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Zurick in den Alltag — Leben mit Brustkrebs

Liebe Leserin

Wohl selten in lhrem bisherigen
Leben sind Sie von so starken Ge-
fiihlen der Angst und Unsicher-
heit Uberrollt worden wie jetzt.
Das Bangen und Hoffen der letz-
ten Wochen hat an lhren korper-
lichen und seelischen Kraften ge-
zehrt und vielleicht manches in
Frage gestellt, was lhnen bislang
klar und eindeutig erschien.

Obwohl sich bereits im Spital zahl-
reiche Menschen um lhre Gene-
sung sorgen und alles tun, um |h-
nen den Weg zuriick in den Alltag
zu erleichtern, fiihlen Sie sich mit
Ilhrer Angst vielleicht doch irgend-
wie allein gelassen. Aber meldet
sich nicht auch Ihr Lebenswille
wieder und Sie beginnen, an die
Zukunft zu denken, auch wenn die-
se noch nicht klar umrissen ist?

In dieser Broschire finden Sie
keine allgemein giiltigen Rezepte
fur diese schwierige Zeit. Zu ver-
schieden, zu personlich sind die
Probleme jeder einzelnen betrof-
fenen Frau.

Die Broschire kann lhre Krankheit
nicht ungeschehen machen, den
weiteren Verlauf nicht voraussa-
gen und |lhnen die Heilung nicht
garantieren. Zwischen den Zeilen
aber werden Sie spiren, dass wir
Ihren seelischen Schmerz nicht nur
teilen, sondern auch versuchen,
Mittel und Wege zu seiner Bewal-
tigung aufzuzeigen.

Viele Steine, liber die Sie vielleicht
noch stolpern, lassen sich aus dem
Weg raumen. Wir mochten Sie
dabei unterstiitzen, damit Sie bald
wieder festen Boden unter den
Flissen spiren.

Manches lasst sich besser bewerk-
stelligen, als Ihnen nach dem ers-
ten Schock vielleicht scheint. Ge-
wiss, es braucht viel Mut und Kraft
dazu, auch Lebenswillen und nicht
zuletzt etwas Gliick. Das wiinschen
wir lhnen von Herzen.

lhre Krebsliga
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Das Leben geht weiter

Die letzten Tage und Wochen wiirden Sie wahrscheinlich am
liebsten aus lhrem Leben streichen, wenn dies moglich ware.
Sie haben ein Schockerlebnis hinter sich, eine Diagnose und
eine Operation, die Koérper und Seele gleichermassen betreffen.
Neben der Angst, vielleicht nur noch wenige Jahre zu leben,
macht sich der Gedanke bemerkbar, nicht mehr ein ganzer
Mensch, nicht mehr «ganz Frau» zu sein.

Seelisch und koérperlich verletzt
Die Brust ist flir uns Frauen mehr
als einfach nur ein Korperteil. Sie
pragt unser ausseres Erschei-
nungsbild und ist das Ursymbol
fir Weiblichkeit, Sexualitat und
Mtterlichkeit.

Diese Symbolik sitzt tief in uns und
ist Bestandteil unseres Selbstver-
standnisses, auch wenn wir nicht
dauernd daran denken. Sie gehort
zu uns und pragt uns, unabhan-
gig davon, ob wir Mutter sind, auf
einen Partner anziehend wirken
oder einfach uns selbst gefallen
mochten.

Eine Brustkrebserkrankung kann
uns tief verwunden. Im Vergleich
zu anderen Krebsarten sind die
Heilungschancen aber glicklicher-
weise oft gut.

Zur seelischen kommt die korper-
liche Verletzung hinzu. Wenn Tumor-
grosse und Stadium des Brust-
krebses es zulassen, wird nicht
die ganze Brust entfernt. Dies gilt
heute fir die Mehrzahl der betrof-
fenen Frauen.

Aber auch eine brusterhaltende
Operation (gebrauchliche Begriffe
dafiir sind partielle Mastektomie,
Lumpektomie oder Quadrantekto-
mie) ergibt nicht immer befriedi-
gende kosmetische Ergebnisse.
Auch sie ist ein Eingriff in die
Weiblichkeit und macht uns un-
sere Verletzlichkeit bewusst.

Tiefergreifend kann der Eingriff in
die Personlichkeit und die Geflihle
bei einer Totalamputation (radika-
le Mastektomie) der Brust sein. Es
ist schwierig, zum ersten Mal die
Narbe anzusehen. Es braucht Zeit,
um das Gefulhl flir den Korper wie-
der zu entwickeln und ihn neu ak-
zeptieren zu lernen.

Fir einige Frauen wiegt der Ver-
lust der Brust manchmal schwerer
als die Diagnose Krebs.
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Warum gerade ich?

Friher oder spater werden Sie
sich vielleicht zu fragen beginnen:
Was habe ich falsch gemacht, dass
gerade ich an Brustkrebs erkrankt
bin? Viele Frauen geben sich selbst
die Schuld an ihrer Krankheit. Es
scheint ihnen wie ein Verrat an ih-
rer Familie und ihrer Umgebung,
dass sie jetzt plotzlich selbst Hilfe
und Unterstlitzung bendtigen.

Solche Geflihle konnen Sie in ei-
nen Kreislauf der Schuld fihren.
Sie denken daran, dass Sie sich
vielleicht zu wenig gesund ernahrt
und nicht genug Sport getrieben
haben. Sie haben sich dem Stress
ausgesetzt, auch wenn man doch
weiss, dass... Tausend Griinde tau-
chen plétzlich auf, und es scheint
klar, warum gerade Sie an Krebs
erkranken mussten.

Auch die Grundgedanken der ganz-
heitlichen Medizin kénnen sich
negativ auswirken. Natitirlich gibt
es eine Verbindung zwischen Kor-
per und Geist, die sehr wichtig ist.
Aber sie ist nicht die ausschlagge-
bende Kraft, die eine Krebskrank-
heit zum Ausbruch bringt.

Sicher ist es wichtig, gesund zu
leben. Aber negative Gefiihle, zu
viel Stress und der libermassige
Konsum von tierischem Fett schaf-
fen direkt noch keinen Tumor. Sie
kénnen lediglich Faktoren sein bei
der Entstehung oder Verhinderung
von Krebs. Dazu kommen gene-
tische oder hormonelle Risikofak-
toren, die wir nicht beeinflussen
kdnnen.

Wichtig zu wissen ist, dass Krebs
nie aufgrund einer Einzelursache
entsteht. Eine unglickliche Kette
von Umstanden, die mehrheitlich
ausserhalb unserer Kontrolle lie-
gen, kann dazu fihren. Wir kon-
nen unseren Korper nicht vollig
beherrschen.

dig fuhlen.

Sie haben lhre Krebserkrankung nicht selbst
verursacht und miussen sich auch nicht schul-
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Das Gleichgewicht
wieder finden

Auch wenn die ganze Brust ab-
genommen wurde, lasst sich das
aussere Gleichgewicht bald wie-
der herstellen. Bereits wenige Tage
nach einer Mastektomie erhalten
Sie, sofern Sie dies nicht grund-
satzlich ablehnen, eine Erstversor-
gungsprothese, die Sie tragen kon-
nen, bis die Operationswunde gut
verheilt ist.

Dann konnen Sie sich eine gut sit-
zende Dauerprothese auswahlen,
oder es gibt verschiedene opera-
tive Mdoglichkeiten zum Wiederauf-
bau einer Brust (siehe S. 37). Aus-
serlich wird man lhnen bald nichts
mehr ansehen.

Innerlich dauert es oft langer, bis
das Gleichgewicht wieder herge-
stellt ist. Es ist durchaus moglich,
dass Sie die Prothese ablehnen
und mit diesem Kunststoff-Ding
nichts anfangen konnen.

Oder Sie kdnnen von Stimmungs-
schwankungen, die Sie bisher
nicht kannten, Uberrollt werden.
Diese kénnen von Frau zu Frau
sehr variieren und von lhrer Per-
sonlichkeit ebenso abhangen wie
vom Ausmass lhrer Erkrankung.
Vielleicht fuhlen Sie sich gar ver-
zweifelt. Der Grat zwischen Hof-
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fen und Bangen kann sehr schmal
werden.

Wenn die Behandlung abgeschlos-
sen ist, fallen Sie moglicherweise
erst recht in ein Tief. Sie sind aus
der nun gewohnten Routine von
Spital und Praxis entlassen und
auf sich selbst zuriickgeworfen.

Wahrend lhre Nachsten zum All-
tag zuruckkehren, konnte |hre Ver-
unsicherung anhalten. So vieles
ist anders geworden, und Sie ver-
trauen vielleicht Ihrem Korper nicht
mehr ganz.

Lassen Sie sich Zeit. lhr Leben
wird sicher anders sein als vor der
Erkrankung, aber Ihre Angste und
Erinnerungen werden allmahlich
Teil ihres Lebens werden und nicht
mehr das Zentrum einnehmen.

Vielleicht erkennen Sie auch, dass
Sie in lhrem Leben etwas veran-
dern mochten. Jede Krankheit bie-
tet die Chance zu einem kleinen
Neuanfang.

Hilfe zur Selbsthilfe

Wir haben viel mehr Krafte zur Be-
waltigung von Problemen mitbe-
kommen, als wir zunachst glauben.
Vielleicht kennen Sie die |hren be-
reits, vielleicht missen Sie sie — un-
ter Umstanden mit fachlicher Hilfe
— erst noch ausgraben und entde-
cken, was flir Sie personlich gut ist.

Gesprache mit einer Frau, die das-
selbe durchgemacht hat wie Sie
und jetzt wieder voll im Leben
steht, sind sehr hilfreich und emp-
fehlenswert.

Bitten Sie um einen entsprechen-
den Besuch (siehe S. 39); er ver-
pflichtet Sie zu nichts. Vielleicht ist
jetzt auch der richtige Moment flr
Sie, sich einer Selbsthilfegruppe
anzuschliessen. Dort kénnen Sie
mit Frauen, die dasselbe durch-
gemacht haben, lhre Angste und
Probleme besprechen.

«Leben wie zuvor» heisst nicht, so tun, als

ob sich nichts verandert hatte. «Leben wie
zuvor» kann bedeuten, sich wieder als ganzer
Mensch zu fiihlen oder sich mit dem Schicksal
zu versohnen.

Lassen Sie sich beraten und unterstiitzen:
von |lhrem Behandlungsteam, von lhrer
kantonalen Krebsliga, vom Krebstelefon
(siehe Anhang).

Erbliche Belastung?

In einigen Familien tritt Brust-
krebs liberdurchschnittlich haufig
auf. Von erblicher Belastung bzw.
einem erhdhten Krankheitsrisiko
spricht man, wenn jemand ver-
gleichsweise jung (vor dem fiinf-
zigsten Lebensjahr) an Brustkrebs
erkrankt und/oder zwei nahe Ver-
wandte (Mutter, Schwester, Toch-
ter, Tante) hat, die ebenfalls friih
erkrankt sind.

Mogliche Ursachen konnen, mis-
sen aber nicht Veranderungen auf
den Genen BRCA1 und BRCA2
sein. In der Broschiire «Familiare
Krebsrisiken» (siehe S. 40) erfah-
ren Interessierte Naheres zu die-
sem Thema und dariliber, wie sie
allenfalls damit umgehen kénnen.
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Wieder ganz sein mit Prothese

Eine gut sitzende, in Form und Grosse passende Prothese kann die
Riickkehr in den Alltag wesentlich erleichtern.

