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Die Niedersachsische Krebsgesellschaft wurde
im Jahr 1950 gegriindet mit dem Ziel, die
Krebsfriiherkennung zu férdern und die
Bevdlkerung Uber das Wesen der Krebs-
krankheit aufzuklaren. Diese Aufgaben geho-
ren nach wie vor zu unseren Arbeitsschwer-
punkten.

Mit dieser Broschire mochten wir Sie
ermuntern, sich gesunder zu ernéhren,
Faktoren, die eine Krebserkrankung begiins-
tigen, zu meiden und noch aufmerksamer
auf lhren Korper zu achten. Zudem mdchten
wir Sie zur Teilnahme am gesetzlichen
Krebsfriiherkennungsprogramm motivieren.

In Niedersachsen erkranken nach Schét-
zungen 40.000 Menschen jéhrlich neu an
Krebs. Wird Krebs friih erkannt, ist er in den
meisten Fallen heilbar. Grundsétzlich gilt: Je
friher bosartige Veranderungen der Zellen
festgestellt werden, desto groRer sind die
Heilungschancen. Deshalb ist es wichtig,
regelmdRig die Krebsfriherkennungsunter-
suchungen wahrzunehmen.

In dieser Broschurre haben wir uns bewusst
auf die Krebserkrankungen beschrénkt, die
Gegenstand des gesetzlichen Krebsfriih-
erkennungsprogramms sind. Dariber hinaus
gibt es noch weitere Krebserkrankungen, die
zum Teil auch sehr hdufig auftreten (z. B.
Lungenkrebs), flr die es aber keine Unter-
suchungen im Rahmen des gesetzlichen
Friherkennungsprogramms gibt.
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Friherkennung von

Krebserkrankungen:

Nutzen Sie lhre Chance!

Krebsfriiherkennungsuntersuchungen wer-
den heute leider immer noch zu wenig in
Anspruch genommen. Nach Angaben des
Gesundheitsberichts fur Deutschland 1998
gehen nur etwa 48 Prozent aller Frauen tber
20 Jahre und nur etwa 14 Prozent aller M&n-
ner uber 45 Jahre zu diesen jahrlichen
Untersuchungen.

Fast die Halfte der Frauen und Méanner, die
an Krebs sterben, kénnte geheilt werden,

wenn sie die Moglichkeiten der Friherken-
nungsuntersuchungen nutzen und auf
Warnzeichen achten wirden. Vor allem in
der Frihphase ist Krebs heilbar, da er zu
diesem Zeitpunkt haufig noch auf seinen
Ursprungsort beschrankt ist. Die Arztin bzw.
der Arzt kann einen groRen Teil der Krebser-
krankungen mit Hilfe von erprobten
schmerzlosen Untersuchungsverfahren sowie
optischen Hilfsmitteln wie der Spiegel-
methode (Koloskopie) und der mikros-
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kopischen Zelluntersuchung erkennen. Einen
sicheren allgemeinen Krebstest gibt es leider
nicht. Arzte, Krankenkassen und die Nieder-
séchsische Krebsgesellschaft betonen die
Notwendigkeit der Krebsfriiherkennungs-
untersuchungen. Denn nur frihzeitig er-
kannter Krebs ist heilbar.

Krebs -

Die hier angebotenen Informationen
kénnen ein Gespréach mit Ihrer Arztin
bzw. Ihrem Arzt natirlich nicht
ersetzen. lhre Arztin bzw. Ihr Arzt
kann Sie umfassend beraten.

was ist daselgentlich?

Krebs ist eine bdsartige Geschwulst, die
durch ungeregeltes Wachstum krankhaft
verdnderter Zellen entsteht.

Zellen sind die kleinsten lebens- und vermeh-
rungsféhigen Einheiten von Organismen.
Jedes Organ des Korpers besteht aus Zellen
(z. B. Blutzellen, Hautzellen, Leberzellen),
die sich auf bestimmte Aufgaben spezialisiert
haben. Die meisten Zellen haben eine
bestimmte Lebensdauer, gehen zugrunde
und werden durch neu gebildete Zellen
ersetzt.

Steuerungsvorgange regeln im gesunden
Organismus die Neubildung normaler Zellen.
Bei Fehlsteuerung entstehen kranke Zellen,
die zu einer Geschwulst (Tumor) fuhren
kdnnen. Man unterscheidet gutartige und

bosartige Geschwilste. Gutartige Tumore
gefahrden im allgemeinen das Leben des
Erkrankten nicht. Bosartige Tumore sind
lebensbedrohlich, weil sie bei Fortbestehen
durch schrankenloses Wachstum den

Ein gutartiger Tumor (blau) wéchst langsam und bleibt
begrenzt. Bésartige Tumore (griin) hingegen wachsen
schnell. Krebszellen I6sen sich vom "Priméartumor” ab
und Uberschwemmen den Korper.



Organismus zerstéren kdnnen. Wenn der
Krebs nicht in einer friihen Ausbildungsphase
erkannt und behandelt wird, Uberschreitet
er seinen Entstehungsort. Krebszellen werden
auch tber das Blut und den Lymphstrom in
den Korper verschleppt und kénnen sich in
anderen Organen absiedeln und zu Tochter-
geschwiilsten (Metastasen) heranwachsen.
Ohne rechtzeitige Behandlung fihrt die
Krebserkrankung zum Tode. Krebs ist weder
Ubertragbar noch ansteckend. Die Ursachen
der Krebserkrankung sind noch weitgehend
unbekannt. Wissenschaftler haben aber
festgestellt, dass Verdnderungen im Erbgut,

Noch immer gibt es kein Patentrezept gegen Krebs.

langanhaltende und entziindliche Reize,
bestimmte Lebensgewohnheiten (z. B.
Rauchen, intensive Sonnenbestrahlung) sowie
viele chemische Stoffe, die bei technischen
Prozessen entstehen (z. B. in Abgasen), die
Krebsentwicklung fordern.

Die erfolgversprechendsten Behandlungs-
methoden bei Krebserkrankungen sind die
Operation sowie die Behandlung mit
energiereichen Strahlen und mit Medi-
kamenten (Zytostatika, Antikdrper). Auch
Hormone kénnen in der Krebsbehandlung
wirkungsvoll eingesetzt werden. Die Auswahl
der einzelnen Behandlungsmdglichkeiten
hangt von der Art, dem Sitz und der
Ausbreitung der Erkrankung ab. Haufig
werden auch Kombinationen der genannten
Methoden erfolgreich angewandt. Die fur
Ihre individuelle Situation richtige Therapie
sollten Sie gemeinsam mit Ihrer Arztin bzw.
Ihrem Arzt ausfiihrlich besprechen. Wenn
Sie personlich an lhrer Therapie aktiv
mitarbeiten und davon Uberzeugt sind,
leisten Sie einen wesentlichen Beitrag.

“Wundermittel”, uber die immer
wieder berichtet wird, kénnen Krebs
nicht heilen. Im Gegenteil: Hierdurch
kann kostbare Zeit fir eine erfolg-
reiche Behandlung verloren gehen.
Die Heilung einer Krebserkrankung
ist um so aussichtsreicher, je friher
der Krebs erkannt und die ent-
sprechende Behandlung durch-
gefiihrt wird.




Der Europaische KodexX zur
Krebsbekampfung

Die Kommission der Européischen Union hat
1988 eine europaweite Kampagne fiir einen
gemeinsamen Kampf gegen den Krebs ins
Leben gerufen. Dazu hat die Kommission
auch einen Kodex mit Regeln zur Krebs-
vorbeugung und -friherkennung verabschie-
det, der im Sommer 2003 Uberarbeitet
wurde. Experten sind iberzeugt, dass sich
durch die Einhaltung dieser Regeln die Zahl
der krebsbedingten Todesfalle deutlich
senken lasst:

Rauchen Sie nicht

Etwa 90 Prozent aller Lungenkrebserkran-
kungen sind auf das Rauchen zurtickzu-
fiihren. Auch die Entstehung anderer Krebs-
arten wie Kehlkopf-, Zungen-, Blasen-,
Nieren- und Bauchspeicheldriisenkrebs wird
durch das Rauchen geférdert. Jede dritte
Krebserkrankung entsteht durch Rauchen.
Je weniger Sie also rauchen, desto geringer
ist das Risiko, an Krebs zu erkranken. Wenn
Sie heute aufhdren zu rauchen, dann haben
Sie schon in zehn Jahren das weitaus
geringere Lungenkrebsrisiko eines Nicht-
rauchers erreicht. Das heil3t: Selbst fur lang-

Rauchen geféhrdet die Gesundheit. Nicht nur das
Krebsrisiko ist bei Rauchern erhéht, sondern auch die
Gefahr fur Herzinfarkt und Hirnschlag.

jahrige Raucher lohnt es sich, auf Zigaretten
ganzlich zu verzichten. Auch Passivrauchen
geféhrdet die Gesundheit, rauchen Sie
deshalb nicht in Gegenwart von Nicht-
rauchern.

