19. JUNI 2007. Eine An-
meldung ist erforderlich.

INFORMATION UND ANMELDUNG

Florian Schulz, Dipl. Psychologe
T 089. 7095 4919
florian.schulz@med.uni-muenchen.de

FINIEEIE BT

Foto: Nicole Krystek, privat

KONTAKT

Kontakt- und Informationsstelle
Serap Tari, Dipl. Biologin
Anmeldung unter T 089. 7095 4903
lebensmut@med.uni-muenchen.de

SPRECHZEITEN

Dienstag 15.00 bis 19.00 Uhr
Mittwoch 09.00 bis 13.00 Uhr
und nach Vereinbarung

INFORMATIONSTAG 2007

Information macht Mut

»Aktuelle Moglichkeiten der Krebshe-
handlung” und die Frage ,,Krebspraven-
tion, Krebsvorsorge — Was ist machbar,
was ist sinnvoll?“.

Das sind die Hauptthemen beim 6. Informa-
tionstag von lebensmut fir Patienten und
Angehdrige. SAMSTAG, 15. SEPTEMBER
2007, AB 10.00 UHR im Horsaalbereich
im Klinikum in GroBhadern. Das aktuelle
Programm erhalten Sie ab Juli unter
www.lebensmut.org o. T 089. 7095 4903.

*in Zusammenarbeit mit der TU Miicnhen, der LMU Minchen und lebensmut e.V., geférdert von der Bayerischen Krebsgesellschaft e.V.



Aktuelle Termine unter
www.lebensmut.org

REGELMASSIGE ANGEBOTE

KONTAKT- UND INFORMATIONSSTELLE
Informationen zu unterstiitzenden Angeboten fiir krebskranke Menschen
und ihre Angehérigen

Dienstag / 15.00-19.00 Uhr
Mittwoch / 09.00-12.00 Uhr

Kontakt: Serap Tari, Dipl. Biologin
Anmeldung unter T 089. 7095 4918 oder 4903
oder direkt vom Patientenzimmer im Klinikum unter T 142-4903

KUNSTTHERAPIE ,,OFFENES ATELIER“ FUR MENSCHEN
MIT KREBS in Kooperation mit der Bayerischen Krebsgesellschaft e.V.

Montag / 17.30 bis 21.30 Uhr
Mittwoch / 10.00 bis 14.00 Uhr

Mohr-Villa // SitlistraBe 73-75 // Atelierwerkstatt im Rgh. // 80939 Miinchen
Leitung: Alexandra Hopf, Dipl. Kunsttherapeutin
Informationen unter T 0173. 7168205 oder T 089. 7095 7716

ERFAHRUNGSAUSTAUSCH FUR BETROFFENE

Begegnen, austauschen, mitteilen, orientieren
Jeden 2. Mittwoch des Monats / 14.00 Uhr

Kaffee und Gebéack stehen bereit

Aufenthaltsraum der Station G21 (Wurfel EF, Ebene 01)
Klinikum der Universitat Miinchen-GroBhadern
MarchioninistraBe 15 // 81377 Minchen

Information unter T 089. 7095 4918

GESUNDE UND BEWUSSTE ERNAHRUNG BEI KREBS

Kostenlose Informationsveranstaltung fiir Patienten und Angehérige

Donnerstag 28.6. / 26.7. / Aug. entfallt / 27.9./ 25.10. / 29.11. / Dez. entfallt
jeweils 14.00-16.00 Uhr

Aufenthaltsraum der Station G10 (Aufzug FG, 10. Stock)

Seminarleitung: Manuela Mayer bzw. Liane Seifert, Diatassistentinnen

Klinikum der Universitat Miinchen-GroBhadern // Marchioninistr. 15 // 81377 Minchen
Informationen unter T 089. 7095 4903

HOCHLEISTUNGSMEDIZIN MIT MENSCHLICHKEIT

lebensmut e.V. finanziert psycho-onkologische Unterstiitzung

auf den Stationen der Medizinischen Klinik 111 am Klinikum der Universitat
Miinchen-GroBhadern: Gesprachs- und Atemtherapie, Kunsttherapie sowie
Entspannungsverfahren

in der Abteilung fiir Hamatologie und Internistische Onkologie am Klinikum
Landshut: Psycho-onkologische Beratung und Gesprachstherapie

Informationen und Kontakt unter www.lebensmut.org oder T 089. 7095 4903