Dies gilt nicht nur fir Frauen, die
eine Totaloperation hinter sich
haben. Auch bei brusterhaltenden
Operationen sind Teil-Prothesen
moglicherweise wichtig und sinn-
voll. Mit einer Prothese beugen
Sie zudem Haltungsschaden vor.

Erstversorgung nach der Total-
operation

Spatestens bei der Entlassung aus
dem Spital sollten Sie eine provi-
sorische Prothese erhalten. Fra-
gen Sie danach, wenn dies nicht
automatisch geschieht.

Diese Erstprothese — obwohl nicht
perfekt auf Sie personlich abge-
stimmt - tragt dazu bei, dass Sie
sich wieder einigermassen «ganz»
fliihlen. Sie besteht aus leichtem
Material und wird so lange getra-
gen, bis die Operationswunde gut
verheilt ist.

Die Erstprothese wird mit Vorteil
mit ein paar Stichen in den BH
eingenaht oder mit kleinen Druck-
knopfen fixiert, damit sie nicht ver-
rutscht. Selbstverstandlich kon-
nen Sie auch auf eine Prothese
verzichten, wenn lhnen der Ge-
danke daran unsympathisch ist.

Wenn Sie es wiinschen, besucht
Sie eine ehemalige Brustkrebs-
patientin der Selbsthilfeorganisa-
tion «leben wie zuvor» (siehe S. 39).
Sie bringt Ihnen eine Erstprothese,
kann aber auch auf lhre ganz per-
sonlichen Anliegen eingehen und
Sie beraten.

Voll- und Teilprothesen

In der Broschiire «Brustprothesen
— Die richtige Wahl» finden Sie
Anregungen fiir den Kauf und die
Pflege einer Prothese. Es gibt viele
Modelle und Fabrikate, so dass es
fur alle Frauen maoglich ist, eine
der natlrlichen Brust angegli-
chene Prothese zu finden. Auch
Teilprothesen sind erhaltlich.

Die Art der Operationsnarbe, Gros-
se, Form und Gewicht der Brust
sind unter anderem Kriterien, die
die Wahl der geeigneten Prothese
beeinflussen.
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Wichtig ist, dass Sie sich an ein
Geschaft wenden, das lhnen eine
seriose Beratung durch eine gut
ausgebildete Fachperson bietet.
lhre kantonale Krebsliga oder die
Selbsthilfeorganisation (siehe An-
hang) werden lhnen gerne Adres-
sen von empfehlenswerten Ortho-
padie-, Sanitats- oder Damenwa-
schegeschaften in lhrer Nahe ver-
mitteln.

Die meisten Brustprothesen be-
stehen heute aus Silikon, das
hautfreundlich, geschmeidig, aber
gleichwohl form und farbbestan-
dig ist.

Nach brusterhaltender Operation
kann je nach Grosse und Lage des
Tumors das optische Gleichge-
wicht ebenfalls gestort sein. Indi-
viduell angepasste Teilprothesen,
die kleinere oder grossere Liicken
fullen, schaffen Abhilfe Neuer-
dings gibt es auch fixfertige Teil-
prothesen.

Am besten melden Sie sich im
Geschaft telefonisch an, damit fir
die Beratung und Anpassung ge-
niigend Zelt zur Verfligung steht.

Nehmen Sie lhre bisherigen BHs,
Badekleider, Bikinis usw. zur An-
probe mit, denn es ist langst nicht
immer notig, teure Spezial-Aus-
fihrungen zu kaufen. Diese verfu-
gen zwar uUber passende Einlage-
taschen, die aber in der Regel auch
in lhre bisherige Wasche einge-
naht werden konnen. Erkundigen
Sie sich vorher!

Auch in diesem Bereich verfligen
die Frauen der Selbsthilfegrup-
pen und die Beratungsstellen der
Krebsliga Uber grosse Erfahrung
und kénnen lhnen viele praktische
Tipps geben.

Kosten sind weitgehend gedeckt

> Wenn Sie nicht im AHV-Alter
sind, ist die Invalidenversiche-
rung (IV) zustandig fur die
Kostenvergtitung.

> An die IV wenden Sie sich
auch, wenn Sie im AHV-Alter
sind mit «Besitzstandgarantie»;
die Besitzstandgarantie gilt fiir
Sie, wenn Sie schon vor dem
AHV-Alter IV-berechtigt waren.

> Die IV Ubernimmt pro Jahr
Fr. 500.— flir eine Brustprothese
oder Fr. 900.— bei beidseitiger
Brustentfernung.

> Fir Zubehor und spezielle
Blstenhalter vergutet die Kran-
kenkasse zusatzlich Fr. 90.- pro
Jahr (Stand 2007).

Zurick in den Alltag — Leben mit Brustkrebs



> Die Praxis zeigt, dass einzelne
Versicherungen bzw. Zusatz-
versicherungen weitere Bei-
trage entrichten. Es lohnt sich
auf alle Falle, ein entsprechen-
des Gesuch zu stellen. lhre
kantonale Krebsliga ist Ihnen
gerne behilflich.

> Wenn Sie Im AHV-Alter sind
und keine Besitzstandgarantie
haben (siehe oben), wenden
Sie sich flr die Vergiitung an
lhre Krankenkasse.

Eine passende Prothese oder Teil-Prothese
gibt Ihnen Sicherheit und das Geflihl, wieder
ganz zu sein. Nehmen Sie sich Zeit beim
Auswahlen und lassen Sie sich ausfiihrlich
beraten. Das Tragen einer Prothese hat einen
positiven Einfluss auf die Haltung.

Zurlck in den Alltag — Leben mit Brustkrebs

> Sie wird lhnen Fr. 360.— pro
Brust und Kalenderjahr zahlen,
abzliglich des 10%-Selbstbe-
halts. Auch die Jahresfranchise
wird lhnen abgezogen, wenn
dies nicht bereits geschehen
ist.

> Bezligerinnen von Erganzungs-
leistungen haben Anspruch auf
die Riickerstattung der Kosten-
beteiligung (Selbstbehalt,
Franchise).

Therapien und Nachkontrollen

Allgemeine Hinweise

Fir die meisten Frauen ist nach ei-
ner Brustkrebsoperation die Be-
handlung noch nicht abgeschlos-
sen. Oft sind Nachbehandlungen
(sogenannte adjuvante Therapien)
notig. Sie sollen allenfalls noch
vorhandene Tumorzellen zersto-
ren. Dadurch sinken das Rickfall-
und/oder das Metastasenrisiko. Es
wird zwischen den zwei folgenden
Anséatzen unterschieden:

Lokale Behandlungsmethode
(z.B. Radiotherapie)

Sie wirkt am entsprechenden Ort,
z.B. in der Brust.

Systemische Behandlungs-
methode (z.B. medikamentose
Tumortherapie)

Sie wirkt sich im ganzen Koérper
aus.

Auch in einem fortgeschrittenen
Krankheitsstadium, d.h. wenn in
andern Organen bereits Metas-
tasen vorhanden sind, kann eine
systemische Behandlung das Fort-
schreiten der Krankheit aufhalten.
Zudem konnen Beschwerden wie
Schmerzen, Druck auf Gefasse
usw. damit gelindert und die Le-
bensqualitat verbessert werden
(man spricht von palliativer The-
rapie).

Die Wahl der Behandlungsmethode

hangt von vielen Faktoren ab, wie

> Alter (insbesondere vor oder
nach der Menopause)

> allgemeinem Gesundheits-
zustand

> Operationstechnik (brusterhal-
tend oder nicht)

> Art, Grosse und Lage des
Tumors

> Anzahl der krebsbefallenen
Lymphknoten

> Stadium und Aggressivitat des
Tumors

> Vorhandensein von Metastasen

> hormonabhangiges Tumor-

wachstum (Hormonrezeptoren)
bestimmten Wachstumsmerk-
malen auf der Oberflache der
Brustkrebszellen (HER2-Rezep-
toren)

Nach sorgfaltigem Abwagen die-
ser und weiterer Faktoren durch
ein fachlbergreifendes (interdis-
ziplindres) Team wird lhnen |hr
Arzt oder lhre Arztin eine auf Sie
individuell abgestimmte Therapie
vorschlagen.

In Frage kommen eine medikamen-
tose Tumortherapie, eine Radiothe-
rapie oder eine Kombination die-
ser Behandlungsmaglichkeiten.

Bei fortgeschrittenen Tumoren, sel-
tener schon im Frihstadium, kann
zusatzlich eine Antikorpertherapie
(siehe S. 16) in Frage kommen.

Zurick in den Alltag — Leben mit Brustkrebs 13



Nehmen Sie sich fiir die Wahl der

Therapie genligend Zeit:

> Ist die Behandlung auf Heilung
ausgerichtet? Kann sie
die Lebenszeit verlangern?
Verbessert sie die Lebens-
qualitat?

> Gibt es Alternativen zur vorge-
schlagenen Behandlung?

> Welche Vor- und Nachteile
hat die jeweilige Behandlung
(auch bezliglich Lebensqualitat
und/oder Lebenszeit?)

> Mit welchen unerwiinschten
Wirkungen missen Sie rech-
nen?

> Welchen Einfluss hat die
Behandlung auf lhre Frucht-
barkeit und lhre Sexualitat?

> Wie wirkt sich die Behandlung
auf lhren Alltag, auf Ihr Umfeld
aus?

Wagen Sie den Behandlungsvor-
schlag in Ruhe ab. Sie haben auch
das Recht, in abzulehnen. Viel-
leicht mochten Sie zusatzlich eine
Zweitmeinung einholen?

Die Radiotherapie

Nach einer Teiloperation ist prak-
tisch immer eine Radiotherapie
angezeigt. Sie hat sich bei Brust-
krebs als sehr wirksam erwiesen
Allenfalls noch vorhandene Krebs-
zellen im Operationsgebiet kon-
nen damit zerstort werden.

Mit der Bestrahlung beginnt man
einige Wochen nach der Operation,
wenn die Narbe gut verheilt ist
und Sie den Arm schon wieder gut
bewegen kdnnen.

Vor Beginn der Therapie wird ein
Bestrahlungsplan erstellt, wo-
zu eventuell noch weitere Unter-
suchungen noétig sind. Der zu be-
strahlende Bereich der Brust wird
genau bestimmt und wahrend
ca. vier bis sechs Wochen einmal
taglich (ohne Wochenenden) be-
strahlt.

Eine derartige Radiotherapie ist
heute im Allgemeinen gut ver-
traglich. Die haufigsten Nebenwir-
kungen sind Mdigkeit, eine mehr
oder weniger starke Hautrotung
ahnlich einem Sonnenbrand so-
wie ein erhohtes Lymphodemrisiko.

Besprechen Sie die mdglichen Ne-
benwirkungen und was sich dage-
gen tun lasst mit lhrem Arzt/lhrer
Arztin.

Schreiben Sie sich Fragen und Unklarheiten
auf, die Sie beim nachsten Arztbesuch klaren
wollen. Weiterflihrende Informationen finden
Sie auch in entsprechenden Broschiiren
(siehe S. 40).
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Medikamentodse
Tumortherapien

Chemotherapie

Mit einer Chemotherapie sol-
len Im Korper verstreute Tumor-
zellen, die zu Metastasen (Able-
gern) fuhren koénnten, abgetotet
oder zumindest in ihrem Wachs-
tum gebremst werden. Dazu wer-
den spezielle chemische Substan-
zen, so genannte Zytostatika (von
griech. Zyto = Zelle, statikés = Still-
stand), eingesetzt.