Verringern Sie lhren
Alkoholkonsum

Die Bedeutung von Alkohol bei der Entste-
hung von Krebs wird haufig unterschétzt.
Alkohol erzeugt zwar nicht direkt Krebs, hilft
aber krebserregenden Stoffen, ihre Wirkung
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Hochprozentige Getrénke fordern vor allem Tumore im
Mund- und Rachenraum.
zu entfalten. Sie sollten wissen, dass Bier,
Wein und vor allem Hochprozentiges zur
Entstehung von Mundhohlen-, Rachen-,
Kehlkopf- und Speiserdhrenkrebs beitragen.
Ein erhohtes Risiko haben vor allem Men-
schen, die sowohl Alkohol trinken als auch
rauchen.

Essen Sie taglich frisches
Obst und Gemise sowie
ballaststoffreiche
Getreideprodukte

30 bis 40 Prozent der Krebserkrankungen
kdnnten durch eine gesunde Ern&hrung
vermieden werden. Untersuchungen haben
ergeben, dass die Menschen in stideuro-
paischen Landern, in denen sehr viel Obst

und Gemuise gegessen wird, seltener an Krebs
erkranken als z. B. in Deutschland. Essen Sie
téglich moglichst viel Obst und Gemise
sowie andere Lebensmittel mit einem hohen
Faser- und Stérkeanteil (z. B. Kartoffeln,
Getreideprodukte). Dadurch kénnen Sie vor
allem der Entstehung von Dickdarm- und
Magenkrebs vorbeugen. Aber auch die
Organe Brust, Lunge, Prostata, Bauchspei-
cheldriise, Mundhohle, Rachen und Kehlkopf
kénnen durch eine gesiindere Ernahrung
besser vor Krebs geschiitzt werden.

Um den Obst- und Gemuisekonsum in
Deutschland zu steigern, ist im Juni 2000
durch Gesundheitsorganisationen, Minis-
terien und Wirtschaftspartner die nationale
Gesundheitskampagne “5 am Tag” gestartet
worden. Die urspriingliche Idee stammt aus
den USA und Kanada, wo Anfang der 90er
Jahre eine d@hnliche Initiative unter dem

S nm?ug

OBST & GEMUSE




Mit Obst und Gemiise machen Sie alles richtig! Grof3e Mengen sind gar nicht nétig. Funf handgroRe Portionen
jeden Tag fordern die Abwehrkréafte gegen Krebs.

Motto “5 a day — for better health” ins Leben
gerufen wurde. Die Niedersdchsische
Krebsgesellschaft unterstiitzt diese Kam-
pagne, die dazu auffordert, mindestens fiinf
Portionen Obst und Gemdise Uiber den Tag
verteilt zu essen. Mit dem Schulprojekt “5
am Tag fur Kids”, das im August 2002 in
Niedersachsen angelaufen ist, intensiviert
die Niedersachsische Krebsgesellschaft ihr
Engagement auch in diesem Bereich. Mit
diesem Projekt sollen Schilerinnen und
Schiiler der 3. und 4. Grundschulklassen er-
muntert werden, sich gestinder zu erndhren.

Betatigen Sie sich
taglich korperlich aktiv

Dabei geht es nicht darum, sich zum
Leistungssportler zu entwickeln. Ausreichend
ist eine regelméaBige korperliche Bewegung.
Besonders zu empfehlen sind Ausdauer-
sportarten, die zu einem positiven Trai-
ningseffekt im Bereich Herz, Kreislauf,
Stoffwechsel und Immunsystem fiihren
(z. B. Walken, Joggen, Tanzen, Schwimmen,
Radfahren).



Regelmafige korperliche Bewegung tut gut und macht
SpaR.

Vermeiden Sie Uber-
gewicht

Untersuchungen haben ergeben, dass
Ubergewicht die Entwicklung von Krebs
begunstigt. Aber auch die Entstehung
anderer Erkrankungen wird durch Uberge-
wicht gefordert. Ein besonders stark zuneh-
mendes Problem stellt das Ubergewicht bei
Kindern dar. Bei Ubergewichtigen Frauen
steigt inshesondere das Risiko, an Brustkrebs
zu erkranken. Auch wenn die genauen
Auswirkungen von Ubergewicht auf die
Gesundheit — insbesondere das Krebsrisiko
— noch umstritten sind, kann auf jeden Fall
empfohlen werden, Ubergewicht zu vermei-
den.

Haufig ist Ubergewicht auf einen zu hohen
Fettverzehr zuriickzufiihren. Deshalb der
Ratschlag: Begrenzen Sie die Aufnahme
fettreicher Nahrungsmittel. Nach den
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Empfehlungen der Deutschen Gesellschaft
far Ern&hrung sollte die Gesamtfettzufuhr
nicht mehr als 65 bis 80 Gramm Fett pro
Tag betragen. Achten Sie darauf, dass die
Kalorienzufuhr lhrem Kérpergewicht und
Ihrer KorpergroRe sowie lhren Aktivitaten
angepasst ist. Wer Ubergewicht vermeidet,
verbessert seinen Gesundheitszustand und
verringert sein Krebsrisiko.

Vermeiden Sie starke
Sonnenbestrahlung

Achtung: Hautkrebsgefahr! Sonnenbrand unbedingt
vermeiden!

Heute besteht kein Zweifel mehr daran, dass
andauernde und Ubermé&Rige Sonnenbe-
strahlung Hautkrebs verursachen kann. Das



Risiko, an Hautkrebs zu erkranken, I&sst sich
deutlich verringern, wenn Sie sich vor
Sonnenbrand schiitzen (dies gilt auch fir
das Solarium) und insbesondere die Mittags-
sonne meiden. Menschen mit hellem Hauttyp
sollten immer Sonnenschutzmittel mit
hohem Lichtschutzfaktor benutzen. Dies gilt
vor allem auch fir Kinder, weil sie eine
besonders empfindliche Haut haben.

Halten Sie die Sicher-
heitsvorschriften ein, die
Sie vor einem Kontakt
mit krebserregenden
Stoffen schitzen sollen

Wissenschaftler schétzen, dass durch den
Umgang mit krebserregenden Substanzen
am Arbeitsplatz vier bis acht Prozent der
Krebserkrankungen hervorgerufen werden.
Wenn Sie mit solchen Stoffen zu tun haben,
beachten Sie genau die Vorschriften, die an
Ihrem Arbeitsplatz im Zusammenhang mit
deren Herstellung, Handhabung und
Gebrauch gelten. Dies gilt auch fur den
Umgang mit diesen Stoffen in Haus und
Garten.

Gehen Sie einmal im
Jahr zur Friherken-
nungsuntersuchung

Krebs ist grundsatzlich heilbar, wenn er
frihzeitig erkannt wird. Sie sollten sich
deshalb einmal im Jahr die Zeit fur eine

Friherkennungsuntersuchung nehmen. Die
Krankenkassen tbernehmen die Kosten daftr
bei Frauen ab dem 20. und bei Ménnern ab
dem 45. Lebensjahr. Zusétzlich sollten Frauen
einmal im Monat ihre Brust abtasten und
auf verdachtige Verdnderungen achten.
Wenn Sie einen Knoten ertasten, gehen Sie
unbedingt sofort zu lhrer Arztin bzw. Ihrem
Arzt. Keine Angst: In der Mehrzahl der Falle
ist eine solche Verdnderung harmlos. Sollte
es sich aber doch um Brustkrebs handeln,
dann sind die Heilungschancen bei friih-
zeitiger Erkennung am besten.