Sie haben die Fahigkeit schnell
wachsende Zellen, wie es viele
Krebszellen sind, anzugreifen.

Zum Teil wirken sie auch aufandere,
schnell wachsende Korperzellen,
wie zum Beispiel Blutzellen,
Schleimhautzellen (Magen/Darm),
Haar- oder Keimzellen. Das kann zu
den bekannten Nebenwirkungen
wie Infekten und Haarausfall (nicht
nur auf dem Kopf) fihren.

Weitere Nebenwirkungen kénnen
sein: Ubelkeit und Erbrechen, Ap-
petitlosigkeit und friihzeitiges Ein-
setzen der Wechseljahre (vgl. dazu
S. 25).

Ein Teil der Nebenwirkungen kann
heute mit erganzenden Medika-
menten oder andern Massnahmen
gelindert oder sogar verhindertwer-

den. Besprechen Sie Beschwer-
den und was dagegen getan wer-
den kann, mit |hrem Arzt/lhrer
Arztin und beachten Sie auch den
Abschnitt «Unerwilinschte Wirkun-
gen», S. 16.

Die Behandlung wird meistens
ambulant durchgefiihrt und er-
streckt sich Uber drei bis maximal
neun Monate.

Die Medikamente werden in In-
tervallen, so genannten Behand-
lungszyklen verabreicht. Das be-
deutet, dass Sie alle drei bis
vier Wochen wahrend 1 bis 5 Ta-
gen zur Therapie in ein Ambula-
torium gehen. Die Pausen zwi-
schen den Zyklen sind wichtig,
damit Sie sich wieder erholen kon-
nen.

(Anti-)Hormontherapie

Das Wachstum von Brusttumoren
kann durch Hormone beglinstigt
werden. Auch nach den Wechsel-
jahren ist dies moglich und ziem-
lich haufig. Dieser Prozess kann
heute medikamentds unterdriickt
werden.

Es gibt zwei unterschiedliche Wir-

kungsweisen:

> Bei der einen Medikamenten-
gruppe (den Aromatase-
hemmern oder Hormon-
blockern) wird die Entstehung
von Hormonen verhindert.
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> Bei der andern Gruppe (den
Antiostrogenen) wird die Wir-
kung der Hormone auf die
Brustkrebszellen unterdriickt.

Ob eine solche Therapie fir Sie
in Frage kommt und wenn ja wel-
che, hangt von den auf Seite 13 er-
wahnten Faktoren ab.

Besonders wichtig ist die Frage,
ob Ihre Brustkrebszellen Hormon-
rezeptor-positiv sind. Das heisst,
die Zellen missen auf ihrer Ober-
flache Bindungsstellen (Rezep-
toren) flir das Hormon haben, das
normalerweise daran andockt und
dadurch das Zellwachstum anregt.
Wird dieser Rezeptor durch ein
passendes Medikament blockiert,
kann die Zelle dieses Wachstums-
signal nicht mehr empfangen.

(Anti-)JHormontherapien erstrecken
sich Uber zwei bis flinf Jahre. Die
damit verbundenen unerwiinsch-
ten Wirkungen ahneln jenen der
Wechseljahre (siehe auch S. 25);
sie sind von Patientin zu Patientin
unterschiedlich stark.

Antikorpertherapie (Immun-
therapie)

Antikorper gehdren zu unserem
Immunsystem. Sie werden in un-
serem Korper automatisch akti-
viert, um «Eindringlinge» (Bakte-
rien, Viren usw.) zu bekdmpfen.

Zurlck in den Alltag — Leben mit Brustkrebs

Heute kénnen bestimmte Anti-
korper auch gezielt im Labor her-
gestellt werden. Sie sind darauf
«abgerichtet», an jene Krebszellen
anzudocken, die auf ihrer Oberfla-
che einen bestimmten Rezeptor
(HER2) haben. Sie blockieren ihn
dadurch, und der Wachstumspro-
zess der Zelle wird unterbrochen.

Voraussetzung fiir diese Thera-
pie ist — nebst Faktoren wie das
Krankheitsstadium — dass eine ge-
nugend grosse Zahl der Krebszel-
len den erwahnten Rezeptor auf-
weist.

Die unerwiinschten Wirkungen
(grippeahnliche Symptome, Ubel-
keit, Durchfall, manchmal auch
Herzbeschwerden) sind in der
Regel eher geringer als bei einer
Therapie mit Zytostatika.

Unerwiinschte
Wirkungen

Gewisse Nebenwirkungen wie
Ubelkeit, Appetitlosigkeit und M-
digkeit konnen wahrend der Thera-
pie auftreten und spéater ohne wei-
tere Behandlung wieder abklingen.

Wenn die Menstruation wahrend
der Therapie weggeblieben ist,
kann sie — ja nach Alter — wieder
einsetzen. Andere Probleme ma-

chen sich erst spater, d.h. nach
Abschluss der eigentlichen Be-
handlung bemerkbar.

Ob und wie stark Nebenwirkungen
auftreten, ist individuell sehr ver-
schieden. Manche konnen heute
medizinisch oder pflegerisch re-
duziert werden. Voraussetzung ist,
dass Sie lhr Behandlungsteam im-
mer wieder informieren, wenn Sie
Beschwerden haben.

> Nehmen Sie die Ihnen ver-
schriebenen Medikamente
gegen Ubelkeit und Erbrechen
(sog. Antiemetika) vorschrift-
gemass und vor Behandlungs-
beginn ein.

> Trinken Sie viel bis sehr viel
(vor allem Wasser, Tee, ver-
diinnte Safte). Das erhoht die
Vertraglichkeit der Tumorthera-
pien.

> Nehmen Sie mehrmals
kleinere Mahlzeiten zu sich,
statt einmal eine grosse.

> Versuchen Sie, lhre Haut so
wenig wie moglich zu reizen,
indem Sie lockere, weiche,

Zahlreiche Krebsliga-Broschiren (siehe S. 40)
befassen sich mit den gangigen Krebsthera-
pien und den Auswirkungen von Krankheit
und Therapie und geben Hinweise, wie sich
damit umgehen lasst.

hautfreundliche Wasche wah-
len, auf kosmetische Produkte
und Parfums im bestrahlten
Bereich verzichten, kurz
duschen statt baden.

> Pflegen Sie lhre Haut sorg-
faltig. Unterbrechen Sie lhr
Turnprogramm nach Maglich-
keit nicht, denn es kraftigt und
starkt Sie.

> Nehmen Sie sich wahrend der
Therapien nicht zu viel vor. Ver-
suchen Sie sich zu entspannen,
wenn immer dies moglich ist.

Therapie im Rahmen
einer klinischen Studie

In der Medizin werden laufend
neue Therapieansatze und -verfah-
ren entwickelt. Nach vielen Schrit-
ten werden sie letztlich auch am
Menschen gepruft. Dabei wird zu-
meist untersucht, ob sich die Wir-
kung und Vertraglichkeit bereits
anerkannter Behandlungen ver-
bessern lassen und ob ein Vorteil
(Iangeres Uberleben, langsameres
Fortschreiten der Krankheit, weni-
ger Schmerzen usw.) daraus er-
wachst.

Es kann sein, dass lhnen ein Teil
der Behandlung im Rahmen ei-
ner solchen klinischen Studie vor-
geschlagen wird. Welche Vorteile
oder Nachteile sich daraus fur Sie
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Alternative und komplementare
Behandlungsmethoden

Uber die anerkannten schulmedizinischen Oberflachlich betrachtet scheinen
Krebsbehandlungsmethoden hinaus wird eine viele solcher Angebote sinnvoll,
Vielzahl von Therapien angeboten. Was ist es gibt jedoch gute Griinde, war-
davon zu halten? um sie nicht zur Standardbehand-

ergeben kdnnten, lasst sich nurin- langsam wachsen. Glicklicher-
dividuell zusammen mit Ihrer Arz-  weise wird ein erneuter Krebs-
tin abklaren. befall mit den Jahren aber im-

mer unwahrscheinlicher. Bei den

Die Teilnahme an einer Studie ist
freiwillig. Sie kénnen sich auch je-
derzeit wieder daraus zurtickziehen
oder die Behandlung abbrechen.

Die Broschiire «Krebsbehandlung
im Rahmen einer klinischen Stu-
die» (siehe S. 40) erlautert, worauf
es bei solchen Studien ankommt
und was eine Teilnahme flr Sie
bedeuten kdnnte.

Arztliche Nachkontrollen

Nach Abschluss der Behandlung
sind regelmassige Nachkontrollen
sinnvoll. Wenn Sie Beschwerden
haben, Veranderungen im Nar-
benbereich wahrnehmen oder ein
Lymphodem (geschwollener Arm)
entsteht, verlangen Sie am besten
einen sofortigen Termin.

Ein Symptom muss nicht immer
bedeuten, dass sich in lhrem Kor-
per wieder Krebszellen ausgebrei-
tet haben. Wenn Sie den Arzt/die
Arztin auf dem Laufenden halten,
kann er/sie behandlungsbedingte
Beschwerden von anderen unter-
scheiden.

Brustkrebs kann auch nach mehre-
ren symptomfreien Jahren wieder
auftreten, da einige Tumoren sehr

Nachkontrollen wird nebst einer
grundlichen korperlichen Unter-
suchung in der Regel auch eine
Mammographie gemacht (einmal
pro Jahr).

Diese Arztbesuche konnen auch da-
zu dienen, Massnahmen zur Steige-
rung des allgemeinen korperlichen
und psychischen Wohlbefindens zu
besprechen und zu ergreifen. Ma-
chen Sie davon Gebrauch.

Bevorstehende Untersuchungen
machen héaufig Angst. Vielleicht
hilft es lhnen, sich mit nahe ste-
henden Personen oder in der
Selbsthilfegruppe zu besprechen;
das kann Erleichterung bringen.

Auch Entspannungs-, Visualisie-
rungs- oder andere Methoden kon-
nen hilfreich sein. Sprechen Sie
auch mit Ihrem Arzt/Ihrer Arztin al-
lenfalls dariiber und notieren Sie
sich lhre Anliegen vor dem Arzt-
besuch. Selbstverstandlich dirfen
Sie sich auch von einer vertrauten
Person begleiten lassen.

Wenden Sie sich dem Positiven in lhrem
Leben zu. Gonnen Sie sich jetzt die Freuden,
die Sie gewohnlich flir spater aufheben.
Nehmen Sie jede Hilfe an, die Ihnen Erleichte-
rung verschafft.
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Wichtig ist, dass Sie zwischen al-
ternativ und komplementar unter-
scheiden kdnnen.

Komplementéarbedeutet ergdnzend
zur schulmedizinischen Krebsthe-
rapie. Bestimmte dieser Verfahren
konnen unter Umstanden wah-
rend und nach einer Krebsthera-
pie das allgemeine Wohlbefinden
und die Lebensqualitat verbessern
helfen.

Von Methoden, die alternativ, das
heisst anstatt der schulmedizi-
nischen Krebstherapie angewandt
werden, wird abgeraten.

Zweifelhafte Heilsversprechen
Zum Teil werden Therapien mit
zweifelhaften Heilsversprechen
propagiert. Seien Sie vorsichtig im
Umgang damit, erst recht, wenn
die Kosten von der Krankenkasse
nicht ibernommen werden.

lung gehoren. Sprechen Sie mit
Ihrem Arzt, lhrer Arztin dariber,
fragen Sie das Krebstelefon (siehe
Anhang).

Misteltherapien

Misteltherapien gehoren zur Kom-
plementarmedizin und werden von
der Krankenversicherung grund-
satzlich Glbernommen, sofern sie
von einem FMH-anerkannten Arzt
oder einer Arztin vorgenommen
werden. Am bekanntesten ist hier-
zulande das beim Schweizerischen
Heilmittelinstitut Swissmedic re-
gistrierte Iscador. Es beruht auf ei-
nem Konzept der anthroposophi-
schen Medizin (Rudolf Steiner).

An Krebs Erkrankte wenden die-
se Therapie je nachdem vor, wah-
rend oder nach der Standardbe-
handlung an. Sie erhoffen sich
davon eine Verbesserung der Le-
bensqualitat und/oder eine besse-
re Vertraglichkeit der Therapie.

Laut anthroposophischer Lehre
verfligt Iscador auch Utber tumor-
hemmende Eigenschaften, was
jedoch nach streng wissenschaft-
lichen Kriterien nicht bewiesen
werden konnte.
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Wohlbefinden starken

Es gibt eine Vielzahl komplemen-
tarmedizinischer Angebote, die
laut Aussagen Betroffener das all-
gemeine Wohlbefinden starken
kénnen. Nach einer Krebskrank-
heit oder wahrend der Therapie
haben viele Menschen das Bediirf-
nis nach einer zusatzlichen the-
rapeutischen Aktivitat, die ihnen
hilft, das Leiden besser zu bewal-
tigen.

Neben den Misteltherapien geho-
ren aus der komplementarmedi-
zinischen Palette auch die tradi-

tionelle chinesische Medizin, die
Homoopathie, die Neuraltherapie
und die Phytotherapie zu den be-
liebten Methoden. Je nachdem,
wer diese Art Therapien durch-
fihrt, werden sie (und auch wei-
tere Therapien) teils durch die
Grundversicherung, teils durch
Zusatzversicherungen, teils gar
nicht abgedeckt. Erkundigen Sie
sich bei lhrem Arzt/lhrer Arztin
oder lhrer Krankenkasse. Ein sorg-
faltiges Abwagen, welches dieser
Angebote fir Sie und Ihre speziel-
len Bedirfnisse geeignet sein
kdnnte, ist auch hier am Platz.

Sich orientieren

In der Broschiire «Alternativ? Komplementar? — Risiken und Nutzen
unbewiesener Methoden in der Onkologie» (siehe S. 40) finden

Sie eine erste Orientierungshilfe. Sie hilft Ihnen, lhre eigenen
Bedirfnisse zu klaren.

Dartiber hinaus erfahren Sie, was Sie von einem Therapeuten, einer
Therapeutin erwarten und wie Sie seridse Anbieter von andern
unterscheiden konnen. Die Frage der Vergutung durch die Kranken-
kassen und die Gefahren alternativer Methoden (d. h. wenn auf die
onkologische Behandlung verzichtet wird) werden ebenfalls thema-
tisiert.
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Nahe, Sexualitat, Schwangerschaft

Es gibt kein Patentrezept, wie Sie den Weg zuriick ins hausliche und
gesellschaftliche Umfeld am besten schaffen. Eine grosse Hilfe ist
sicher, wenn Sie von lhren personlichen Bediirfnissen ausgehen.

Je klarer sie lhnen sind, je offener Sie sie aussern, desto besser kann

lhre Umgebung darauf eingehen.

Anfanglich reagieren Sie vielleicht
sehr empfindlich auch auf Ihnen
nahe stehende Personen. Das ist
ganz naturlich nach der Verunsi-
cherung, die Sie durch lhre Brust-
krebserkrankung erfahren haben.

Umgekehrt ist auch denkbar, dass
Familienmitglieder oder Freunde
lhnen gegentiber befangen sind,
weil sie sich um Sie sorgen, aber
auch, weil sie durch lIhre Krankheit
mit ihren eigenen Angsten kon-
frontiert werden.

Wenn Sie Kinder haben ...

Kinder merken rasch, wenn etwas
nicht stimmt. In ihrer Phantasie se-
hen sie zuweilen schlimmere Sze-
narien als sie in Wirklichkeit sind.
Hinzu kommen manchmal Gewis-
sensbisse, dass ihre Mama krank
geworden sei, weil sie ungehor-
sam waren.

Wenn ein Elternteil im Spital liegt,
empfinden Kinder je nach Alter
dies als bedrohend. Sie wissen
von andern Menschen, die im Spi-

tal gestorben sind und lbertragen
dies auf die aktuelle Situation. Sa-
gen Sie ihnen, wie es bei lhnen ist,
und dass Sie ins Spital gehen, um
geheilt zu werden.

Grossere Kinder geraten vielleicht
in Konflikt mit sich selbst, weil
sie trotz |hrer Krankheit ihre eige-
nen Wege gehen oder grundsatz-
lich anderer Meinung sind als Sie.
Lassen Sie sie spiren, dass lhre
Krankheit und das Benehmen lh-
rer Kinder nichts miteinander zu
tun haben.

Mit den Kindern reden -

aber wie?

Sprechen Sie mit lhren Kindern
so wie immer. Sagen Sie, wie es
ist. Sie durfen auch zugeben «ich
weiss es nicht»; das ist auf alle
Falle besser als lugen.

Je nach Alter werden die Kinder
unterschiedliche Frage stellen und
mehr oder weniger medizinische
Details wissen wollen. Wenn sich
das Thema Sterben und Tod er-
gibt, sollte es nicht uUbergangen
werden.

Zurlck in den Alltag — Leben mit Brustkrebs 21



Kinder wissen heute schon sehr
frih, dass Krebs eine tddliche
Krankheit sein kann. Wenn Sie
konnen, zeigen Sie lhre Gefiihle
und Emotionen. Sie geben sich
keine Blosse.

Die Krebsliga verfligt noch liber
keine Broschiire zum Thema «Wie
rede ich mit meinen Kindern?»
Wenn Sie englisch verstehen,
empfehlen wir Ihnen die Website
www.cancerbackup.org.uk. Unter
«Resources & Support» finden Sie
den einfihlsamen Text «Talking to
children».

Literatur fiir Kinder

Es gibt zahlreiche Biicher, die Kin-
der helfen kdnnen, die Krebskrank-
heit und die Behandlungen bes-
ser zu verstehen. Fragen Sie lhre
kantonale Krebsliga danach. Bei
einzelnen kantonalen Krebsligen
kénnen Sie entsprechende Biicher
ausleihen.

Vielfaltige
Auswirkungen

Die Veranderungen, die eine Brust-
krebserkrankung in der Paarbezie-
hung bewirken kann, werden oft
unterschatzt. Aus medizinischen
Griinden kdnnte zwar alles gleich
bleiben. Mit anderen Worten: Se-
xuelle Beziehungen begiinstigen
das Entstehen oder Widerauftre-
ten von Krebs keineswegs. Krebs
ist auch nicht ansteckend.

Oft verandert sich aber die Hal-
tung der Sexualitat gegeniber.
Moglicherweise fiihlen Sie sich
nicht mehr attraktiv oder lhr sexu-
elles Verlangen ist zurlickgegan-
gen nach lhrer Brustoperation. Die
Bruste sind eng mit dem eigenen
Korpergefiihl und dem Korberbild
verbunden und sind auch beim
Liebesspiel von besonderem Reiz.

Verletzte Intimsphare

Vielleicht ist Ihnen Giberhaupt jede
korperliche Nahe fir eine Weile
zuwider. Sie haben das Vertrauen
in Ihren Korper verloren, seit er Sie
mit dieser Krankheit konfrontiert
hat. Uber Wochen und Monate
hinweg waren Sie in Behandlung,
lhre Intimitat kann verletzt sein.
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Nur schon das Berilihren der Haut
im Brustbereich kann irritieren,
weil die Hautnerven nach der Ope-
ration Uberreizt sind.

Arme und Schulter auf der ope-
rierten Seite sind vielleicht noch
langere Zeit etwas geschwacht,
und es kann unangenehm sein,
auf dieser Seite zu liegen.

Die unerwiinschten Wirkungen von
Krebstherapien konnen die Lust
zusatzlich dampfen.

Moglicherweise treten Wechsel-
jahrbeschwerden auf wie trocke-
ne Scheide, Wallungen und Stim-
mungsschwankungen, auch wenn
Sie altersmassig noch gar nicht in
den entsprechenden Jahren sind.
Diese Therapiefolgen kann man
jedoch mildern oder ganz beseiti-
gen; wenden Sie sich dazu an Ih-
ren Arzt/lhre Arztin.

Wenn Sie an trockener Scheide lei-
den und Geschlechtsverkehr haben,
helfen Gleitgels. Sie sind rezept-
frei in Apotheken und Drogerien
erhaltlich. Auch Warenhauser
und Grossverteiler fiihren welche.

Meistens findet man sie in der
Nahe der Praservative. Bei starken
und andauernden Problemen kann
Ihnen Ihre Arztin ein lokal anwend-
bares Ostrogenpréparat verschrei-
ben, das ein- bis zweimal pro Wo-
che aufgetragen wird.

Die Zeit heilt

> Lassen Sie sich Zeit, wenn Sie
Probleme mit der Sexualitat
haben. Zwingen Sie sich zu
nichts.

> Reden Sie mit Ihrem Part-
ner/lhrer Partnerin Gber lhre
Gefiihle.

> Zogern Sie nicht, Hilfe bei
Paar-, Sexual- oder Psychothe-
rapeutinnen oder -therapeuten
zu suchen, wenn sich die sexu-
ellen Beziehungen tber langere
Zeit hinweg nicht wieder ein-
spielen und Sie darunter leiden.

Sexuelle Probleme sind nach einer Brust-
krebserkrankung ziemlich haufig. In der
Broschiire «Weibliche Sexualitat bei Krebs»
finden Sie nutzliche Hinweise, wie Sie damit
umgehen konnen (siehe S. 40).
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Vielleicht allein, aber nicht einsam
Wenn Sie auf sich allein angewie-
sen sind, fallt lhnen die Wiederein-
gliederung in lhre Umgebung viel-
leicht noch schwerer. Suchen Sie
auf jeden Fall Hilfe, wenn Sie sich
nach der Brustkrebsbehandlung in
lhrem Leben nicht zurechtfinden.

Wenden Sie sich ans Krebstelefon
oder an lhre kantonale Krebsliga
(sieche Anhang) oder suchen Sie
eine Selbsthilfegruppe auf (siehe
S. 39). Bei diesen Stellen finden
auch Angehodrige und Bekannte
Rat und Unterstltzung.

Fir Alleinstehende kann es nach
einer Brustkrebserkrankung be-
sonders schwierig sein, unver-
krampft mit der Sexualitdt um-
zugehen. Bei einer neuen Bezie-
hung stellt sich unwillkiirlich die
Frage, ob, wie und wann man
Uber die Erkrankung sprechen will.
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Manche Frauen teilen dies einem
neuen Partner sofort mit, wah-
rend andere zuwarten oder -
wenn sie vielleicht nur eine klei-
ne Teiloperation hatten oder die
Brust gut rekonstruiert ist — dies
ganz unterlassen. Bei einer dauer-
haften Beziehung diirfte es aller-
dings fir den Partner wichtig sein,
von der durchgemachten Krebser-
krankung seiner Partnerin zu wis-
sen. Lassen Sie sich beraten (sie-
he oben), wenn Sie sich unsicher
fuhlen.

Schwangerschaft ja
oder nein?