Lassen Sie sich gegen
Hepatitis-Virusinfektio-
nen impfen

Hepatitisviren kénnen eine chronische
Leberentziindung hervorrufen, aus der
Leberkrebs entstehen kann.
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Impfen schitzt vor Hepatitis.



Die héufigsten Krebsarten
bei Frauen und Mannern

Krebs. Die dabei am haufigsten betroffenen
Organe sind Darm, Brust, Lunge und Prostata.
Grundsétzlich steigt mit zunehmendem Alter
das Krebsrisiko.

Krebs ist in Deutschland wie auch in anderen
Industriestaaten eine der haufigsten
Erkrankungen und Todesursachen, die jeden
von uns treffen kann. Jahrlich erkranken
etwa 350.000 Menschen in Deutschland an

Prozentuale Anteile der haufigsten Krebsformen an der Gesamtzahl
1998 in Deutschland

Neuerkrankungsfalle

Prostata
18,7
Lunge

16,6

Brustdrise
25,9
Dickdarm und Mastdarm

16,7

Dickdarm und Mastdarm Leuk&mien u. Lymphome
Leukamien u. Lymphome Gebéarmutterkorper
5,7
Harnblase Magen
d 5.1
Magen Lunge
n = 168 462 5,0 n= 178 755
Nieren Eierstock
4.2
Mund u. Rachen Gebarmutterhals
4,7 3,9
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Die gesetzlichen

Krebsfriherkennungs-
untersuchungen

Krebsfriitherkennungsprogramme gehdren
zu den Standardleistungen der gesetzlichen
Krankenkassen. Sie umfassen einmal pro
Jahr Untersuchungen, die von Ihrer Arztin
bzw. IThrem Arzt direkt Uber die Kranken-
versicherungskarte abgerechnet werden
kdnnen. Die Richtlinien des Bundesaus-
schusses der Arzte und Krankenkassen (Stand
01.10.2002) sehen folgende Friiherken-
nungsuntersuchungen vor:

Friherkennungsunter-
suchungen bei Frauen

Die MalRnahmen zur Fritherkennung von
Krebserkrankungen des Genitales, der Brust,
der Haut, des Rektums und des dbrigen
Dickdarms bei Frauen umfassen folgende
Leistungen:

Ab dem 20. Lebensjahr:
Einmalige Erfassung der Kranken-
geschichte
Untersuchung des inneren und
auleren Genitales

Abstrichuntersuchung von Gebar-
mutterhals und -mund

Ab dem 30. Lebensjahr zusétzlich:
Abtasten der Brust und der benach-
barten Lymphknoten
Anleitung zur regelmaRigen Selbstab-
tastung der Brust
Erfassung von Hautveranderungen

Ab dem 50. Lebensjahr zusétzlich:
Austastung des Enddarms
Test auf verborgenes (occultes) Blut
im Stuhl

Ab dem 56. Lebensjahr zusétzlich:
Eine Darmspiegelung, die im Abstand
von mindestens zehn Jahren einmal
wiederholt werden kann oder
Test auf verborgenes (occultes) Blut
im Stuhl alle zwei Jahre

Bis zum Jahr 2005 soll die Mammaographie
flachendeckend als Screeninguntersuchung
fir Frauen zwischen 50 und 69, alle zwei
Jahre, eingefiihrt werden.
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Friherkennungsunter-
suchungen bei Mannern

Die MaRnahmen zur Friiherkennung von
Krebserkrankungen des Rektums und des
tibrigen Dickdarms, der Prostata, des dulReren
Genitales und der Haut bei M&nnern um-
fassen folgende Leistungen:

Ab dem 45. Lebensjahr:
Einmalige Erfassung der Kranken-
geschichte
Abtastung des Hodens
Abtasten der Prostata
Austastung des Enddarms
Erfassung von Hautverdnderungen

Ab dem 50. Lebensjahr zuséatzlich:

Test auf verborgenes (occultes) Blut
im Stuhl

Ab dem 56. Lebensjahr zusatzlich:
Eine Darmspiegelung, die im Abstand
von mindestens zehn Jahren
einmal wiederholt werden kann
oder
Test auf verborgenes (occultes) Blut
im Stuhl alle zwei Jahre

Uber die Einfiihrung des PSA-Tests als
gesetzliche Fruiherkennungsuntersuchung
wird derzeit diskutiert.

Krebs des weiblichen

Genitales

Der Krebs am Gebarmutterhals, im Gebar-
mutterkdrper und an den Eierstécken kommt
an den weiblichen Geschlechtsorganen am
h&ufigsten vor. Weniger hufig ist der Krebs
der duReren Geschlechtsteile und der Eileiter.
Selten sind Krebserkrankungen an den
Ubrigen Genitalorganen.
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An Gebarmutterhalskrebs und Eierstock-
krebs erkranken in Deutschland pro Jahr
jeweils ca. 7.000 Frauen. Dies sind etwa 8
Prozent aller bosartigen Neuerkrankungen
bei Frauen. Etwas h&ufiger tritt der Krebs
am Gebarmutterkdrper auf, der mit 10.000
Fallen jahrlich die vierthaufigste Krebsart
bei Frauen ist.



Gebarmutterhals
Gebarmutterkorper
Eierstock

Scheide

O0O0e

Eileiter

Der Gebarmutterhalskrebs und seine Vor-
stadien sind durch Abstrichuntersuchungen,
die zum gesetzlichen Fritherkennungs-
programm gehdren, friihzeitig zu erkennen.
Bei Vor- und Fruhstadien des Gebarmutter-
halskrebses bestehen oft noch keine Krank-
heitsanzeichen (z. B. Blutungsstérungen,
Ausfluss). Auch wenn Sie sich gesund fiihlen,
ist daher die Friiherkennungsuntersuchung
notwendig, denn es kénnen zehn bis zwolf
Jahre vergehen, ehe sich aus einem Vorsta-
dium Krebs entwickelt. Keine Methode zur

Krebsfriiherkennung ist so einfach und in
so hohem MaRe zuverlassig wie die
Betrachtung (vergroRerte Darstellung) und
der Zellabstrich vom Gebarmuttermund.
Nach der Entfaltung der Scheide mit dem
Spekulum nimmt die Arztin bzw. der Arzt
z. B. mit einem Wattestabchen oder einem
speziellen Spatel vom Muttermund etwas
Zellmaterial ab. Die am Wattest&bchen
haftenden Zellen werden auf einer kleinen
Glasplatte, dem sogenannten Objekttréger,
verstrichen. Das Zellmaterial wird mikros-

=S

Schnitt durch den
weiblichen Unterleib

Eileiter
Eierstock
Gebarmutter

Muttermund
Enddarm
Scheide
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kopisch untersucht. Fir Untersuchungen des
Gebarmutterkorpers und der Eierstocke ist
die Tastuntersuchung vorgesehen. Gege-
benenfalls kdnnen eine Ultraschallunter-
suchung oder eine Computertomographie,
die beide nicht zu den gesetzlichen
Friherkennungsuntersuchungen gehoren,
zur weiteren Kl&rung beitragen.

Bei regelmaRigen Friiherkennungsunter-
suchungen werden krebsartige Entwicklun-
gen im Vorstadium so friih erkannt, dass sie
in den meisten Féllen schnell und erfolgreich
behandelt werden kdénnen. Nicht zuletzt ist
es den Abstrichuntersuchungen zu verdan-
ken, dass die Zahl der Neuerkrankungen an
Gebarmutterhalskrebs bis Mitte der 80er
Jahre deutlich riicklaufig war und seither
anndhernd konstant ist.

Risikofaktoren

Die Ursachen fiir den Gebarmutterhalskrebs
sind noch nicht eindeutig geklart. Es gilt als
gesichert, dass insbesondere Humane
Papilloma Viren (HPV) die Entstehung von
Gebarmutterhalskrebs beginstigen. Diese
Viren kénnen durch Geschlechtsverkehr
bertragen werden.