Die meisten Arztinnen und Arzte
sind der Meinung, dass der Ent-
scheid fiir oder gegen ein Kind
und Uber den Zeitpunkt allein Sa-
che der betroffenen Frau ist. Gene-
relle Empfehlungen sind eher fehl
am Platz. Die eine Frau entschliesst
sich vielleicht sofort nach Ende
der Therapie flir eine Schwanger-
schaft. Eine andere Frau wartet
einige Jahre oder verzichtet viel-
leicht ganz auf ein Kind. Wenn Sie
sich fiir eine Schwangerschaft ent-
scheiden, ist es ratsam, damit zu
warten, bis Sie und Ihr Kérper sich
genligend erholt haben.

Ob und wie eine Schwangerschaft
die Uberlebenschance bei Brust-
krebs beeinflusst, ist unklar. Das
Risiko ist schwer abzuwagen. Es
ist zum Beispiel moglich, dass
sich bereits kleinste, nicht sicht-
bare Metastasen (so genannte Mi-
krometastasen) gebildet haben.
Wir wissen nicht, ob sie durch
die Hormonumstellung bei einer
Schwangerschaft schneller wach-
sen konnten als ublich.

Der Entscheid flir oder gegen eine
Schwangerschaft kann und will Ih-
nen niemand abnehmen. Wéagen
Sie die Griinde mit Ihrem Arzt/lh-
rer Arztin und Ihrem Partner ab;
holen Sie eventuell eine arztliche
Zweitmeinung ein. Sicher ist, dass
nach einer Krebsbehandlung keine
erhohte Gefahr einer Missbildung
besteht.

Wahrend der Therapien und je
nachdem eine gewisse Zeit darl-
ber hinaus sollten Sie jedoch ver-
hiiten, unabhéangig davon, ob die
Periode ausbleibt oder nicht.

Wechseljahre

Vielleicht haben bei lhnen die
Wechseljahre schon eingesetzt,
oder die Menopause ist, mitbedingt
durch die Therapien, verfriiht ein-
getreten. Zu den Nebenwirkungen
der Therapien kommen jetzt even-
tuell noch Wechseljahrbeschwer-
den. Die haufigsten Symptome
sind Wallungen, Schlafstérungen,
Stimmungsschwankungen sowie
eine trockene Vagina.

An Brustkrebs erkrankte Frauen
leiden manchmal starker darunter
und brauchen daher eine Thera-
pie. Es gibt heute eine Reihe von
Praparaten auf nicht-hormoneller
Basis, die Linderung verschaffen
kénnen. Auch Entspannungstech-
niken, sportliche Betatigung oder
Korpertherapien sind empfehlens-
werte Massnahmen.

Von einer Hormonersatztherapie
wird nach heutigem Wissensstand
abgeraten. In manchen Fallen ist
sie zudem kontraindiziert. Spre-
chen Sie mit lhrem Behandlungs-
team, lhrer Apothekerin oder dem
Krebstelefon (siehe Anhang) da-
riber.
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Dem Lymphodem vorbeugen

Der «dicke Arm» (Arm- oder Lymphddem genannt) ist eine mogliche
Folgeerscheinung der Brustkrebsoperation. Ein grundsatzliches Risiko
dafiir besteht, wenn mehrere Achsellymphknoten entfernt und/oder
Bestrahlungen der Achselhohle durchgefiihrt wurden.

Bessere Operationstechniken und
umfassende Nachsorge lassen
diese Schwellung des Arms heu-
te seltener werden, so dass noch
etwa zehn Prozent der Frauen da-
von betroffen sind. Leider kann Ih-
nen niemand garantieren, davon
verschont zu bleiben. Ein Lymph-
6dem kann vorilibergehen, aber
auch auf Dauer bestehen bleiben.

Die Ursache des Lymphodems ist
ein Abflussproblem. Im Normal-
fall fliesst Lymphfllssigkeit durch
die Lymphgefasse, passiert die
Lymphknoten und wird in Herz-
ndhe dem Blut wieder zugefligt.
Durch die Operation kénnen die
Abflusswege teilweise blockiert
werden: Es kommt zu Stauungen.

Seien Sie einigermassen vorsichtig, lassen Sie
sich das Leben aber nicht zu sehr einschran-
ken durch die Angst vor einem Lymphodem.
Wichtig ist, dass Sie sofort die Arztpraxis aufsu-
chen, wenn eine Infektion auftritt oder Sie eine
Schwellung feststellen oder vermuten.
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Vorbeugen

In der Broschiire «Lymphddem —ein
Ratgeber fiir Betroffene» der Krebs-
liga (siehe S. 40) finden Sie eine
Fille von Vorbeuge-Tipps. Nach-
folgend einige Auszilige daraus:

> Korperpflege

Lymphodemgefahrdete Kor-
perteile sind anfalliger fiir bak-
terielle Infekte (Erysipele). Des-
halb ist die Hygiene wichtig,
denn dadurch beugen Sie Ent-
zindungen vor. Das Faltblatt
gibt Tipps zu Hautpflegemit-
teln, Nagelpflege, Sonnenbad,
Bad und Haartrocknen unter
der Trockenhaube.

> Erndhrung
Es gibt keine spezielle Diat,
welche ein Lymphdédem verhin-
dern konnte. Achten Sie aber
auf ausgewogene Kost und
vermeiden Sie Ubergewicht.

> Kleidung
Tragen Sie bequeme, nicht
einengende Kleidungsstlcke.
Vor allem an den Achseln
und Schultern sollten Sie viel
Bewegungsfreiheit haben, da
hier der Lymphabfluss beson-
ders leicht beeintrachtigt wird.

Sport/Wellness

Bewegung fordert zwar die
Lymphproduktion, aber vor
allem auch den Lymphabfluss.
Treiben Sie also Sport, soweit
Sie sich dabei wohl fiihlen,
aber vermeiden Sie Uberan-
strengung, speziell bei Hitze.
Das Faltblatt gibt spezielle
Tipps zu Schwimmen, Sauna,
Thermalbad, Massage

und Lymphdrainage.

Verletzungen

Halten Sie immer ein Desinfek-
tionsmittel vorratig und desin-
fizieren Sie auch geringfiigige

Verletzungen.

Arztbesuch

Lassen Sie Blutentnahmen,
Infusionen, Injektionen und
Blutdruckmessungen nur in
absolut unumganglichen
Situationen am betroffenen
Arm vornehmen.

Beruf und Haushalt
Vermeiden Sie Uberanstren-
gung und einseitige Korperbe-
lastungen. Schaffen Sie einen
Einkaufswagen an.

Garten

Tragen Sie Garten- oder
Gummihandschuhe, um sich
vor Verletzungen zu schutzen.
Machen Sie 6fters mal Pause.

> Ferien
Nicht gut sind Uberhitzung
und Uberanstrengung. Schaf-
fen Sie Koffer mit Radern an.
Meiden Sie insektenverseuchte
Ferienziele und tragen Sie ein
Desinfektionsmittel dabei.

Linderung

Suchen Sie bei Infektionsanzei-
chen (Hautrétung im 6demgefahr-
deten Gebiet, Fieber, Schittelfrost,
Ubelkeit, Schmerzen) unverziig-
lich die Arztpraxis auf. Solche In-
fekte miissen mit Antibiotika be-
handelt werden.

Ein Lymphdodem kann mit einer
Kombination von speziellen physio-
therapeutischen Massnahmen be-
handelt werden.

Fragen Sie lhren Arzt/lhre Arz-
tin oder die Krebsliga lhres Kan-
tons nach den Adressen von dafir
ausgebildeten Fachpersonen. Bei
arztlich verordneten Behandlun-
gen durch Physiotherapeutinnen
und -therapeuten Ubernimmt die
Krankenkasse die Kosten.

Zurick in den Alltag — Leben mit Brustkrebs
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Bewegung tut gut

Vielleicht haben Sie schon vor lhrer Operation Gymnastik oder
andere Sportarten betrieben; dann werden Sie das Verlangen ver-
spuren, sich wieder korperlich zu betatigen. Vielleicht aber mieden
Sie bis anhin jeden Sport: Dann ist jetzt ein guter Zeitpunkt, lhre

Beweglichkeit zu fordern.

Anfanglich ist die Beweglichkeitim
Arm-/Schulterbereich je nach Aus-
dehnung des Operationsgebiets
mehr oder weniger eingeschrankt.
Sie reagieren moglicherweise
empfindlich auf Berlihrungen und
Bewegungen und fiihlen sich durch
Spannungsschmerzen und Uber-
reizte Hautnerven beeintrachtigt.

Wohlbefinden durch Beweglich-

keit

> Physiotherapie und Gymnas-
tik, Spaziergange an der fri-
schen Luft und nach Abheilung
der Wunde auch Schwimmen
erleichtern den Weg zurtick in
den Alltag.

> Verspannungen losen sich, der
Kreislauf wird angeregt und
Schmerzen werden seltener.

> Sie bewegen sich unbefan-
gener, was wiederum das
Selbstwertgefiihl und Wohl-
befinden steigert.

> Die Beweglichkeit der Narbe
Uber dem darunter liegenden
Gewebe wird besser und das
ganze Narbengebiet dadurch
dehnbarer.

> Sportliche Betatigung hilft
auch, einem Lymphédem vor-
zubeugen (siehe S. 26).

Falls lhnen im Spital keine ent-
sprechenden Ubungen gezeigt
werden, fragen Sie nach einer
ausgebildeten Therapeutin, einem
ausgebildeten Therapeuten. Er/sie
kann Sie auch auf Fehlhaltungen
aufmerksam machen und damit
Verspannungen vorbeugen.

Arztlich verschriebene Therapien
werden ganz oder teilweise von
der Krankenkasse bezahlt.

Vielleicht moéchten Sie an einer
professionell geleiteten Krebs-
sportgruppe teilnehmen? Dort
kann eine fachlich ausgewiesene
Person mit lhnen zusammen lhre
Moglichkeiten und Winsche kla-
ren, so dass Sie zu einem fir Sie
optimalen korperlichen Training
finden.

Dadurch lassen sich Ausdauer,
Beweglichkeit, Koordination und
Kraft verbessern. Die chronische
Midigkeit (Fatigue), wie sie nach
Krebsbehandlungen oft auftritt,
wird giinstig beeinflusst und Sie
lernen auch, sich zu entspannen.

Bei lhrer kantonalen Krebsliga
oder in der Broschiire «Korper-
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liche Aktivitdt bei Krebs» (siehe
S. 40) erfahren Sie mehr Uber die-
ses Angebot.

Leichte Ubungen fiir
den Anfang

Turnen Sie regelmassig. Wieder-
holen Sie die einzelnen Ubun-
gen mehrmals und integrieren Sie
die eine oder andere Ubung in lhre
alltaglichen Verrichtungen. Uber-
anstrengen Sie sich aber nicht.
Eine allmahliche Steigerung Ih-
rer Moglichkeiten kommt wie von
selbst.

Versuchen Sie, die Ubungen so lo-
cker wie nur moglich zu machen,
ohne dabei den Atem anzuhalten.
Allein lockeres Sitzen, Stehen und
Gehen will oft wieder gelernt sein.
Turnen Sie 6fters auch vor einem
Spiegel.

Grundhaltung Sitzen

Sitzen Sie moglichst aufrecht,
aber locker auf einen Stuhl. Schul-
tern fallen lassen. Beine bequem,
etwa hiiftbreit, gedffnet. Die Flisse
sollten flach auf dem Boden auflie-
gen. Alle Muskeln - auch die Ge-
sichtsmuskeln — entspannen, ru-
hig aus- und einatmen.

Die meisten dieser Ubungen lassen
sich ebenso im Sitzen wie im Ste-
hen ausfiihren. Mit rhythmischer
Musik macht’s noch mehr Spass!

Grundhaltung Stehen

Stehen Sie hiiftbreit mit parallelen
Flissen, lockeren Knien, Schultern
und Armen.

Betrachten Sie sich vor dem Spie-
gel und korrigieren Sie allféllige
Fehlhaltungen (zum Beispiel nach
vorn oder hochgezogene Schul-
tern), so gut es geht, aber ohne
sich zu verkrampfen.

Versuchen Sie, abwechslungswei-
se auf einem Bein zu stehen, in-
dem Sie das andere nur leicht aus
der Hiifte heraus — mit gebeugtem
Knie und locker fallendem Fuss —
anheben.
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Grundhaltung Grundhaltung
Sitzen Stehen
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Armmuskulatur und Achselhéhle
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> Im Sitzen (siehe Grundhaltung)
Hande auf Oberschenkellegen,
Handflachen gegen oben geoff-
net. Ausatmen.

> Mit dem Einatmen Arm seit-
warts so gut es geht ausstre-
cken, in einem Bogen zum
Kopf fiihren, ohne die Schul-
tern anzuheben. Unterarm aus-
atmend auf den Kopf legen.
Hand locker.

> Wenn's geht einmal ein- und
ausatmen, bevor Sie den Arm
zurlickfiihren.

Falls Sie das noch nicht schaf-
fen, setzen Sie sich seitlich an ei-
nen Tisch oder an ein Biicherge-
stell, dessen Tablare Sie auf die
gewtlnschte Hohe verstellen kon-
nen. Ein paar Blicher oder Kissen
dienen als zusatzliche Unterlage.

Zurlck in den Alltag — Leben mit Brustkrebs

Stltzen Sie den Ellenbogen bzw.
Oberarm auf und versuchen Sie,
den Arm allmahlich hoéher und
héher anzuheben, bis er (iber dem
Kopf ist. Sie kdnnen aus dieser
Haltung heraus auch lhre Haare
birsten.

Stehen Sie mit hiftbreit
gespreizten Beinen und locke-
ren Knien, Fusse parallel,
ca. 20 cm von einer Wand
entfernt.
> Legen Sie die Handflachen
an die Mauer, und tasten Sie
sich mit lockeren Fingern der
Mauer entlang hoch, so weit es
geht, wobei Sie die Schultern
nicht mit anheben.
> Folgen Sie der Bewegung mit
lhren Augen.

\%

Beweglichkeit der Schultern

Mit einem Stock (Besenstiel,
Schirmusw.) odereinem Handtuch
lassen sich unzahlige Ubungen
realisieren. Hier nur eine kleine
Auswabhl.

> Halten Sie den Stock mit
beiden Handen hinter dem
Kopf und versuchen Sie, so
weit wie moglich die Arme zu
strecken und den Stock tber
den Kopf zu heben. Schultern
nicht hochziehen.

> Die Arme beugen und den
Stock hinter dem Kopf gegen
den Nacken hin senken.

> Aus dieser Haltung — oder mit

hinter dem Kopf gefalteten
Handen — den Oberkorper samt
Kopf langsam um die eigene
Achse hin- und herdrehen.

> Ellenbogen maoglichst getffnet

halten, damit die innere Arm-
muskulatur gedehnt bleibt.

> Dann den Oberkorper aus der

Taille heraus auch seitwarts
beugen.
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> Hande hinter dem Kopf falten
und Ellenbogen 6ffnen, dabei
einatmen.

> Ausatmend wieder schliessen,
so dass die Arme am Kopf
anliegen.

> Legen Sie eine Hand auf die
Schulter.

> Drehen Sie die Schulter kreis-
formig nach hinten und ziehen
Sie dabei mit dem Ellenbogen
einen moglichst grossen Kreis.

> Machen Sie das Gleiche mit
dem andern Arm und schliess-
lich mit beiden Armen gleich-
zeitig.

Schwimmen: ideal

Gewisse Sportarten sind belas-
tender als andere. Skilanglauf,
Tennis, Rudern usw. strengen die
Oberkorper- und Armmuskulatur
mehr an als Wandern, Schwim-
men oder Gymnastik. Es ist aber
alles eine Frage des Masses, der ei-
genen korperlichen Moglichkeiten
und der personlichen Vorlieben.

Schwimmen ist eine hervorra-
gende sportliche Betatigung. Las-
sen Sie sich in Spezialgeschaften
die Badeanzlige zeigen, die es fiir
Frauen mit Totalamputation gibt.
Wenn Sie gerne schwimmen, lohnt
sich wahrscheinlich das Anschaf-
fen eines solchen Spezialmodells.

Auch als Nichtschwimmerin tut Ih-

neneinBesuchim Schwimmbadgut:

> Bewegen Sie ruhig und ohne
Hektik die Arme gegen den
Widerstand des Wassers,

> oder halten Sie sich moglichst
unverkrampft am Beckenrand
fest und lassen Sie Ihren
Korper vom Wasser tragen.

> Geniessen Sie den spiele-
rischen Umgang mit dem
kiihlenden Nass.

Sportliche Betatigung ist sinnvoll.
Fangen Sie langsam an und trei-
ben Sie so viel Sport, wie Sie mo-
gen. Sie werden sehen: Bewegung
tut Ihnen gut.
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Zuruck im Alltag

Essen mit Mass und Lust

Ein gutes Essen, fir das Sie sich
Zeit nehmen, das Sie in vollen Zi-
gen geniessen und das lhnen nicht
schwer aufliegt, ist eine Wohltat.

Alles, was lhnen ein Gefiihl von
Freude und Wohlbefinden gibt, ist
jetzt besonders wichtig.

Allerdings: Eine Krebsdiat, die
Krebs verhiten, Metastasen stop-
pen oder Krebs heilen konnte, gibt
es leider nicht. Diesbezlgliche
Empfehlungen kdonnen viel Unheil
anrichten, weil sie — angeblich um
den Krebs «auszuhungern» — dem
Korper auch wichtige Bau- und
Nahrstoffe vorenthalten.

> Grundsatzlich konnen Sie nach
Lust und Laune essen wie
ZUvor.

> Versuchen Sie aber, massvoll
zu sein und Ubergewicht zu
vermeiden.

> Bei Fettem und Siissem sollten
Sie sich eher zuriickhalten und
dafur mehr Vitamine (Salate,
Frichte, Gemise) und Ballast-
stoffe (Vollkorngetreide, Hiil-
senfriichte) zu sich nehmen.

> Moglicherweise konnte auch
Sojaprotein glinstig sein. Aller-
dings: Sojaprodukte kdnnen
Phytoostrogene enthalten, das
sind natlrlicherweise in gewis-
sen Pflanzen vorkommende

Ostrogene. Bei einem hormon-
abhangigen Tumorwachstum
konnte Soja daher kontraindi-
ziert sein. Eindeutige Studien-
resultate fehlen jedoch.

> Empfehlenswert sind finf
kleine Mahlzeiten taglich mit
Gemiise und/oder Obst. Trin-
ken Sie nur massig Alkohol.

Die Nahrung ist eines von vielen
wichtigen Gliedern in einer Kette
von Faktoren, die letztlich tber Le-
ben, Kranksein und Tod eines Men-
schen mitbestimmen.

Seien Sie aber keinesfalls zu streng
mit sich und essen Sie nur, was |h-
nen auch schmeckt. Es gibt immer
Modglichkeiten, auf andere Nah-
rungsmittel auszuweichen. Fragen
Sie die Ernahrungsberaterin!

Wenn Therapien auf den Magen
schlagen

Chemotherapien — und manchmal
auch Strahlentherapien — kdnnen
Ihnen buchstablich auf den Ma-
gen schlagen und zu Verdauungs-
stérungen (Durchfall, Ubelkeit,
Erbrechen, Verstopfung) fiihren.

nicht fur Sie?

Ernahren Sie sich fettarm und mit Mass, aber
sonst nach Lust und Laune. Trinken Sie viel.
Vom oft gehorten Ausspruch «Fir mich allein
lohnt es sich doch nicht zu kochen» sollten Sie
Abschied nehmen. Fiir wen denn sonst, wenn

Zurick in den Alltag — Leben mit Brustkrebs
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Manche Patientinnen verlieren
auch den Appetit, was vielleicht zu
einem Gewichtsverlust flihrt.

Umgekehrt konnen krankheits-
und therapiebedingte Stoffwech-
selstorungen eine Gewichtszu-
nahme verursachen.

Die Medikamenteneinnahme fiihrt
dazu, dass manche Lebensmittel
anders schmecken als gewohnt;
die chemischen Substanzen kon-
nen in unangenehme Wechselwir-
kung treten mit bestimmten Nah-
rungsmitteln. Manchmal kommt
es auch zu voriibergehenden Sto-
rungen in der Geruchswahrneh-
mung.

Haufigere, aber kleine und ausge-
wogene Mahlzeiten, leicht verdau-
liche, nicht zu heisse Gerichte, viel
ungezuckerte Flussigkeit (1,5-2 Li-
ter pro Tag) zwischen den Mahl-
zeiten, langsames Essen usw. kon-
nen das Wohlbefinden steigern.

In der Krebsliga-Broschiire «Ernah-
rungsprobleme bei Krebs» (siehe
S. 40) erhalten Sie weitere Tipps.

Zurlck in den Alltag — Leben mit Brustkrebs

Fragen rund um
die Arbeit

Nach einer gewissen Erholungs-
zeit — sie kann von Frau zu Frau
sehr variieren — konnen Sie lhre
berufliche Tatigkeit und/oder lhre
Arbeit im Haushalt teilweise oder
ganz wieder aufnehmen.

Scheuen Sie sich nicht, in der Zwi-
schenzeit die Hilfe der Gemein-
deschwester, der Hauspflege, der
Haushilfe, des Mahlzeitendienstes
usw. in Anspruch zu nehmen. Las-
sen Sie sich helfen, soweit und so-
viel wie n6tig und angenehm.

Auf Ihren Korper horen

> Uberfordern Sie sich nicht,
aber halten Sie sich auch nicht
von jeder Anforderung zuritick.
Nehmen Sie die Arbeit soweit
wieder auf, wie Sie sich dabei
wohl fiihlen. Horen Sie auf
lhren Koérper und lhre innere
Stimme.

> Gehen Sie in kleinen Schritten
vor. Machen Sie nur, was fir
Sie stimmt - lassen Sie sich
nicht von andern drangen.
Sie missen flir niemanden die
perfekte Haus- oder Berufsfrau
spielen. Denken Sie jetzt zuerst
an sich.

> Gonnen Sie sich immer wieder
Ruhepausen; machen Sie zwi-
schendurch Lockerungs- und
Dehnungsiibungen. Vornuber-
gebeugte oder einseitige Hal-
tungen (z. B. am Bildschirm)
konnen zu Verkrampfungen
flihren. Stltzen Sie wenn
immer moglich die Arme ab.

Arbeits- und versicherungsrecht-
liche Fragen

Die medizinischen Kosten sind
durch die Grundversicherung in
aller Regel gedeckt. Uber Zusatz-
versicherungen konnen zusatzliche
Leistungen abgerechnet werden.