Das Risiko, an Eierstockkrebs zu erkranken,

erhoht sich fir Frauen ab dem 50. Lebensjahr
bzw. bei Kinderlosigkeit.
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Warnzeichen

Folgende typische Symptome kénnen auf
Krebs des weiblichen Genitales hinweisen:

UnregelméRige Zyklusblutungen oder
Blutungen nach den Wechseljahren
Blutungen z. B. nach dem Ge-
schlechtsverkehr

Blutungen nach kérperlichen Belas-
tungen wie z. B. Sport
Schleimabsonderungen und unan-
genehme Gerliche aus der Scheide
Unerklarliche Gewichtsabnahme

Bei diesen Symptomen sollten Sie Ihre
Frauendrztin bzw. Ihren Frauenarzt aufsuchen
und die Ursachen abklaren lassen. Daruber
hinaus ist es vorteilhaft, einen Regelkalender
zu flhren. Blutungsstérungen sind dann
sofort erkennbar. Diesen Kalender erhalten
Sie kostenlos bei Ihrer Gynakologin bzw.
Ihrem Gyndkologen oder direkt bei der
Niederséchsischen Krebsgesellschaft.

Frauenmonatskalender



Brustkrebs

Brustkrebs ist die hdufigste Krebserkrankung
bei Frauen. In Deutschland erkranken jéhrlich
Uber 46.000 Frauen neu an Brustkrebs. Dabei
ist zu beobachten, dass immer mehr jlingere
Frauen betroffen sind. Die Heilungschancen
bei Brustkrebs erhdhen sich erheblich, wenn
der Tumor friihzeitig erkannt und behandelt
wird. Deshalb beinhaltet das gesetzliche
Fruherkennungsprogramm fir Frauen ab
dem 30. Lebensjahr eine jéhrliche Unter-
suchung der Brust. Dabei tastet die Arztin
bzw. der Arzt die Briste und die Achselhdhlen
griindlich ab. Zuséatzlich sollten Frauen ihre
Brust regelmaRig selbst abtasten. Die meisten
Knotenbildungen werden auf diese Weise
entdeckt. Diese Selbstabtastung sollte einmal
im Monat jeweils nach der Regelblutung
erfolgen. Sie konnen dazu lhre Arztin bzw.
Ihren Arzt befragen oder sich an folgenden
Anleitungen orientieren:

1. Legen Sie die Fingerkuppen von Zeige-,
Mittel- und Ringfinger flach nebenein-
ander und Uben Sie in kreisenden
Bewegungen Druck auf die Brust aus
(die rechte Hand untersucht die linke

Brust und umgekehrt). Fiihren Sie dabei
drei kleine Kreisbewegungen aus und
verstérken Sie den Druck bei jedem Kreis.
So ertasten Sie die verschiedenen Gewe-

beschichten.

2. Setzen Sie die Finger dann ein Stlick
daneben und wiederholen Sie die Kreis-
bewegungen. Tasten Sie so Zentimeter
flr Zentimeter die gesamte Brust ab. Es
gibt drei verschiedene Methoden die

Briiste systematisch abzutasten:

Spiralenférmig von aufRen nach innen

bis zur Brustwarze
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<% Vom &uBeren Rand der Brust in
strahlenférmigen Bahnen zur
Brustwarze

% In senkrechten Bahnen auf und ab
Uber die ganze Brust

3. Priifen Sie, ob sich aus den Brustwar-
zen eine Absonderung herausdriicken
lasst.
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Weitere diagnostische Mdglichkeiten zur
Fruherkennung von Brustkrebs sind die
Mammographie und die Ultraschall-
untersuchung. Uber den Einsatz beider
Untersuchungsmethoden entscheidet die
Arztin bzw. der Arzt. Im September 2002
wurde beschlossen, die Mammographie fur
bestimmte Altersgruppen in das Friher-
kennungsprogramm aufzunehmen.

Risikofaktoren

Die Ursachen von Brustkrebs sind nicht
geklart. Aus wissenschaftlichen Unter-
suchungen lassen sich jedoch bestimmte
Risikofaktoren ableiten, die die Gefahr einer
Brustkrebserkrankung erhdéhen kénnen,
z. B.

% Genetische Veranlagung (familidres
Auftreten)

% Friihe Regelblutung in Verbindung
mit spatem Einsetzen der Wech-
seljahre

% Keine Schwangerschaft oder erste
Schwangerschaft nach dem 30.
Lebensjahr

Warnzeichen

Bei tast- und sichtbaren Veranderungen
sollten Sie Ihre Arztin bzw. Ihren Arzt
unverziiglich aufsuchen, auch wenn diese
Warnzeichen oft auf harmlose Ursachen



zuriickzufuihren sind. Achten Sie auf folgende
Veranderungen:

Ungewdhnliche Verdickungen und
Knoten in der Brust oder der Achsel-
hohle

Ungewdhnliche VergroRerung der
Brust / Seitendifferenz
Farbverdnderung der Haut
(Rétungen)

Formveradnderungen der Brust,
z. B. Einziehung
Einziehung oder Hautverdnderung
der Brustwarze

Prostatakrebs

Mit etwa 31.500 jahrlichen Neuerkrankungen
in Deutschland ist das Prostatakarzinom
inzwischen die haufigste Krebserkrankung
bei Mannern. Neun von zehn Mannern
kdnnen geheilt werden, wenn der Prosta-
takrebs friihzeitig erkannt wird. Allerdings
treten erste Erkrankungen kaum vor dem
50. Lebensjahr auf. Der Krebs der Prostata
(Vorsteherdriise) kann durch Tastunter-
suchung vom After her erkannt werden.
Dabei kdnnen gleichzeitig Enddarmge-
schwillste friihzeitig entdeckt werden. Jeder
Mann Uber 45 Jahre sollte einmal im Jahr
seine Prostata untersuchen lassen. Diese
Untersuchung flhrt jeder Urologe durch,

sie kann aber auch von praktischen Arzten
und Internisten vorgenommen werden.

Die Treffsicherheit der Tastuntersuchung
kann durch eine zusatzliche Blutunter-
suchung (Tumormarker) erhoht werden. Bei
diesem sogenannten PSA-Test wird das
Prostata-Spezifische-Antigen gemessen, ein
Eiweil3, das in der Vorsteherdriise gebildet
wird und dessen Menge im Blut bei einer
Prostataerkrankung ansteigen kann. Der
PSA-Test gehort allerdings nicht zu dem
gesetzlichen Friiherkennungsprogramm. Bei
unauffalliger Tastuntersuchung muss der
Patient die Kosten selbst tragen. Bei
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verdachtigen Befunden kann zusétzlich noch
eine Ultraschalluntersuchung (Endosono-
graphie) zur weiteren Abklarung durch-
geflihrt werden.

Uberwinden Sie Ihre Scheu. Alle Unter-
suchungen sind einfach durchzufiihren und
tun nicht weh.

Krebsknoten an der
Prostata (Vorsteherdrise)

\.’_ X >
50

Die Tastuntersuchung erfolgt durch den After.

Risikofaktoren
Die Ursachen fiir Prostatakrebs sind bis heute

nicht bekannt. Mdglicherweise spielen
folgende Faktoren eine Rolle:
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Das Alter; das mittlere Erkrankungs-
alter liegt bei 72 Jahren (sechs Jahre
héher als fur Krebs insgesamt)
Die familidre Vorbelastung; Vater
oder GroRvater sind an Prostatakrebs
erkrankt

Eine sehr fettreiche Ernéhrung

Warnzeichen

Eine Prostata-Erkrankung kann sich durch
bestimmte korperliche Signale bemerkbar
machen. Folgende Symptome sollten Sie als
Alarmsignale werten:

Vermehrter Harndrang - insbesondere
nachts

Schwierigkeiten zu Beginn des
Urinierens

Unfahigkeit zu Urinieren (Harnver-
haltung)

Schwarzer oder unterbrochener
Harnfluss

Schmerzhafte Ejakulation

Blut im Urin oder in der Samen-
flussigkeit

Ischias-Beschwerden




Hodenkrebs

Hodenkrebs gehért mit knapp 3.300
Neuerkrankungen jahrlich in Deutschland
zu den seltenen Tumoren. Trotz dieser
Seltenheit ist der Hodentumor bedeutsam,
weil vor allem junge Ménner zwischen 20
und 30 Jahren betroffen sind. In dieser
Altersstufe ist er die haufigste Krebser-
krankung des Mannes. Im friih erkannten
Stadium liegen die Heilungschancen heute
bei Uiber 90 Prozent.

Die rechtzeitige Entdeckung von Hodenkrebs
ist leicht. Manner sollten ihre Hoden regel-
maRig selbst abtasten und dabei insbeson-
dere auf Verdickungen und Verhdrtungen
achten. Ab dem 45. Lebensjahr sollten sie
zusétzlich die jéhrliche gesetzliche Friih-
erkennungsuntersuchung durch die Arztin
bzw. den Arzt nutzen.

Die Selbstabtastung der Hoden sollte beim
Duschen oder Baden erfolgen. Sie kénnen
sich dabei an folgenden Anleitungen
orientieren:

1. Halten Sie den Hodensack mit
beiden Handflachen und benutzen
Sie Daumen und Finger beider Hande
fir das Abtasten der Hoden. Es ist
normal, dass einer der Hoden etwas
groBer ist, aber ihr Gewicht sollte
ungefahr gleich sein. Tasten Sie jeden
Hoden einzeln ab.

/

Hoden
Hodenabtastung Vorderansicht

2. Auf der Ruckseite spiren Sie das
weiche Gewebe der Nebenhoden, die
die Samenflussigkeit speichern
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Penis Nebenhoden

7>

Hodenabtastung Riickansicht

und transportieren. Untersuchen Sie
jeden Hoden auf Knoten, An-
schwellungen, leichte Vergrésserung
oder Anderung in der Festigkeit.

Wenn Sie etwas Ungewdhnliches
feststellen, gehen Sie sofort zu Ihrer
Arztin bzw. Ihrem Arzt.

Risikofaktoren

Zu den Risikogruppen gehéren Ménner,

% die mit einem Hodenhochstand
geboren wurden. Auch wenn eine
ausgleichende Operation erfolgte,
sind diese Méanner mit einem achtmal
hoheren Risiko belastet.

% die an Hodenschrumpfung (Atrophie)
nach einer Entziindung oder Ver-
letzung leiden.
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Warnzeichen

Auf folgende Warnsignale sollten Sie sofort
reagieren:

% Tastbare schmerzlose Knoten am
linken oder rechten Hoden

% Schwellungen oder Schmerzen im

Hodenbereich

Schweregefiihl im Hoden

Ziehende einseitige Schmerzen im

Hoden oder Samenstrang

& &

Gutartige Erkrankungen wie Hodenent-
ziindungen, Hodendrehungen oder ein
Wasserbruch (Hydrozele) kénnen &hnliche
Symptome verursachen. In jedem Fall sollten
Sie zu Ihrer Arztin bzw. Ihrem Arzt gehen,
um die Beschwerden abzukl&ren.

h
N
[ .

Nur die Arztin bzw. der Arzt kann helfen, korperliche
Befunde zu kldren.



Darmkrebs

Unter dem Sammelbegriff Darmkrebs werden
die bosartigen Tumore des Dickdarms und
des Mastdarms zusammengefasst. Mit 57.000
jahrlichen Neuerkrankungen ist Darmkrebs
die haufigste Tumorerkrankung in Deutsch-
land. Frauen und Madnner sind dabei
zahlenmdRig etwa gleich betroffen. Bei
Frauen ist Darmkrebs die zweithaufigste
Krebserkrankung, bei Mannern die dritt-
h&ufigste. Darmkrebs tritt Gberwiegend im
Alter auf; im Mittel erkranken Frauen mit
72 und Mé&nner mit 67 Jahren.

Darmkrebs ist in 80 Prozent der Falle
erfolgreich zu behandeln, wenn der Tumor
friihzeitig diagnostiziert wird. Das gesetzliche
Fruherkennungsprogramm sieht bei Mannern
ab dem 45. Lebensjahr und bei Frauen ab
dem 50. Lebensjahr eine Austastunter-
suchung des Enddarms vor. Ab dem 50.
Lebensjahr bis zur Vollendung des 55.
Lebensjahres besteht sowohl fir Frauen als
auch fur Manner die Mdglichkeit, zusétzlich
jéhrlich einen Schnelltest auf verborgenes
Blut im Stuhl durchfuhren zu lassen.

Vom 56. Lebensjahr an kdnnen sich Frauen
und Manner entscheiden: Entweder fir eine
Spiegelung des Dickdarms (Koloskopie), die
im Abstand von mindestens zehn Jahren
einmal wiederholt werden kann, oder fiir die

)

Darmspiegelung (Koloskopie)

Schnelltest "Haemoccult” auf verborgenes Blut im
Stuhl.
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weitere Untersuchung des Stuhls auf
verborgenes Blut alle zwei Jahre. Uber die
Vor- und Nachteile dieser beiden Verfahren
kann Ihre Arztin bzw. Ihr Arzt Sie beraten.
Bei auffalligen Befunden wird Ihre Arztin
bzw. lhr Arzt weitere Untersuchungen mit
Ihnen besprechen.

Risikofaktoren

Risikofaktoren fiir Darmkrebs sind:

Familiare Vorbelastung
Darmpolypen; bestimmte Arten
dieser gutartigen Geschwiilste kon-
nen entarten und sich zu Krebs
entwickeln
Chronisch-entziindliche Darmer-
krankungen wie z. B. Colitis ulcerosa
Ballaststoffarme sowie fett- und
fleischreiche Ernahrung

Warnzeichen

Fir Darmkrebs gibt es zwar keine eindeutigen
Beschwerden, Sie sollten aber bei folgenden
Symptomen zu lhrer Arztin bzw. zu lhrem
Arzt gehen und die Ursachen abklaren lassen:

Krampfartige Bauchschmerzen ber
einen l&ngeren Zeitraum

Blut im Stuhl

Gleichzeitige Entleerung von etwas
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Blut, Schleim oder Stuhl bei Abgang
von Bléhungen

Blasse und Blutarmut (Anamie) sowie
Gewichtsverlust

Tastbare Verh&rtungen im Bauch-
raum

La&nger andauernde Stuhlunregel-
maRigkeiten, z. B. Wechsel zwischen
Verstopfung und Durchfall
H&ufiger Stuhldrang; Entleeren von
auffallend bel riechendem Stuhl




Hautkrebs

Jéhrlich erkranken in Deutschland etwa
6.200 Menschen an einem malignen
Melanom der Haut (Schwarzer Hautkrebs).
Dies ist die gefahrlichste Form von Hautkrebs.
Zumeist handelt es sich dabei um eine braune
oder schwarze Geschwulst, die manchmal
aus einem Leberfleck oder Muttermal
entsteht.

Bei friihzeitiger Erkennung liegen die
Heilungschancen weit tber 90 Prozent,
sofern noch keine Tochtergeschwilste
(Metastasen) aufgetreten sind. Bei Melano-
men in fortgeschrittenem Entwicklungs-
zustand mit Metastasierung sinken die
Heilungsaussichten allerdings auf unter 10
Prozent.

Im Rahmen der gesetzlichen Friher-
kennungsuntersuchung ist fir Frauen ab
dem 30. Lebensjahr und fiir Manner ab dem
45, Lebensjahr eine Erfassung von Haut-
veranderungen durch die Arztin bzw. den
Arzt vorgesehen. In jedem Fall sollten Sie
zusatzlich Thre Haut regelmaRig selbst auf
Veranderungen kontrollieren und unzu-

gangliche Stellen (z. B. Riicken) durch lhre
Partnerin bzw. Ihren Partner untersuchen
lassen.

Bei jedem Menschen treten eine Reihe
gutartiger Hautverédnderungen (z. B. Leber-
flecke, Muttermale oder Warzen) auf.
Verdéchtig auf Hautkrebs sind Hautveran-
derungen nach der “A-B-C-D-Regel”:

A wie Asymmetrie

Ein neuer Hautfleck ist ungleichmaRig
geformt. AuBBerdem kann sich die Form eines
bereits vorhandenen Fleckes veréndert haben.

BT

u LT AR ¥
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B wie Begrenzung

Ein Hautfleck hat verwischte Konturen oder
wachst ausgefranst in den gesunden Haut-
bereich hinein. Oft ist nicht genau fest-
zustellen, wo die Grenzlinie verlauft.

C wie Color (Farbe)

Die Farbung ist oft uneinheitlich, manchmal
vermischt mit roten, braunen, hellen, schwar-
zen Stellen. Einige Melanome sind ganz dun-
kel gefarbt — zu schwarz fur einen Leberfleck.

<5

D wie Durchmesser

Pigmentmale, die grofRer als 5 mm im

Durchmesser sind oder eine Halbkugelform
haben, sollten kontrolliert werden.

Risikofaktoren

In allen westlichen Landern ist eine alar-
mierende Zunahme des malignen Melanoms
festzustellen. Die UV-Strahlung steht
eindeutig als Hauptrisikofaktor fur die
Entwicklung von Hautkrebs fest. Intensive
Sonnenlichtexposition wie hdufige Son-
nenb&der im Freien oder im Solarium
begiinstigen die Entwicklung dieser Krebsart.
Besonders geféhrlich sind haufige Sonnen-
brande in der Kindheit. Kinder und Erwach-
sene sollten sich in den Sommermonaten
wahrend der Zeit der stérksten Sonnenein-
strahlung, d. h. zwischen 11 und 15 Uhr,
maoglichst im Schatten aufhalten. Bei
Aufenthalt in der Sonne sollte Kleidung als
Lichtschutz dienen: Hut oder Mitze,
maglichst langarmelige Hemden und lange
Hosen. Lichtschutzmittel kénnen diese
MafRnahmen ergénzen, jedoch nicht ersetzen.



Zusatzliche Risiko-
faktoren sind:

% Ein heller Hauttyp; das heiRt Men-
schen mit rétlichen oder blonden
Haaren und Sommersprossen

% Bereits aufgetretener Hautkrebs in
der Familie

% Zahlreiche Pigmentmale, d. h. mehr
als 50 "Leberflecken” am Korper

% Dunkle Verfarbungen an den Fuf3-
sohlen oder unter einem Nagel

% Plotzliche Ablosung eines Nagels oder
eine langwierige, schmerzlose
Nagelwallentziindung

Warnzeichen

Neben dem malignen Melanom gibt es auch
andere bosartige Hauttumore. Bei folgenden
Symptomen sollten Sie eine Arztin bzw. einen
Arzt aufsuchen und die Ursachen abklaren

lassen:

% Hautveranderungen an Pigment-
flecken, dazu gehoren auch neu auf-
getretener Juckreiz und Blutungen

% Neue Hautveranderungen (Flecken,
Krusten), die im Erwachsenenalter
entstehen und nicht innerhalb we-
niger Wochen abheilen

% Rauhe Stellen (Keratosen) an standig
dem Licht ausgesetzten Korper-
stellen (z. B. Stirn, Handriicken)

% WeiRliche Flecken / Verdickungen an
der Unterlippe oder im Mund,
insbesondere wenn Sie Raucher sind

"Vorbraunen” im Solarium schiitzt nicht vor Hautkrebs.
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Alilgemeine Warnzeichen,

bei denen eine Arztin bzw.
ein Arzt aufgesucht werden sollte

Wenn Sie folgendes an sich beobachten,
kann es sich um eine Krebserkrankung
handeln. Deshalb sollten Sie unverziglich
zu Ihrer Arztin bzw. lhrem Arzt gehen.

Anhaltende Heiserkeit oder hart-
nackiger Husten, blutiger Auswurf
Anhaltende Schluckbeschwerden,
vor allem bei zunehmender Schwie-
rigkeit, feste Speisen zu schlucken
Druck- und Véllegefihl, Appetit-
losigkeit, anhaltendes Aufstof3en
oder Erbrechen

Schmerzlose Knoten oder Geschwiire
an der Haut, an den Lippen, an der
Zunge sowie an allen anderen
Schleimh@uten

Wachstum, Farbverénderung, Kno-
tenbildung, Blutungsneigung an
einem Leberfleck bzw. Muttermal
Schmerzlose Knoten und Verhér-
tungen in der Brust, Verziehung der
Brustwarze, Einziehung der Haut
und Geschwiire an der Brust
Abgang von schleimigen oder

blutigen Absonderungen aus den
Kérperéffnungen wie Mund, Nase,
Darm oder Scheide.

Anderung von Stuhlgewohnheiten,
Blutbeimengungen zum Stuhl,
Wechsel von Verstopfung und
Durchfall, Abgang von roétlicher
Flussigkeit oder Schleim beim
Stuhlgang ohne richtige Stuhl-
entleerung

Blutbeimengungen zum Urin, bréun-
licher Urin, Beschwerden beim
Wasserlassen, haufige Blasenent-
leerung von nur wenig Urin
Plotzliche VergroRBerung und das
Harterwerden eines schon langere
Zeit bestehenden Kropfes
VergréRerung von Lymphknoten
an Hals, Achselhdhle und Leiste
Verhartung oder VergroRerung eines
Hodens

Langer anhaltende oder wieder-
kehrende Blutarmut (Andmie)
Haufung von Infekten oder Abzes-
sen
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% Vermehrte Bluterglisse oder Blutun-
gen

% Ungewohnlich starke Zahnfleisch-
entziindungen

% Unerklarliche Gewichtsabnahme und
Schwaéche

% Alle Unterleibsblutungen auRRerhalb
der normalen Regelblutung

Fragen und Antworten

Zu Krebs

.
- "
L

4@';

Gesunde Zellen unter dem Mikroskop

Krebszellen unter dem Mikroskop

Was ist Krebs?

Krebs ist eine Geschwulst, die durch ungere-
geltes Wachstum krankhaft verénderter
Zellen entsteht. Im Unterschied zu gutartigen
Geschwilsten kann Krebs das gesunde
Gewebe zerstéren und Tochtergeschwiilste
(Metastasen) in anderen Organen verur-
sachen. Wenn der Krebs in einer friihen
Ausbildungsphase erkannt und behandelt
wird, kann er haufig geheilt werden.

Was ist ein Karzinom?
Karzinom ist der medizinische Fachbegriff

fur Krebs. Carcinoma in situ ist die Vorstufe
einer Krebserkrankung.
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Ist jeder Tumor
(Geschwulst) Krebs?

Nein. Tumor heif3t nur Knoten. Es gibt neben
den Krebsgeschwulsten auch gutartige
Tumore. Ob es sich um Krebs handelt, kann
nur die Arztin bzw. der Arzt sicher feststellen.

Ist Krebs eine Alters-
krankheit?

Nein. Krebs tritt in jeder Altersstufe auf.
Man findet ihn schon bei Kindern. Tumor-
arten wie z. B. das Hodenkarzinom treten
nicht selten im zweiten Lebensjahrzehnt
auf. Krebserkrankungen bei Frauen kommen
gesteigert ab dem 35. Lebensjahr vor. Die
Haufigkeit des Prostatakarzinoms nimmt bei
Mannern nach dem 50. Lebensjahr deutlich
zu. Generell steigt mit zunehmendem Alter
die Gefahr, an Krebs zu erkranken.

Wodurch entsteht
Krebs?

Wissenschaftler haben festgestellt, dass das
Risiko, an Krebs zu erkranken, durch ver-
schiedene Faktoren erhdht werden kann,
z. B. durch Verénderungen im Erbgut oder
durch bestimmte Lebensgewohnheiten
(Rauchen, intensive Sonneneinstrahlung,
falsche Essgewohnheiten). Daraus lasst sich
ableiten, dass chronische Entziindungen -
hervorgerufen durch chemische, physika-
lische oder mechanische Reize - die Krebs-
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Fettreiche Kost liegt schwer im Magen und beglinstigt
z. B. Darmkrebs.

entstehung fordern. Fir manche Tumorarten
scheinen Viren und Strahlen verantwortlich
Zu sein.

Ist Krebs eine
ansteckende Krankheit?

Nein. Es gibt keinen wissenschaftlich haltba-
ren Beweis dafiir, dass Krebs ansteckend ist.

Ist Krebs erblich?

Krebs ist grundsatzlich nicht erblich. In
manchen Familien treten Krebserkrankungen
héufiger auf als in anderen. Bei besonderen
Formen des Brustkrebses, Schilddriisen-
krebses und Darmkrebses - mit gleichzeitigen
genetischen Verdnderungen - besteht ein
besonders hohes Risiko, an diesem Krebs zu
erkranken. Man sollte deshalb in solchen
Familien um so sorgfaltiger auf Warnzeichen
achten.



Ist Krebs eine Blutkrank-
heit?

Es gibt solide Krebse (z. B. Tumor im Darm)
und bdsartige Systemerkrankungen (z. B.
Leukamie). Die soliden Krebse sind keine
Blutkrankheit. Von diesen Krebsen konnen
Tumorzellen Uber das Blut und die
Lymphbahnen in andere Organe gelangen
und dort Tochtergeschwillste bilden. Bei der
Leukamie wachsen die Tumorzellen im
Knochenmark und verbreiten sich tber das
Blut im ganzen Kdrper. Hier kann man von
einer Blutkrankheit sprechen.

Entsteht Krebs aus
Magengeschwiren?

Bei haufig wiederkehrenden Magenge-
schwiren besteht die Gefahr, dass sich daraus
Krebs entwickelt. Auch chronische Entziin-
dungen der Magenschleimhaut beguinstigen
die Entwicklung des Magenkrebses. Langan-
haltendes Druck- und Véllegefuhl und
Appetitlosigkeit kdnnen auf Magenkrebs
hinweisen.

Kann aus Warzen oder
Leberflecken Krebs
entstehen?

Jede knotige Umwandlung oder plétzliche
GroRenzunahme eines warzenartigen
Gebildes der Haut oder eines Muttermales
sollte der Arztin bzw. dem Arzt gezeigt

werden, da bosartige Entwicklungen maéglich
sind.

Konnen Heiserkeit und
Husten Folgen einer
Krebserkrankung sein?

Anhaltende Heiserkeit kann durch Kehl-
kopfkrebs und ein hartnéckiger Husten durch
Lungenkrebs verursacht sein. Durch eine
&rztliche Untersuchung muss geklart werden,
ob diese Erscheinungen auf Krebs zurlick-
zufuhren sind.

Infekt sein oder auch ein Tumor.

Kann aus Hamorrhoiden
Krebs entstehen?

Nein. Da aber Blutungen aus dem Darm
sowohl durch Hamorrhoiden als auch durch
Krebs hervorgerufen sein kdnnen, sollte man
bei derartigen Erscheinungen eine Arztin
bzw. einen Arzt aufsuchen.
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Konnen Blutabsonde-
rungen aus Organen die
Folge einer Krebser-
krankung sein?

Die schon erwéhnten Blutungen aus dem
Enddarm kdnnen Folge eines Darmkrebses
sein. Blutbeimengungen im Urin deuten
maoglicherweise auf eine Geschwulst in den
Harnwegen und Blut im Auswurf auf ein
Karzinom in der Lunge hin. Die Ursache
dieser Blutungen muss durch die Arztin bzw.
den Arzt geklart werden.

Sind unregelmaRige
Blutungen der Frau
krebsverdachtig?

Alle Blutungen aufRerhalb der normalen
Regelblutung sollten der Arztin bzw. dem
Arzt mitgeteilt werden, da als Ursache eine
Krebserkrankung vorliegen kann. Die
eigentlichen Ursachen kann nur die Arztin
bzw. der Arzt ermitteln. Es gibt die Mdglich-
keit, in einem speziellen Monatskalender
(bei der Niederséchsischen Krebsgesellschaft
kostenfrei erhéltlich) die regelméaRigen und
auch die unregelméRBigen Blutungen
einzutragen. Dadurch wird der Arztin bzw.
dem Arzt die Interpretation erleichtert.
Blutungen nach Ende der Regelblutungszeit
(Wechseljahre) bedirfen immer der
diagnostischen Abklarung.
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Kann ein StolR oder
Schlag Krebs verur-
sachen?

Nein. Wenn eine Frau sich z. B. an der Brust
stoR’t und der Schmerzen wegen die Stelle
abtastet, so ist es lediglich dieser erhdhten
Aufmerksamkeit zu verdanken, wenn sie
dabei eine bereits bestehende Geschwulst
feststellt.

Sind Veranderungen
eines Hodens krebsver-
dachtig?

Ja. Jede HodenvergrdfRerung und Knoten am
Hoden, vor allem bei jungen Méannern,
kénnen durch eine bdsartige Geschwulst
verursacht sein. Die Arztin bzw. der Arzt
muss daher zur Klarung aufgesucht werden.

Konnen falsche
Erndhrung und Rauchen
Krebs verursachen?

Ballaststoffarme und fettreiche Erndhrung
sowie ubermaRiger Alkoholkonsum kénnen
die Entstehung einer Krebserkrankung
begiinstigen. Die groRte Gefahr verursacht
aber Zigarettenrauchen. Die Haufigkeit der
Krebserkrankung der Lunge ist bei starken
Zigarettenrauchern um das Finffache erhéht.



Soll man auf
Geschwulstbildungen an
der Brust besonders
achten?

Ja. Frauen kodnnen durch Selbstuntersuchung
der Brust zur Friherkennung und damit zu
besseren Heilungschancen beitragen.

Selbstabtastung der Brust.

Ist Krebs eine schnell
fortschreitende
Krankheit?

Es gibt Krebserkrankungen, die schnell
fortschreiten; andere Krebserkrankungen
dagegen wachsen wesentlich langsamer.
Manche Krebspatienten leben mit ihrer
Krebserkrankung viele Jahre.

Konnen bei einer
Strahlenbehandlung
gefahrliche
Nebenwirkungen
auftreten?

Die Strahlenbehandlung ist eine erfolgreiche
Methode in der Krebsbehandlung. Sie ist
eine lokal wirkende MalRnahme; die Therapie
beschrankt sich auf die Region des
Bestrahlungsfeldes. Akute Nebenwirkungen
konnen bereits wahrend der Strahlenbehand-
lung auftreten; sie sind vortibergehend und
gut behandelbar. Spatfolgen nach Monaten
bis Jahren sind selten. Durch Fortschritte in
der Bestrahlungsplanung und -technik
werden heute Haufigkeit und Auspragung
von Nebenwirkungen gering gehalten. Ein
gewisses MaR an unerwiinschten Begleit-
effekten ist jedoch manchmal nicht vermeid-
bar, um eine Tumorerkrankung effektiv zu
beherrschen. lhre behandelnde Arztin bzw.
Ihr Arzt informiert Sie hierliber vor der
Behandlung.

Hat die psychische
Befindlichkeit eines
Menschen Einfluss auf
den Krebs?

Wissenschaftlich konnte ein Einfluss auf die
Entstehung von Krebs nicht nachgewiesen
werden. Auswirkungen der psychischen
Befindlichkeit auf den Verlauf der Erkrankung
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Pinsel und Farbe kdnnen helfen, Krankheiten besser zu
bewaltigen. Dieses Bild entstand im Rahmen des von
der Niedersachsischen Krebsgesellschaft geforderten
Projektes "Kunsttherapeutisches Malen”.

werden noch untersucht. Fiir lhre Lebens-
qualitat ist es aber wichtig, dass Sie ein
positives Lebensgefiihl entwickeln. Scheuen
Sie sich nicht, qualifizierte Hilfe in Anspruch
zu nehmen; z. B. bietet die Niederséchsische
Krebsgesellschaft in ihren R&umen Kunst-
therapeutisches Malen an.

Wann kann eine Krebs-
krankheit als geheilt
gelten?

Mit zunehmender Zeit nach erfolgreicher
Behandlung reduziert sich das Risiko eines
Ruckfalles. Die Angabe von Jahreszahlen ist
abhangig von der Art der Tumorerkrankung.

Epidemiologisches

Krebsregister niedersachsen

Welche Funktion hat
das Krebsregister?

Der medizinische Fortschritt hat die Verfah-
ren zur Diagnose und Therapie ganz erheblich
verbessert. Viele Ursachen fur die Entstehung
einer Krebserkrankung sind aber auch heute
noch nicht bekannt. Bevélkerungsbezogene
Krebsregister sind am besten geeignet, um
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zuverlassige Aussagen tber die Haufung und
Verteilung von Krebskrankheiten zu erhalten.
Sie sammeln und bewerten Daten zu
Erkrankungsfallen und geben Hinweise auf
Krebs fordernde Belastungen (z. B. Umwelt-
einflisse, Arzneimittel oder familidre Hau-
fungen). So kann beispielsweise einem
bestehenden Verdacht, dass eine Substanz
die Krebsentstehung fordert, anhand eines



Krebsregisters nachgegangen werden. Wenn
Krebserkrankungen in einer bestimmten
Region oder Uber einen langeren Zeitraum
hinweg besonders h&ufig auftreten, wird
dies hier sichtbar. In Niedersachsen wurde
ein bevolkerungsbezogenes Krebsregister
eingerichtet, dem ab Januar 2003
Krebserkrankungen aus dem ganzen Land
gemeldet werden (Epidemiologisches
Krebsregister Niedersachsen, EKN).

Um Krebsrisiken sicher zu erkennen, muss
ein Krebsregister moglichst alle neu aufge-
tretenen Erkrankungen (mindestens 90
Prozent) erfassen und statistisch analysieren.
Nur wenn die Meldungen vollz&hlig sind,
lassen sich auffallige Haufungen friihzeitig
feststellen, mit Werten aus anderen Regionen
oder anderen Bundeslandern vergleichen
und tatsachlich auch fir die Beurteilung
eines vermuteten Krebsrisikos heranziehen.

I Weser-Ems ab 1.1.2000

I |iineburg ab 1.1.2001

I Braunschweig ab 1.1.2002
Hannover ab 1.1.2003

Ausbauphasen des Epidemiologischen Krebsregisters Niedersachsen (EKN)
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Sollten Sie selbst betroffene Patientin oder
betroffener Patient sein, so kénnen auch Sie
einen wertvollen Beitrag zur Erweiterung
der Kenntnisse uber Krebserkrankungen
leisten und dadurch in der Zukunft anderen
Menschen helfen. Aus diesem Grund werden
Sie gebeten, dem Krebsregister Daten zu
Ihrer Person sowie Daten Uber Ihre Erkran-
kung zur Verfligung zu stellen. Die Meldung
an das Krebsregister erfolgt dann durch lhre
behandelnde Arztin bzw. Ihren behandelnden
Arzt.

Das Krebsregister arbeitet mit bereits beste-
henden Einrichtungen zusammen, die Patien-
tinnen und Patienten mit Krebs begleiten
oder betreuen und fur diesen Zweck Daten
erfassen. Dazu gehdren die Nachsorge-
leitstellen der Kassendrztlichen Vereinigung
Niedersachsen und die Tumorzentren an den
Hochschulen Hannover und Gottingen.
Maoglicherweise sind Ihnen diese Einrich-
tungen bereits bekannt.

Alle Daten werden selbstverstandlich nur in
verschliisselter (anonymisierter) Form nach
den strengen Vorschriften des Datenschutzes
weitergegeben und ausgewertet. Die Bear-
beitung erfolgt in zwei voneinander unab-
héngigen Einheiten, der Vertrauensstelle und
der Registerstelle. Beide Einheiten werden
&rztlich geleitet und sind mit medizinischen-
und Datenverarbeitungs-Fachkraften besetzt.

36

Ein Faltblatt, das Sie von lhrer Arztin bzw.
Ihrem Arzt erhalten, macht auf die Aufgaben
des Krebsregisters aufmerksam und gibt
lhnen weitere Information Uber die
Arbeitsweise dieses Dokumentationssystems.
Ihre Entscheidung zur Teilnahme am
Krebsregister ist selbstverstandlich freiwillig.
Bitte bedenken Sie bei lhrer Entscheidung,
dass die Erfassung mdglichst aller Menschen,
die an Krebs erkranken, entscheidend fir
die Erkennung von Krebsrisiken ist. lhre
Mithilfe sowie die Mitarbeit Ihrer Arztin bzw.
Ihres Arztes ist unerlasslich und entscheidend
fir die gesamte Qualitat und Nutzbarkeit
des Krebsregisters. Zudem kénnen Sie die
erteilte Einwilligung jederzeit riickgéngig
machen.



Kontaktadressen

Niederséachsische Krebsgesellschaft e. V.

KonigstralRe 27

30175 Hannover

Tel.. 0511 /3 88 52 62

Fax: 0511 /3885343

e-Mail: service@nds-krebsgesellschaft.de
Internet: www.nds-krebsgesellschaft.de

Deutsche Krebsgesellschaft e.V.
SteinlestralRe 6

60596 Frankfurt / Main

Tel. 069/630096-0

Fax: 0 69 /63 00 96 66

e-Mail: service@krebsgesellschaft.de
Internet: www.krebsgesellschaft.de

5am Tag e.V.
Serviceburo
Kafertalerstralle 190
68167 Mannheim

Fax: 06 21 /3384010
e-Mail: info@5amtag.de
Internet: www.5amtag.de

KID — Krebs-Informations-Dienst

des Deutschen Krebsforschungszentrums
Tel.06221/410121

e-Mail: krebsinformation@dkfz.de
Internet: www.krebsinformation.de

EKN — Epidemiologisches Krebsregister
Niedersachsen

Vertrauensstelle des EKN
Niederséchsisches Landesgesundheitsamt
AndreaestralRe 7

30159 Hannover

Tel.: 05 11 / 45 05 - 350/356

Fax: 0511 /4505 - 132

Internet:
www.krebsregister-niedersachsen.de
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Bestellung weiterer

Exemplare der

Broschire

Mit der anh&ngenden Postkarte kénnen Sie
weitere kostenlose Exemplare dieser
Broschure anfordern.

<

Absender

Hiermit bestelle(n) ich (wir)

Exemplar(e) der Broschiire

Niedersachsische
Krebsgesellschaft e.V.
KonigstralBe 27

30175 Hannover

I
Bitte |
freimachen |



Anmeldun

dg zur
Mitgliedschaft oder

einer Spende

Rund 600 Mitglieder sind Tréger der
Niedersachsischen Krebsgesellschaft,
darunter Einzelpersonen, Kommunen und
Institutionen. Finanzielle Unterstiitzung
erhélt die Niedersdchsische Krebs-
gesellschaft auch vom Land Niedersachsen,
von Rentenversicherungstrdgern und
Krankenkassen.

Zur Verwirklichung ihrer Ziele ist die
Niedersachsische Krebsgesellschaft auf die
Unterstiitzung durch alle gesellschaftlichen
Kréfte angewiesen.

Bitte unterstiitzen Sie unsere Arbeit durch
eine Spende oder lhre Mitgliedschaft!

ANMELDUNG ZUR MITGLIEDSCHAFT ODER EINER SPENDE
I. Hiermit wird der Beitritt zur Niedersachsischen Krebsgesellschaft e.V. erklart:

1. als ordentliches korporatives Mitglied

(Behorden, Vereine, Betriebe)
Mindestbeitrag fur das Kalenderjahr 80 EUR

2. als ordentliches Mitglied

(Arzte, Sozialarbeiter, Pflegepersonal usw.)

Mindestbeitrag fiir das Kalenderjahr 10 EUR

3. als forderndes korporatives Mitglied

Beitrag nach eigenem Ermessen

4. als forderndes Mitglied
(sonstige Personen)

Beitrag nach eigenem Ermessen

II. Ich/Wir gebe(n) eine einmalige Spende von

mit EUR Jahresbeitrag
mit EUR Jahresbeitrag
mit EUR Jahresbeitrag
mit EUR Jahresbeitrag

_ EUR
Wird eine Spendenbescheinigung gewiinscht? (Bitte ankreuzen) | | Ja | | Nein
Name Vorname
Beruf Alter
Wohnort StraRe
Datum Unterschrift

Konten der Niedersachsischen
Krebsgesellschaft e.V.:

Norddeutsche Landesbank Hannover (BLZ 250 500 00) Nr. 101 027 407
Postbank Hannover (BLZ 250 100 30) Nr. 134 800-304



MIEDERSACHSISCHE
KREBSGESELLSCHAFT EN.

Konigstrale 27

30175 Hannover

Tel.: 0511 - 3 88 52 62
Fax: 0511 - 3 88 53 43
email:
service@nds-krebsgesellschaft.de

Internet:
www.nds-krebsgesellschaft.de

Spendenkonto: Nord LB Hannover
BLZ 250 500 00 - Kto. 101 027 407

| Iy ~ | |