Priifen Sie, ob Sie an Ihrem Arbeits-
platz gegen krankheitsbedingten
Lohnausfall versichert sind. Falls
Sie versichert sind, erhalten Sie
ein Krankentaggeld, das I|hren
Lohnausfall fiir langere Zeit weit-
gehend deckt. Falls Sie nicht ver-
sichert sind, muss |lhnen der Ar-
beitgeber den Lohn wahrend einer
beschrankten Zeit weiter bezahlen.

Die Dauer der Lohnfortzahlung be-
rechnet sich nach der Anzahl Jah-
re, wahrend denen Sie lhre Ar-
beitsstelle innehatten, und variiert
von Kanton zu Kanton.

Wenn Sie lUber diese Zeit hinaus
arbeitsunfahig sind, kommt viel-
leicht eine private Krankentag-
geld-Versicherung zum Tragen,
falls Sie eine solche abgeschlos-
sen haben. Wahrscheinlich mus-
sen Sie sich vorderhand keine fi-
nanziellen Sorgen machen.

Wiedereinstieg

Von lhrem Arzt/lhrer Arztin erhal-
ten Sie ein Arbeitsunfahigkeits-
zeugnis, solange Sie gar nicht oder
nur teilweise arbeiten kdnnen.

Oft bewahrt sich eine flexible Lo6-
sung beim Widereinstieg: Sie keh-
ren vorerst zu einem Viertel ihrer
Arbeitszeit oder halbtags in den
Beruf zurick.

Einige Frauen ziehen es aber vor,
sofort wieder vollzeitlich an ihren
Arbeitsplatz zurlickzukehren.

Abhangen kann dies auch von den
Therapien: wieviele Termine Sie
haben, wieweit Sie daflir reisen
missen und welche Zeit Sie brau-
chen, ob Sie eine starkere oder
schwachere Chemotherapie er-
halten und wie gut Sie diese ver-
tragen. Solche medizinischen In-
dikationen werden im Arztzeugnis
erwahnt.
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Diskutieren Sie mit dem Arzt/der
Arztin auch Ihre personliche Sicht
und wieviel Arbeit Sie sich zumu-
ten konnen und wollen.

Je nach Beruf und Gesundheitszu-
stand kdnnen sich Veranderungen
am Arbeitsplatz aufdrangen.

Tatigkeiten, die viel korperliche
Kraft oder einseitige Bewegungs-
ablaufe (Fliessband, Kasse usw.)
erfordern und die Armmuskulatur
und den Schultergiirtel belasten,
kénnen nach einer Brustkrebsope-
ration beschwerlich sein.

Besprechen Sie diese Probleme
mit Ihrem Arbeitgeber; vielfach er-
geben sich Losungen mit einer Ar-
beitszeitreduzierung oder internen
Versetzung.

Wahrend Sie ganz oder teilweise
krank geschrieben sind, geniessen
Sie Kindigungsschutz wahrend
einer gewissen Zeit: Je nach Dau-
er des Arbeitsverhaltnisses maxi-
mal sechs Monate: Ihr Arbeitgeber
kann Ihnen also nicht aufgrund
lhrer Erkrankung kundigen.

Wenn Sie sich fiir eine neue Stelle
bewerben, miissen Sie den Arbeit-
geber nicht von sich aus Uber
lhre zurlickliegende Krebserkran-
kung informieren. Nur wenn Sie
zum Beispiel in der Bewegung |h-
res Arms eingeschrankt sind und
dies fiir die ausgeschriebene Stel-
le wichtig ist, miissten Sie dies
dem Arbeitgeber mitteilen.

Beziehen Sie nicht jede Absage auf
Ihre Erkrankung; in der jetzigen Ar-
beitsmarktsituation ist es fur tGber
50-Jahrige generell sehr schwie-
rig, eine neue Stelle zu finden.

Hilfe bei Schwierigkeiten
Wenden Sie sich bei Schwierig-
keiten, Angsten oder rechtlichen
Fragen an die Beratungsstelle lh-
rer kantonalen Krebsliga (siehe
Anhang).

Sie dies mit dem Arzt, der Arztin.

Nehmen Sie sich nicht zu viel vor und lassen
Sie sich nicht drangen. Horen Sie auf Ihren Kor-
per beim Entscheid, wieviel Arbeit Sie wann
wieder aufnehmen méchte_n, und besprechen
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Eine neue Brust?

Die Moglichkeit, die Brust chirurgisch wieder aufzubauen, kann den
Schritt zuriick in den Alltag fiir viele Frauen erleichtern.

Die Brust, die bei einer Rekon-
struktion entsteht, ist nicht ver-
gleichbar mit der eigenen Brust.
Es fehlt ihr die Sensibilitat, und
auch im Aussehen wird sie nie
ganz der gesunden Brust entspre-
chen. Um sich mit der neuen Brust
anzufreunden, braucht es Zeit.

Mit der Brustrekonstruktion lasst
sich aber eine Symmetrie errei-
chen, so dass lhnen — zumindest
im BH oder Bikini — niemand eine
vorgangige Brustoperation anse-
hen wird.

Ohne an die vergangene Krankheit
zu denken, kdnnen Sie sich beim
Sport, beim Kleidereinkauf oder
in ausgeschnittenen Sommerklei-
dern wieder selbstbewusst und
ungeniert bewegen. Das ist man-
chen Frauen den Aufwand meist
mehrerer Operationen wert.

In welchem Fall und
wann eine
Rekonstruktion?

Nach einer Brustkrebsoperation
kann sich jede Frau individuell
entscheiden, ob ihr eine ausser-
liche, abnehmbare (Teil-)Prothese
entspricht oder ob sie eine opera-

tive Wiederherstellung der Brust
wiinscht. Lassen Sie sich Zeit fir
einen Entscheid. Ein hoheres Alter
spielt dabei keine Rolle.

Eine Rekonstruktion ist nicht nur
fiir Frauen moglich, die eine Total-
operation hatten, sondern auch fiir
Frauen mit einer Teiloperation.

Vielleicht wiinschen Sie gar keine
Rekonstruktion, aber Sie mochten
aus Symmetriegriinden die jetzt
als Ubergross empfundene, ge-
sunde Brust verkleinern lassen.
Auch das ist eine Variante, die Sie
mit lhrem Arzt/lhrer Arztin bespre-
chen konnen. Die diesbezliglichen
Versicherungsleistungen sind al-
lerdings in den letzten Jahren
schlechter geworden.

Der ideale Zeitpunkt fiir eine Re-
konstruktion ist meist etwa sechs
bis zwolf Monate nach der partiel-
len oder vollstandigen Mastekto-
mie; der Brustaufbau ist aber auch
noch Jahre spater moglich.

Chemotherapie und Bestrahlung
sollten abgeschlossen und die
Krebskrankheit zur Zeit des Ein-
griffs inaktiv sein. In einigen Fallen
ist eine Rekonstruktion auch beim
gleichen Eingriff wie der Brustope-
ration maoglich.

Zurick in den Alltag — Leben mit Brustkrebs
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Wie sich informieren?

Bevor Sie einen Entscheid fallen,
gibt es zahlreiche Fragen zu beant-
worten. Besprechen Sie sich mit
Ihrem Arzt/lhrer Arztin und lassen
Sie sich von ihm/ihr einen Spe-
zialisten fir plastische Chirurgie
empfehlen, der viel Erfahrung hat
mit Brustrekonstruktionen.

Vom Chirurgen/von der Chirurgin
sollten Sie detaillierte Information
verlangen uUber Moglichkeiten und
Grenzen einer Brustrekonstruktion,
Operationstechniken, Operations-
verlaufe, verbleibende Narben, all-
fallige Nebenwirkungen, Nachteile
oder Spatfolgen.

Auf Wunsch zeigt er/sie lhnen si-
cher auch Vorher-/Nachherbilder
von Operationen.

Sprechen Sie mit Frauen, die ihre
Brust wiederaufbauen liessen.
Lassen Sie sich zum Beispiel von
Ihrem Chirurgen/lhrer Chirurgin
eine bereits operierte Frau vermit-
teln, oder fragen Sie bei der Ge-

Eine neue Brust - ja oder nein? Diesen Entscheid
konnen nur Sie allein fallen, nachdem Sie sich
griindlich informiert haben. Verbesserte Opera-
tionstechniken flihren dazu, dass die Ergebnisse
heute meist ansprechend sind.
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schaftsstelle des Vereins «leben
wie zuvor» nach solchen Frauen
in lhrer Region — der Verein flhrt
eine Adressliste.

Reden Sie auch mit andern Frauen,
die auf eine Rekonstruktion ver-
zichtet haben. In den Selbsthilfe-
gruppen (S. 39) finden Sie Frauen,
die sich dafiir oder dagegen ent-
schieden haben. Gesprache kon-
nen lhnen helfen, Ihren persoén-
lichen Weg zu finden.

Der Brustwiederaufbau ist fester
Bestandteil der Behandlung von
Brustkrebs. Wenn Sie sich fiir eine
Rekonstruktion entscheiden, wer-
den die Eingriffe — meist sind meh-
rere notig — von der Krankenkasse
bezahlt. Nehmen Sie vor dem ers-
ten Eingriff mit Ihrer Krankenkasse
Kontakt auf.

Die Broschiire «Eine neue Brust?»
(siehe S. 40) informiert Sie detail-
liert Giber die verschiedenen Ope-
rationstechniken und Implantat-
moglichkeiten.

Selbsthilfeorganisation

«leben wie zuvor»

«leben wie zuvor» ist ein Verein, der allen von Brustkrebs betroffenen
Frauen offen steht. Ziel ist, ihnen den Weg zuriick in den Alltag zu
erleichtern. In der Schweiz existieren zahireiche regionale Besuche-

rinnen- und Gesprachsgruppen.

Besucherinnendienst

Auf Wunsch besucht Sie bereits
im Spital eine brustoperierte Frau,
deren Erkrankung schon einige
Jahre zurickliegt.

Sie hat damals ahnliche Angste und
Schwierigkeiten durchgemacht wie
Sie jetzt und steht nun wieder voll
im Leben. Das kann Ihnen Zuver-
sicht und Mut geben, es auch zu
versuchen. Selbstverstandlich kon-
nen Sie auch spater noch von die-
sem Angebot Gebrauch machen.

Die Besucherinnen werden fir ihre
Aufgabe ausgebildet. Sie arbeiten
ehrenamtlich und halten sich an
die Schweigepflicht.

Gesprachsgruppen

Dem Verein «leben wie zuvor» sind
in der Deutschschweiz rund 70 Ge-
sprachsgruppen angeschlossen.
Jede Gruppe ist selbststandig or-
ganisiert und den Bedirfnissen
der jeweiligen Teilnehmerinnen
angepasst.

Der Austausch (iber Erfahrungen
mit der Krankheit und den Thera-
pien, die praktischen Tipps und das
gegenseitige Stitzen bei Schwie-
rigkeiten erleichtern vielen Frauen

die Auseinandersetzung mit ihrer
Krankheit.

Dariber hinaus sind fiir viele auch
die Geselligkeit an sich, die ge-
meinsamen Ausfliige oder die
Teilnahme an Veranstaltungen ein
Gewinn.

Vereinsbulletin

Das Vereinsbulletin konnen Sie auch
abonnieren, ohne Vereinsmitglied
zu sein. Es ist sowohl Plattform fir
Betroffene als auch Informations-
quelle fir Interessierte.

Kontakt

lhr Behandlungsteam kann allen-
falls den Kontakt zum lokalen Besu-
cherinnendienst oder zu einer Ge-
sprachsgruppe herstellen. Wenn
nicht, wenden Sie sich am besten
an |lhre kantonale Krebsliga (siehe
Anhang) oder direkt an «leben wie
zZuvor».

Leben wie zuvor

Kontaktstelle flir Frauen nach
Brustkrebs, Susi Gaillard
Unterer Rebbergweg 96
Postfach 336, 4153 Reinach BL1
Tel./Fax 061711 91 43
www.leben-wie-zuvor.ch
gaillard@leben-wie-zuvor.ch
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Anhang

Broschiren
der Krebsliga

> Eine neue Brust?
Plastische Chirurgie nach Brustkrebs

> Brustprothese - Die richtige Wahl?

> Medikamentose Tumortherapien
(Chemotherapie, Antihormontherapie,
Immuntherapie)

> Radio-Onkologie

> Rundum miide
Ursachen kennen, Lésungen finden

> Lymphoédem
ein Ratgeber fiir Betroffene

> Ernahrungsprobleme bei Krebs

> Alternativ? Komplementar?
Eine Information Gber Risiken und
Nutzen unbewiesener Methoden in
der Onkologie

> Leben mit Krebs, ohne Schmerz
Ratgeber fiir Betroffene und
Angehorige

> Krebs trifft auch die Nachsten
Ratgeber fiir Angehorige und Freunde

> Die Krebstherapie hat mein Aussehen
verandert
Tipps und Ideen fiir Haut und Haare

> Korperliche Aktivitat bei Krebs
> Weibliche Sexualitat bei Krebs

> Neuland entdecken — REHA-Seminare
der Krebsliga
Kursprogramm

> Familiare Krebsrisiken

> Krebs — wenn die Hoffnung auf
Heilung schwindet

> Krebs - von den Genen zum
Menschen
CD-Rom (Fr. 25.- plus Versandspesen)

Bestellmoglichkeiten

> Krebsliga Ihres Kantons

> Telefon 0844 85 00 00

> shop@krebsliga.ch

> www.krebsliga.ch/broschueren

Auf www.krebsliga.ch finden Sie das voll-
standige Verzeichnis aller bei der Krebs-
liga erhaltlichen Broschiiren sowie je eine
kurze Beschreibung.

Broschiiren
anderer Anbieter

> Krebsbehandlung im Rahmen einer
klinischen Studie. Erhéltlich beim
Institut fir angewandte Krebs-
forschung SIAK, Tel. 031 389 91 91,
www.sakk.ch, E-Mail: sakkcc@sakk.ch.

> Auf www.krebsinformation.de —
Broschiirenverzeichnis finden Sie
Links zu verschiedenen kostenlosen
Publikationen.
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> www.lilly-pharma.de (in Zusammen-
arbeit mit der deutschen Krebsgesell-
schaft) - Gesundheit — Krebs — Lilly
Service — Broschiiren

> Die meisten Produzenten von Brust-
krebsmedikamenten geben grafisch
attraktives Informationsmaterial zu
Brustkrebs im allgemeinen und zu
ihren Produkten im speziellen ab.

> www.weleda.de — Broschiiren-
bestellung — Broschiiren zur inte-
grativen Krebstherapie — Broschiire
«Misteltherapie bei Krebs» (Informa-
tion der Produktionsfirma)

Beratung

> |hr Behandlungsteam wird lhnen
gerne weiterfliihrende Hinweise
geben, was Sie gegen krankheits- und
behandlungsbedingte Beschwerden
tun kénnen. Uberlegen Sie sich
allenfalls auch, welche zusatzlichen
Massnahmen |hr allgemeines
Wohlbefinden starken und zu lhrer
Rehabilitation beitragen kénnten.

> lhre kantonale Krebsliga (siehe S. 42)
berat, begleitet und unterstitzt Sie auf
vielfaltige Weise bei der Bewaltigung
lhrer Krankheit. Dazu gehoren auch
Kursangebote oder die Klarung von
Versicherungsfragen.

> Beim Krebstelefon 0800 11 88 11 hort
lhnen eine Fachperson zu, informiert
Sie Giber mogliche Schritte und geht
auf Ihre Fragen im Zusammenhang
mit Ihrer Krebserkrankung und -be-
handlung ein. Anruf und Auskunft
sind kostenlos.

> Sie konnen lhre Anliegen auch in
einem Internetforum diskutieren,
z.B. www.krebsforum.ch - eine

Dienstleistung des Krebstelefons —
und www.forum.krebs-kompass.de.
Bitte beachten Sie dabei, dass vieles,
was einem anderen Menschen ge-
holfen oder geschadet hat, auf Sie
nicht zuzutreffen braucht. Umgekehrt
kann es aber Mut machen zu lesen,
wie andere als Betroffene oder Ange-
hérige damit umgegangen sind.

Internet (alphabetisch)

\%

>

>

>

>

>

www.brustkrebs-info.de
www.europadonna.ch
www.frauenselbsthilfe.de
(Bundesverband Deutschlands)
www.krebsgesellschaft.de — Interes-
sierte & Patienten — Krebsarten A-Z
www.ibcsg.org (International Breast
Cancer Study Group)
www.krebshilfe.de
www.leben-wie-zuvor.ch (Selbsthilfe-
organisation, siehe auch S. 39)
www.lgfb.ch (Look good - Feel better;
eine Stiftung, die kostenlose Beauty-
Workshops fir Krebspatientinnen
durchfiihrt)
www.patientenkompetenz.ch
(Stiftung zur Férderung der Patienten-
kompetenz)
www.mammakarzinom.de
(Informationsplattform verschiedener
deutscher Fachkliniken und -gesell-
schaften)

www.mamazone.de (eine Patientin-
nen-Initiative mit gesundheitspoli-
tischer Ausrichtung)
www.cancerbackup.org.uk — Cancer
type — Breast
www.tumorzentrum-ulm.de —
Krebsbehandlung — krebsspezifisch
— Brustkrebs
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Unterstlutzung und Beratung -

die Krebsliga in Ihrer Region

Krebsliga Aargau
Milchgasse 41, 5000 Aarau
Tel. 062 834 75 75

Fax 062 834 75 76
admin@krebsliga-aargau.ch
www.krebsliga-aargau.ch
PK 50-12121-7

Krebsliga beider Basel
Mittlere Strasse 35, 4056 Basel
Tel. 061 319 99 88

Fax 061 319 99 89
info@klbb.ch
www.krebsliga-basel.ch

PK 40-28150-6

Bernische Krebsliga

Ligue bernoise contre le cancer
Marktgasse 55

Postfach 184, 3000 Bern 7

Tel. 03131324 24

Fax 031 313 24 20
info@bernischekrebsliga.ch
www.bernischekrebsliga.ch

PK 30-22695-4

Ligue fribourgeoise contre
le cancer

Krebsliga Freiburg
Route des Daillettes 1
case postale 181

1709 Fribourg

tél. 026 426 02 90

fax 026 426 02 88
info@liguecancer-fr.ch
www.liguecancer-fr.ch
CCP 17-6131-3

Ligue genevoise contre

le cancer

17, boulevard des Philosophes
1205 Genéve

tél. 022 322 13 33

fax 022 322 13 39
ligue.cancer@mediane.ch
www.lgc.ch

CCP 12-380-8
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Krebsliga Glarus
Kantonsspital, 8750 Glarus
Tel. 055 646 32 47

Fax 055 646 43 00
krebsliga-gl@bluewin.ch
PK 87-2462-9

Krebsliga Graubiinden
Alexanderstrasse 38, 7000 Chur
Tel. 081 252 50 90

Fax 081 253 76 08
info@krebsliga-gr.ch
www.krebsliga-gr.ch

PK 70-1442-0

Ligue jurassienne contre

le cancer

Rue de I'Hopital 40

case postale 2210

2800 Delémont

tél. 032 422 20 30

fax 032 422 26 10
ligue.ju.cancer@bluewin.ch
www.liguecancer-ju.ch
CCP 25-7881-3
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Ligue neuchateloise contre
le cancer

Faubourg du Lac 17

case postale

2001 Neuchatel

tél. 03272123 25
Incc@ne.ch
www.liguecancer-ne.ch
CCP 20-6717-9

Krebsliga Schaffhausen
Kantonsspital

8208 Schaffhausen

Tel. 052 634 29 33

Fax 052 634 29 34
krebsliga.sozber@kssh.ch
PK 82-3096-2

Krebsliga Solothurn
Dornacherstrasse 33
4500 Solothurn

Tel. 032 628 68 10
Fax 032 628 68 11
info@krebsliga-so.ch
www.krebsliga-so.ch
PK 45-1044-7

Krebsliga St. Gallen-Appenzell
Flurhofstrasse 7

9000 St. Gallen

Tel. 07124270 00

Fax 071 242 70 30
beratung@krebsliga-sg.ch
www.krebsliga-sg.ch

PK 90-15390-1

Thurgauische Krebsliga
Bahnhofstrasse 5

8570 Weinfelden

Tel. 071 626 70 00

Fax 071 626 70 01
info@tgkl.ch
www.tgkl.ch

PK 85-4796-4

Lega ticinese contro il cancro
Piazza Nosetto 3

6500 Bellinzona

tel. 091 820 64 20

fax 091 820 64 69
info@legacancro-ti.ch
www.legacancro-ti.ch

CCP 65-126-6
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Ligue valaisanne contre le cancer
Krebsliga Wallis

Siege central:

Rue de la Dixence 19, 1950 Sion
tél. 027 32299 74

fax 027 322 99 75
lvee.sion@netplus.ch
www.lvce.ch

Beratungsbiiro:

Spitalstrasse 5, 3900 Brig

Tel. 027 922 93 21

Mobile 079 644 80 18

Fax 027 922 93 25
wkl.brig@bluewin.ch
www.walliserkrebsliga.ch
CCP/PK 19-340-2

Ligue vaudoise contre le cancer
Av. de Gratta-Paille 2

case postale 411

1000 Lausanne 30 Grey

tél. 021 641 15 15

fax 021 641 15 40

info@lvc.ch

www.lve.ch

CCP 10-22260-0

Krebsliga Zentralschweiz
Hirschmattstrasse 29
6003 Luzern

Tel. 041 210 25 50

Fax 041210 26 50
info@krebsliga.info
www.krebsliga.info

PK 60-13232-5

Krebsliga Zug
Alpenstrasse 14, 6300 Zug
Tel. 041 720 20 45

Fax 041720 20 46
info@krebsliga-zug.ch
www.krebsliga-zug.ch

PK 80-56342-6

Krebsliga Ziirich
Klosbachstrasse 2
8032 Ziirich

Tel. 044 388 55 00
Fax 044 388 55 11
info@krebsliga-zh.ch
www.krebsliga-zh.ch
PK 80-868-5

Krebshilfe Liechtenstein
Im Malarsch 4

FL-9494 Schaan

Tel. 00423 233 18 45
Fax 00423 233 18 55
admin@krebshilfe.li
www.krebshilfe.li

PK 90-4828-8

Krebsliga Schweiz
Effingerstrasse 40
Postfach 8219
3001 Bern

Tel. 031 389 91 00
Fax 031 389 91 60
info@krebsliga.ch
www.krebsliga.ch
PK 30-4843-9

Krebstelefon

Tel. 0800 11 88 11
Montag bis Freitag
10.00-18.00 Uhr,
Anruf kostenlos
helpline@krebsliga.ch
www.krebsforum.ch

Broschiiren-Bestellung

Tel. 0844 85 00 00
shop@krebsliga.ch

lhre Spende freut uns.
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Uberreicht durch Ihre Krebsliga:




