


B VORWORT

Seit tiber 60 Jahren werden Chemotherapien im Kampf gegen
Krebs eingesetzt.

Die Zeiten, in denen eine Chemotherapie als die letzte Hoffnung
fir Krebspatienten galt, sind l&ngst vorbei. lhr Einsatzgebiet wurde
auch auf friihe Krankheitsstadien ausgedehnt. Als adjuvante Thera-
pie (s. Glossar) dient sie zur Absicherung des Behandlungserfolges
und als neoadjuvante Therapie (s. Glossar) wird sie sogar schon vor
der Operation eingesetzt.

Neue Wirkstoffe und Wirkprinzipien ergdnzen das therapeuti-
sche Arsenal und machen immer neue Therapieoptionen gegen den
Krebs moglich. Fiir die Betroffenen kann dies einen erheblichen
Zugewinn an Lebenszeit und oftmals auch an Lebensqualitat
bedeuten. Man darf schliellich nicht vergessen, dass Tumoren und
ihre Metastasen Symptome verursachen, die die Lebensqualitat
betrdchtlich einschranken kénnen.

Trotzdem bleibt eine Chemotherapie immer eine belastende Be-
handlung. Die Arzte versuchen durch Begleittherapien die Neben-
wirkungen zu mildern. Was Sie selbst tun kdnnen, um die unange-
nehmen Auswirkungen einer Chemotherapie ertraglicher zu machen,
haben wir in dieser Broschiire fiir Sie zusammengestellt.

Eine informative Lektlre und alles Gute wiinscht Ihnen

lhre Eisai GmbH

Aus Griinden der besseren Lesbarkeit wird im Folgenden auf die gleichzeitige Verwendung weiblicher
und ménnlicher Sprachformen verzichtet und das generische Maskulinum verwendet.
Samtliche Personenbezeichnungen gelten gleichermalen fir alle Geschlechter.



B WAS IST EINE CHEMOTHERAPIE?

Umgangssprachlich versteht man unter einer Chemotherapie eine medikamentdse
Behandlung von Krebserkrankungen mit Zytostatika, also mit natirlichen oder
synthetischen Substanzen, die das Zellwachstum hemmen. Mediziner verwenden
den Begriff Chemotherapie gelegentlich auch fiir die medikamentése Behandlung von
Infektionen. Thema dieser Broschiire ist die Chemotherapie bei Brustkrebs.

B WIE WIRKEN ZYTOSTATIKA?

Die fiir eine Chemotherapie verwendeten Zytostatika hemmen das Zellwachstum,
indem sie Vorgange stéren, die im Zusammenhang mit der Zellteilung oder dem
Zellwachstum stehen.

Da sich Tumorzellen sehr rasch und unkontrolliert teilen, sind sie empfindlicher
gegentiber Zytostatika als gesunde Zellen. Gesunde Zellen verfiigen auRerdem tiber
Reparaturmechanismen, die den Tumorzellen fehlen.

Trotzdem wird bei jeder Chemotherapie immer auch gesundes Gewebe in
Mitleidenschaft gezogen. Besonders betroffen sind jene Gewebe und Organe, die
sich rasch erneuern und in denen daher viele Zellteilungen stattfinden. Dazu zéhlen
beispielsweise die blutbildenden Zellen oder die Schleimh&ute. Wirkung und Neben-
wirkungen sind bei Zytostatika also eng miteinander verbunden.

Zellteilung: Die meisten
Zytostatika hemmen das
Tumorwachstum, indem sie
die Zellteilung stéren.




B WIE WERDEN ZYTOSTATIKA ANGEWENDET?

Zytostatika unterscheiden sich in ihrer Herkunft und ihrer Wirkweise. Manche Zytosta-
tika sind chemisch definierte Verbindungen, andere haben ihren Ursprung im Pflanzen-
oder Tierreich. Bei allen von ihnen gilt, dass die Dosis die Wirkung macht. Gibt man
zu wenig davon, werden die Krebszellen nicht ausreichend abgetdtet, gibt man zu viel
davon, werden die gesunden Korperzellen zu stark geschadigt.

Wichtig fir die Vertraglichkeit einer Chemotherapie sind auch Pausen, in denen sich
die normalen Korperzellen erholen kénnen. Gleichzeitig beginnen die Krebszellen sich
in den Pausen wieder zu teilen und sind somit fiir Zytostatika wieder empfindlicher.
Man gibt deshalb meist mehrere Dosen hintereinander und macht dann eine Pause
bis zur ndchsten Gabe. Den Zeitraum von der ersten Einnahme bis zum Ende einer
Einnahmepause bezeichnen Mediziner als Zyklus.

Es kommt aber nicht nur auf die richtige Dosis und den richtigen Einnahmezyklus an.
Bei vielen Zytostatika gibt es Wirkverstarker, die zusammen mit den eigentlichen
Wirkstoffen verabreicht werden. Andere Zytostatika sind besser wirksam oder besser
vertraglich, wenn sie niedrig dosiert, aber in Kombination mit einem anderen Zytosta-
tikum gegeben werden.

Kombination, Dosis und Zyklus zusammengenommen bezeichnen Mediziner als
Chemotherapie-Regime. Der Ausdruck klingt nicht umsonst ein wenig diktatorisch;
bei Chemotherapien gibt es namlich nur wenig Freirdume zum Herumexperimentieren.



B WAS IST DAS ZIEL EINER CHEMOTHERAPIE?

Das Ziel einer Chemotherapie ist abhdngig vom Stadium einer Erkrankung und von

der jeweiligen Behandlungssituation. In manchen Fallen ist es sinnvoll, mit einer
Chemotherapie schon vor der chirurgischen Entfernung des Tumors zu beginnen. Diese
sogenannte neoadjuvante Chemotherapie soll den Tumor verkleinern und somit
leichter operabel machen. In manchen Féllen wird eine Operation durch die neoadju-
vante Therapie iberhaupt erst mdglich. In anderen Féllen kann nach einer neoadjuvan-
ten Chemotherapie schonender operiert und die Brust haufiger erhalten werden.

Die sogenannte adjuvante Chemotherapie wird kurz nach der operativen Entfernung
des Tumors durchgefiihrt. Sie verfolgt das Ziel, die letzten nach der Operation noch
verbliebenen Tumorzellen komplett auszurotten und den Krebs somit zu heilen. Das
Problem bei der Krebstherapie ist, dass schon eine einzige tiberlebende Krebszelle
ausreicht, um einen Riickfall zu verursachen.

Auch wenn der Tumor scheinbar komplett entfernt wurde, kénnen noch einzelne mik-
roskopisch kleine Auslaufer zurlickbleiben. Kleinste Absiedelungen von Krebszellen,
sogenannte Mikrometastasen, kdnnen sich aulerdem (iberall im Kérper verstecken
und sind mit keiner bildgebenden Methode aufzuspiiren. Um auch diese Zellen zu
vernichten, wird sicherheitshalber eine adjuvante Chemotherapie durchgefiihrt.

In spateren Stadien eines Brustkrebses setzt man eine Chematherapie ein, um den
Tumor und seine Metastasen zu verkleinern und so den Krebs in Schach zu halten. Das
geht meist eine ganze Weile gut. Verliert ein Zytostatikum seine Wirksamkeit, kann
man mit einem anderen Wirkstoff behandeln. So hat man mehrere Therapieoptionen
gegen den Krebs. Sie werden zumeist durchnummeriert und in Anlehnung an das Eng-
lische als First-Line-Therapie, Second-Line-Therapie und so weiter bezeichnet.

Chemotherapien kénnen in unterschiedlichen Stadien einer
Brustkrebserkrankung zum Einsatz kommen.



B TABLETTEN ODER INFUSIONEN?

Zytostatika gibt es als Tabletten, Spritzen oder Infusionen. Die unterschiedlichen
Darreichungsformen haben keinerlei Einfluss auf die Wirksamkeit oder Ver-
trdglichkeit eines Zytostatikums.

Fur Patientinnen, die intravenose Zytostatika haufiger oder iiber einen langeren
Zeitraum bengtigen, kann es sinnvoll sein, einen sogenannten ,.Port” zu legen. Ein Port
ist ein kleines Metallgehause (Portkammer/Portreservoir), das meist unterhalb des
Schitisselbeins unter die Haut eingesetzt wird. Von dort aus fiihrt ein diinner Schlauch
in eine grolRe Vene. Die Kammer ldsst sich durch die Haut gut tasten und ist oben von
einer Silikonmembran verschlossen. So kann direkt durch die Haut in die Portkammer
gestochen werden, um die Medikamente zu verabreichen. Die Venen im Arm werden
somit geschont und das Risiko einer falsch liegenden Nadel wird vermieden.

Zytostatika kénnen auf unterschiedlichen Wegen verabreicht
werden. Auf ihre Wirksamkeit und Vertrdglichkeit hat dies
“ keinen Einfluss.

BIthN

Ein implantiertes Portsystem kann die Verabreichung von Zytostatika vereinfachen.



B WAS VERSTEHT MAN UNTER RESISTENZEN?

Wenn Krebszellen nicht oder nicht mehr auf Zytostatika reagieren, dann
bezeichnet man das als Resistenz. Meist ist es so, dass der Tumor zundchst gut auf
eine Chemotherapie anspricht, die Wirksamkeit dann aber zusehends nachlésst. Die
Ursache dafiir ist, dass sich der Tumor an das Zytostatikum angepasst hat.

Bei den vielen Millionen von Zellteilungen im Tumor kommt es ndmlich auch zu dauer-
haften Verdnderungen des Erbguts einer Zelle, zu sogenannten Mutationen. Die
meisten dieser Mutationen sind nicht lebensfahig. Einige bieten den Zellen aber auch
einen Uberlebensvorteil. Kommt es zu einer Mutation, die eine Tumorzelle gegen ein
Zytostatikum unempfindlicher macht, so wird die mutierte Krebszelle eher iberle-

ben als die anderen. Sie wird sich vielleicht sogar vermehren, wéhrend die anderen
absterben.

Irgendwann enthalten dann alle Tumorzellen, die noch Gbrig sind, die Mutation, die
sie unempfindlich gegen die Chemotherapie macht. Spatestens jetzt hat es keinen
Sinn mehr, mit der bisherigen Chemotherapie weiterzumachen. Man muss auf eine an-
dere umstellen. Das neu verwendete Préparat sollte nach Mdglichkeit einen anderen
Wirkmechanismus aufweisen als die bisherige Chemotherapie.

Dies erhéht die Wahrscheinlichkeit, dass die Krebszellen nicht auch schon gegen das
neue Praparat resistent sind. Ein zuverldssiger Test, der vorhersagen kann, ob ein
Tumor auf den jeweiligen Wirkstoff ansprechen wird, existiert {ibrigens noch nicht. Es
bleibt daher keine andere Méglichkeit, als auf die in Studien gewonnenen Erfahrun-
gen zurlickzugreifen und die Wirkstoffe im Einzelfall zu testen.

Resistenzen lassen ein Zytostatikum unwirksam werden.
Dann sollte auf ein Zytostatikum umgestellt werden, das
einen anderen Wirkmechanismus aufweist.



B WARUM HAT EINE CHEMOTHERAPIE
NEBENWIRKUNGEN?

Wie schon beschrieben, sind Wirkung und Nebenwirkungen bei Zytostatika eng
miteinander verbunden. Nebenwirkungen entstehen genau wie die Hauptwirkung
durch eine Hemmung der Zellteilung. Diese Hemmung betrifft alle Organe, die sich
rasch erneuern und deren Zellen sich daher schnell teilen. Dazu gehdren Tumorzellen
ebenso wie Blut-, Darm- oder Haarwurzelzellen.

Wie stark Nebenwirkungen ausgepragt sind und welche Organe sie betreffen, hangt
von vielen Faktoren ab. Die Art des Medikamentes spielt ebenso eine Rolle wie
persénliche und medizinische Faktoren. Einige Nebenwirkungen, wie zum Beispiel
Haarausfall, sind fast nicht zu beeinflussen; andere, wie zum Beispiel Ubelkeit, lassen
sich durch zusétzliche Medikamente lindern.

Nebenwirkungen sind eine direkte Folge der Hauptwirkung
» und zeigen, dass das Medikament wirken kann.

B WAS IST EINE SUPPORTIVE THERAPIE?

Eine unterstiitzende oder supportive Therapie hat im Rahmen einer Chemotherapie
das Ziel, Nebenwirkungen ertrédglicher zu machen oder geféhrliche Nebenwir-
kungen abzuwenden. Ein Beispiel fiir eine supportive Therapie sind Medikamente
gegen Ubelkeit und Brechreiz.

Bei einer drohenden Immunschwache kann mit bestimmten Medikamenten die
Bildung von weiRen Blutkdrperchen angekurbelt werden. Bei einer Blutarmut und
den damit einhergehenden Erschopfungszustanden (Fatigue, s. Glossar) kann durch
Eisenpraparate und Erythropoietin (EPO) gegengesteuert werden.

Wenn bei einer Chemotherapie Nebenwirkungen auftreten, sollte man daher stets
den behandelnden Arzt davon in Kenntnis setzen und ihn nach Behandlungsmaglich-
keiten fragen.



B TIPPS BEl WIEDERHOLTER CHEMOTHERAPIE

Wenn eine Chemotherapie zum wiederholten Male nétig ist, kann es sich entweder
um das gleiche Regime oder um eine neue Therapielinie handeln. Wenn es das glei-
che Regime ist, kann man davon ausgehen, dass auch die gleichen Nebenwirkungen
auftreten wie beim letzten Mal. Wenn irgendeine Nebenwirkung fiir Sie beson-
ders unangenehm war, sollten Sie dies Ihrem Arzt mitteilen. Moglicherweise
gibt es eine supportive Therapie, die beim letzten Mal nicht angewendet wurde.

Treten wéhrend der Chemotherapie neue, lhnen bislang unbekannte Neben-
wirkungen auf, sollten Sie Ihren Arzt umgehend informieren. Es ist moglich,
dass Sie Ihre Therapie nicht mehr so gut vertragen wie beim ersten Mal. In manchen
Fallen kann auch eine Allergie gegen ein Praparat entstehen. Diese Uberempfindlich-
keiten gegen bestimmte Préparate machen sich meist schon wahrend der Infusion
bemerkbar und duf3ern sich in Atemnot, Hauterscheinungen oder Kreislaufreaktionen
(z. B. Herzrasen, Blasse, kalter Schweil3, starker Schwindel).

Wenn es sich um ein neues Therapieregime handelt, kénnen auch neue Nebenwirkun-
gen auftreten. Die meisten Zytostatika haben zusatzlich zu ihrer Hemmwirkung auf die
Zellteilung noch weitere Nebenwirkungen. Fragen Sie daher Ihren Arzt, ob bei der
neuen Chemotherapie andere Nebenwirkungen zu erwarten sind.

0Ob eine weitere Chemotherapie in Angriff genommen wird, ist manchmal auch ein
Abwdgen zwischen Nutzen und etwaig auftretenden Nebenwirkungen. Dabei spielt
die Lebensqualitdt eine wichtige Rolle. Natiirlich vermindern Nebenwirkungen die
Lebensqualitat. Allerdings sollte man nicht vergessen, dass eine erfolgreiche Che-
motherapie nicht nur das Leben verldngern, sondern auch die Lebensqualitét deutlich
steigern kann, indem sie tumor- und metastasenbedingte Beschwerden erheblich
bessert.



B TIPPS BEl CHEMOTHERAPIENEBENWIRKUNGEN

Jeder kennt das: Je mehr Aufmerksamkeit man einer Sache schenkt, desto bedeut-
samer wird sie. Fiir Nebenwirkungen gilt das Gleiche. Je mehr es lhnen gelingt, sich
davon abzulenken, desto weniger werden Sie darunter leiden.

Positives Denken kann Nebenwirkungen oft ertraglicher machen. Zum Beispiel kann
es helfen, daran zu denken, dass die Nebenwirkungen voriibergehend sind und dass
sie ein Zeichen dafir sind, dass das Medikament gegen den Tumor wirkt. Besprechen
Sie in jedem Fall lhre Nebenwirkungen mit lhrem behandelnden Arzt.

ALLGEMEINE TIPPS IM UMGANG MIT NEBENWIRKUNGEN

B Nehmen Sie lhre Medikamente gegen Nebenwirkungen regelmaRig ein,
und warten Sie nicht, bis Nebenwirkungen auftreten.

M Sorgen Sie fiir Ablenkung und denken Sie positiv.
M Gonnen Sie sich regelmaRig eine Belohnung.

M Gehen Sie so oft wie moglich an die frische Luft
und sorgen Sie fiir regelmaRige korperliche Bewegung.

M Eméhren Sie sich gesund und schmackhaft,
mit fiinf kleinen Mahlzeiten am Tag anstelle von drei grof3en.

M Schlafen Sie ausreichend.

M Vermeiden Sie Nikotin und Alkohol oder halten Sie den Konsum
so niedrig wie maglich.

M Vermeiden Sie Sonnenb&der und Solarien.

Treiben Sie — je nach Befinden — wei-
terhin Sport. Das kann Nebenwirkungen
verringern, das Wohlbefinden steigern
und das Riickfallrisiko reduzieren.




"M BLUTBILDVERANDERUNGEN

Unser Blut hat vielfaltige Aufgaben. Dazu gehdren Infektionsabwehr, Blutstillung und
die Versorgung mit Sauerstoff. Fir die Infektionsabwehr sind die weiBen Blutkdér-
perchen zustandig, fiir die Blutstillung die Blutplédttchen und fir den Sauerstoff-
transport die roten Blutkdrperchen.

Je nachdem, welche Blutbestandteile vermindert sind, kommt es zu einem erhdhten
Infektionsrisiko, einer erhthten Blutungsneigung oder Erschopfungszusténden, die
auch als Fatigue bezeichnet werden.

I VERMEIDUNG VON INFEKTIONEN

M Meiden Sie Menschenmengen, Kontakt zu kranken Personen und Tieren.

M Halten Sie sich nicht in Raumen auf, die mit Schimmel
belastet sind (z. B. feuchte Keller).

M Waschen Sie sich regelmaRig und griindlich die Hande.

Falls trotzdem eine Infektion auftritt, zogern Sie nicht, Ihren Arzt aufzusuchen.

' BEI FOLGENDEN ANZEICHEN SOLLTEN SIE EINEN ARZT

AUFSUCHEN

M Fieber von 38 °C oder mehr.
B Schluckbeschwerden, Halsentziindung, Husten, Atemnot.
M Durchfall.

M Haufiges oder schmerzhaftes Wasserlassen.




VERMEIDUNG VON VERLETZUNGEN UND BLUTUNGEN
M Tragen Sie bei entsprechenden Tétigkeiten wie beispielsweise
Gartenarbeit Handschuhe, um Verletzungen zu vermeiden.

M Verzichten Sie auf Alkohol, weil dieser die Reflexe herabsetzt
und dadurch die Verletzungsgefahr erhéht.

M Benutzen Sie weiche Zahnbiirsten und milde Zahncreme,
verzichten Sie gegebenenfalls auf scharfe Mundwésser.

UMGANG MIT ERSCHOPFUNGSZUSTANDEN (FATIGUE)

M Ursache kann ein (behandelbarer) Mangel an roten Blutkdrperchen sein.
Sprechen Sie daher Ihren Arzt auf lhre Erschépfungszusténde an.

M Sprechen Sie mit Ihren Angehdrigen und Bekannten tiber die
Erschépfungszustande, damit sie Riicksicht nehmen konnen.

M Teilen Sie sich lhre Krafte ein und génnen Sie sich Ruhepausen.
Seien Sie geduldig mit sich selbst!

M Versuchen Sie Tatigkeiten krafteschonend zu gestalten
(z. B. Biigeln im Sitzen).

M Bleiben Sie so gut es geht aktiv, da tibermaRige Schonung
zu noch mehr Erschopfung fiihren kann.

M Leichter Ausdauersport wirkt der Erschépfung entgegen.
Dabei sollten Sie sich jedoch nicht tiberfordern!

Blutzellen versorgen die Organe mit Sauerstoff
und wehren Infektionen ab. Bei vielen Chemothe-
rapien wird die Bildung von Blutzellen gehemmt.




B HAARAUSFALL

Haarausfall beginnt meist zwei bis drei Wochen nach der ersten Behandlung. Er kann
entweder sehr plotzlich auftreten und zu einem rapiden Haarverlust fiihren oder nach
und nach eintreten. Manchmal fallen nicht nur die Kopfhaare, sondern auch andere
Kdrperhaare wie Augenbrauen, Wimpern, Achsel- oder Schamhaare aus. Nach
Abschluss der Chemotherapie wachsen die Haare fast immer wieder nach.

TIPPS BEI HAARAUSFALL

I Suchen Sie sich schon vor Therapiebeginn eine Perticke aus, die
lhrem normalen Haar dhnelt. Die Kosten dafiir ibernimmt teilweise die
Krankenkasse. Ihr Friseur kann die Periicke so frisieren, dass sie Ihrer
urspriinglichen Frisur stark dhnelt.

I Waschen Sie Ihre Haare nicht zu oft. Verwenden Sie dazu maglichst
mildes Shampoo (z. B. Babyshampoo) und eine weiche Haarbiirste.

M Rubbeln Sie lhre Haare nicht trocken, sondern driicken Sie sie im
Handtuch aus und lassen Sie sie mdglichst an der Luft trocknen,
eventuell konnen Sie einen nicht zu heilen Féhn verwenden.

M Benutzen Sie keine heizbaren Lockenwickler und Lockenstabe.
M Lassen Sie sich die Haare nicht farben und auch keine Dauerwelle legen.

M Wenn Ihre Haare rapide ausfallen, lassen Sie sie lieber sehr kurz schneiden
oder sogar abrasieren. Kleiner Tipp: Sie konnen einige Stréhnen aufbewahren,
um sie anschlieBend am Rand eines Kopftuchs zu befestigen. So wirkt es, als
hatten Sie unter der Kopfbedeckung echte Haare.

Il Wenn Sie kaum noch Haare haben, bedecken Sie im Freien Ihren Kopf mit einem
Hut, einem Kopftuch oder einer Perticke zum Schutz vor Sonnenbrand, Hitze oder
Kélte.

M Fiir den Fall, dass auch Wimpern und Augenbrauen ausfallen, werden in vielen
Brustzentren spezielle Schminkkurse fiir diese Zeit angeboten.

13



B HAUT- UND NAGELVERANDERUNGEN

Wahrend einer Chemotherapie kann es zu Veranderungen an Haut und N&geln

kommen. Erste Anzeichen sind Rdtungen und Hautausschldge. Wunden und Verletzun-

gen heilen insgesamt schlechter. An den Négeln kann es zu fleckigen Verfarbungen
kommen.

TIPPS BEI HAUT- UND NAGELPROBLEMEN
M Verwenden Sie zur Hautreinigung nur lauwarmes Wasser und seifenfreie, milde
Waschlotionen.

M Baden Sie nicht zu lange, duschen Sie nicht zu heil, und vermeiden Sie alkohol-
haltige Hautpflegeprodukte, weil die Haut dadurch austrocknet.

M Vermeiden Sie Hitze, Schwitzen und direkte Sonnenbestrahlung.

M Vermeiden Sie den direkten Hautkontakt mit Spiil- und Putzmitteln.

M Rasieren Sie sich moglichst nicht.

M Tragen Sie keine eng anliegende, scheuernde Kleidung.

I Schneiden Sie Ihre Nagel méglichst kurz, damit sie nicht so leicht abbrechen.

M Decken Sie Verfarbungen an den Nageln mit deckendem Nagellack ab.

Direkter Kontakt mit Putz- oder Spilmitteln
kann zu Hautproblemen fiihren.




B HAND-FUSS -SYNDROM

Diese Nebenwirkung duRert sich zundchst in einer Rétung und Empfindungsstérungen
der Handflachen und FuRBsohlen. Spater kommen Schmerzen und Schwellungen hinzu.
In schweren Fallen bilden sich Blasen und die Haut beginnt sich zu schalen. Dabei
kdnnen heftige Schmerzen auftreten.

TIPPS BEI HAND-FUSS-SYNDROM
M Setzen Sie die Handfldchen und FuRsohlen nicht tiber langere Zeit mechanischen
Belastungen aus (z. B. Werkzeuggebrauch oder Wanderungen).

I Tragen Sie bequeme Schuhe oder lassen Sie soweit mdglich Fiisse oder Hande
ganz unbedeckt.

M Lassen Sie sich vor der Therapie bei einer professionellen Pedikiire bzw.
Manikiire die zu dicke Hornhaut an FiilRen und Handen behandeln.

Bl Vermeiden Sie Hitze und direkte Sonnenbestrahlung.

M Vermeiden Sie zu heiles Wasser beim Duschen, Baden, Spiilen oder Putzen.

B UBELKEIT UND ERBRECHEN

Bei den meisten Zytostatika kommt es zu Ubelkeit und Erbrechen. Gegen diese
Nebenwirkung gibt es wirksame Medikamente. Diese Medikamente sollten vorbeu-
gend und nicht erst dann eingenommen werden, wenn bereits Ubelkeit besteht. Die
vorbeugende Einnahme verhindert, dass die Chemotherapie unbewusst mit Ubelkeit in
Verbindung gebracht wird.

Eine vorbeugende Einnahme kann zum Beispiel sinnvoll sein, wenn Sie bei einer
vorhergehenden Chemotherapie mit Ubelkeit zu kampfen hatten. Es wird auch berich-
tet, dass Frauen, die verstarkt unter Ubelkeit in der Schwangerschaft litten, zu einer
ahnlichen Reaktion bei einer Chemotherapie neigen.
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TIPPS BEI UBELKEIT

M An den Tagen der Infusionen und ein paar Tage danach sollten Sie mdglichst nur
leichte Kost zu sich nehmen.

M Essen Sie tiber den Tag verteilt lieber mehrere kleine Mahlzeiten statt der
tiblichen drei grofen.

M Ruhen Sie sich nach den Mahlzeiten aus.
M Lutschen Sie Bonbons mit einem angenehmen Geschmack.

M Trinken Sie in regelméRigen Abstanden Wasser mit Ingwer (ein Sttick frischen Ing-
wer mit kochendem Wasser tibergieRen und finf bis zehn Minuten ziehen lassen).

M Vermeiden Sie unangenehme Gertiche und liiften Sie Ihre Wohnraume
regelmaRig.

M Gehen Sie wenn mdglich viel an die frische Luft und sorgen Sie nach Mdglichkeit
fur ausreichend Schlaf.

TIPPS BEI ERBRECHEN
M Magensaure kann die Zahne angreifen. Spiilen Sie sich nach dem Erbrechen
daher den Mund griindlich mit Wasser aus.

M Bei starkem Erbrechen kommt es zu erheblichen Fliissigkeitsverlusten. Gleichen
Sie diesen Verlust durch eine ausreichende Fliissigkeitszufuhr aus.

M Das Lutschen von Eiswiirfeln oder gefrorenen Fruchtstiicken kann die Ubelkeit
mindern und Flussigkeitsverluste ersetzen.

M Wenn Sie 6fter erbrechen miissen, warten Sie vier bis acht Stunden, bevor Sie
feste Nahrung zu sich nehmen.



B APPETITLOSIGKEIT

Unter der Therapie mit Zytostatika kann es zu einer Verminderung des Appetits
kommen. Griinde dafiir knnen Ubelkeit, Geschmacksstérungen, Storungen des Stti-
gungsempfindens oder psychische Probleme sein. Eine ausreichende Erndhrung ist bei
Krebserkrankungen sehr wichtig, weil sie einer Auszehrung entgegenwirkt.

TIPPS BEI APPETITLOSIGKEIT

M Essen Sie, wann immer Sie Lust dazu haben.

M Horen Sie auf lhren Kérper und essen Sie das, wonach Ihnen gerade ist.
M Wirzen Sie Ihr Essen nach Beligben.

M Bewegung an der frischen Luft vor dem Essen regt den Appetit an.

M Trinken Sie wahrend des Essens méglichst wenig, um den Magen nicht mit
Flissigkeit zu fullen.

B GESCHMACKSSTORUNGEN

Chemotherapien kdnnen das Geschmacksempfinden verandern. Nach Abschluss der
Behandlung verschwindet diese Nebenwirkung meistens.

TIPPS BEI GESCHMACKSSTORUNGEN

I Zwingen Sie sich nicht, Lebensmittel zu essen, die Ihnen nicht schmecken.

M Trinken Sie haufiger kleine Mengen, um den schlechten Geschmack
herunterzuspiilen.

M Spiilen Sie vor dem Essen den Mund kurz aus.

M Regen Sie den Speichelfluss durch bittere Getrénke (Tonic Water, Bitter Lemon
oder schwarzer Tee), Getranke mit Zitronenaroma, Bonbons oder Kaugummi an.
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B REZEPT FUR SIE

BEERIGES FRUHSTUCK — SMOOTHIE

Gerne méchten wir Ihnen einen Rezepttipp geben, der lhnen einen guten Start in den
Tag erméglicht. Das Rezept ergibt zwei groBe Portionen zu 250 ml oder vier kleine
Portionen zu 120 ml (sehr einfach).

100 g Joghurt

M 225 g Apfel- und Cranberrysaft, gemischt

M 1 Scheibe Ananas

I 225 g gemischte Beeren, gefroren

M 100 g Erdbeeren

Alles in einen Mixer geben und cremig mixen.

Wenn Sie einen cremigeren Smoothie mdchten, kdnnen Sie mehr Joghurt hinzufiigen.
Durch die Zugabe von Eis wird der Smoothie dickfliissiger.

Jede Portion enthalt viele Vitamine, 9 g Eiweils und 320 kcal.

Guten Appetit!
NAHRWERTE
Vitamin C >$&dS  Kalium &b
Vitamin B6 >&d&S  Magnesium &
Kalzium &&  Eisen S
Ballaststoffe Kupfer S
(Nicht-Starke- &S
Polysaccharide) Vitamin B1 &
Jod &< Vitamin B2 &
Folat &&  EiweiR &

>100% >0 d
80-100% 6D

60-79% Odd
40-53% &
20-39% &



"H ENTZUNDUNGEN IM MUND

Wahrend einer Chemotherapie kann es zu schmerzhaften Rétungen und Entziindungen

im Mundraum kommen. Diese Entziindungen sind I&stig, aber meistens nicht
geféhrlich.

7 TIPPS BEI ENTZUNDUNGEN IM MUND

I Benutzen Sie keine alkoholhaltigen oder scharfen Mundwaésser. Verwenden Sie
stattdessen lieber Kamillen- oder Salbei-Tee.

M Essen Sie viele Milchprodukte.

M Pflegen Sie die Lippen regelmaRig mit Lippenbalsam.

M Regen Sie die Speichelbildung durch zuckerfreie Bonbons oder Kaugummis an.

M Verzichten Sie auf sehr saure Nahrungsmittel und Getranke.

M Essen Sie keine zu scharf gewtirzten Speisen.

Il Vermeiden Sie raue oder scharfkantige Speisen wie z. B. frische Brotkrusten,
Chips oder Zwieback.

M Vermeiden Sie Verbrithungen im Mundraum. Lassen Sie |hr Essen und lhre Hei3-
getranke vor dem Verzehr ausreichend abkiihlen.

M Verzichten Sie wenn maglich auf Alkohol und Zigaretten.

M Bei Pilzbefall sollten Sie die verschriebenen Medikamente regelméaRig
anwenden.




B DURCHFALL

Durchfall kann einerseits durch die Chemotherapie selbst hervorgerufen werden, kann
aber andererseits auch Zeichen einer Infektion sein. Schwerer und lang anhaltender
Durchfall fiihrt zu Flissigkeitsmangel und Storungen des Elektrolythaushalts, die
arztliches Eingreifen erfordern.

Bei mehr als drei wéssrigen Durchfallen pro Tag oder bei Durchfall, der mit Fieber
einhergeht, sollte umgehend ein Arzt konsultiert werden. Leichtere Durchfélle konnen
medikamentds behandelt werden.

TIPPS GEGEN DURCHFALL
M Die Verwendung von sogenannten Probiotika vor und wahrend der Chemo-
therapie kann Durchfalle abmildern.
M Beschranken Sie sich auf eine leichte, fett- und ballaststoffarme Erndhrung.

M Essen Sie vier bis fiinf ganz fein geriebene Apfel (nach dem Reiben stehen
lassen, bis der Apfelbrei braun geworden ist) mit Schale am Tag. Die darin
enthaltenen Pektine quellen im Darm auf und vermindern dadurch den Durchfall.

M Vermeiden Sie Speisen, die die Verdauung tibermaRig anregen (z. B. Kohl, scharfe
Gewiirze).

Bl Vermeiden Sie blahende Speisen.

M Trinken Sie zwei bis drei Liter pro Tag, um Fliissigkeitsverluste auszugleichen.
Am besten sind stille Mineralwéasser oder Krdutertees. Spezielle Elektrolyt-
I6sungen aus der Apotheke sind bei starkem Durchfall ratsam.

M Vermeiden Sie koffeinhaltige Getranke, Alkohol und Zigaretten.

| or
e

Bei Durchfall geht viel Fliissigkeit verloren. Diese muss
durch ausreichende Trinkmengen ersetzt werden.



" VERSTOPFUNG

Verstopfung ist eine mégliche Nebenwirkung von Zytostatika, sie kann aber auch von
starken Schmerzmitteln ausgeldst werden. Verstopfung kann zur Appetitminderung
beitragen und Ubelkeit verstérken.

I TIPPS BEI VERSTOPFUNG

M Erndhren Sie sich ballaststoffreich und trinken Sie reichlich.
M Essen Sie Trockenfriichte.
M Bewegen Sie sich ausreichend.

B Nehmen Sie nach Riicksprache mit Ihrem Arzt Abfiihrmittel ein oder wenden Sie
Einlaufe an.

"H EMPFINDUNGSSTORUNGEN

Zytostatika kdnnen zu Taubheitsgeftihlen oder Missempfindungen in Handen und
FiiBen fuhren. Zusatzlich kénnen Kribbeln oder Brennen auftreten. In manchen Féllen
schmerzen auch die betroffenen Korperteile. Im Gegensatz zum Hand-Ful8-Syndrom
treten aber keine Hautveranderungen auf.

Empfindungsstorungen bilden sich zwar meistens wieder zuriick, sie kdnnen aber noch
eine ganze Weile nach der letzten Infusion bestehen bleiben.




TIPPS BEI EMPFINDUNGSSTORUNGEN

M Bei Empfindungsstérungen in den Extremitéten besteht erhdhte Verletzungsge-
fahr.

I Seien Sie vorsichtig mit spitzen und scharfen Gegensténden.

I Hiiten Sie sich vor heiBem Wasser und heilen Gegenstanden wie z. B.
Heizkérpern.

B Empfindungsstorungen in den FiRen kdnnen zu einem unsicheren Gang fiihren.
Seien Sie auf glattem oder unebenem Untergrund besonders vorsichtig.

M Tragen Sie bequemes, sicheres Schuhwerk.

M | assen Sie die Hand- und FuRpflege von Angehdrigen oder Fachpersonal
durchfihren.

M Achten Sie auf Ihre FuBbekleidung. Driickende Schuhe oder rutschende Socken
werden teilweise nicht rechtzeitig erkannt und konnen zu heftiger Blasenbildung
flhren.

M Fiihren Sie mit den betroffenen Extremitdten vorsichtige Bewegungstibungen
durch, um sie geschmeidig zu halten.

B FLUSSIGKEITSEINLAGERUNGEN

Manche Zytostatika kénnen zu voriibergehenden Wassereinlagerungen im Gewebe
ftihren. Diese duflern sich zum Beispiel durch geschwollene Beine. Wassereinlagerun-
gen flihren auBBerdem zu plétzlicher Gewichtszunahme.

TIPPS BEI WASSEREINLAGERUNGEN

I Nach Absprache mit lhrem Arzt kénnen Sie entwdssernde Tees trinken.

M Bei Wassereinlagerungen in den Beinen kénnen stiitzende Strumpfhosen helfen.



B STORUNGEN DES MENSTRUATIONSZYKLUS

Bei den meisten Patientinnen, bei denen der Brustkrebs vor den Wechseljahren
auftritt, kommt es durch eine Chemotherapie zu Stdrungen des Menstruationszyklus.
Da die Behandlung die Funktion der Eierstdcke beeintrachtigt, kdnnen Wechseljahres-
beschwerden auftreten.

Ob sich die Eierstockfunktion nach Ende der Behandlung wieder erholt, hangt von ver-
schiedenen Faktoren ab. Besonders die Art der Chemotherapie und das Alter spielen

dabei eine Rolle. Insbesondere Frauen, die tiber 40 Jahre alt sind, bleiben nach einer
Chemotherapie in einigen Féllen dauerhaft in den Wechseljahren.

BEI WECHSELJAHRESBESCHWERDEN

M Kleiden Sie sich so, dass Sie Kleidungsstticke ausziehen konnen, wenn Sie
Hitzewallungen bekommen.

M \Wahlen Sie Kleidungsstiicke aus Baumwolle oder Leinen, in denen man nicht so
sehr schwitzt.

Il Verwenden Sie nach Riicksprache mit Ihrem Arzt pflanzliche Préparate gegen
Wechseljahresheschwerden. Frauen mit einem hormonabhangigen Tumor sollten
sich genau beraten lassen, da nicht alle pflanzlichen Mittel geeignet sind.

M Verwenden Sie bei Scheidentrockenheit ein Gleitmittel aus der Apotheke. Auch
normales Olivendl kann helfen. Lassen Sie sich von Ihrem Arzt oder Apotheker
beraten.
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B KINDERWUNSCH UND VERHUTUNG:

Nach einer Chemo- oder Strahlentherapie bestehen in der Regel keine medizini-
schen Einwande gegen eine Schwangerschaft oder die Zeugung eines Kindes. Eine
Chemotherapie kann jedoch Eierstocke oder Hoden so sehr schadigen, dass dies bei
den Betroffenen unter Umsténden zu einer Unfruchtbarkeit fiihrt. Um die Schadigung
der Eierstdcke unter einer Chemotherapie zu reduzieren oder die Gewinnung und
dauerhafte Konservierung von Eizellen oder Eierstockgewebe fiir einen spateren
Kinderwunsch zu ermdglichen, wurden in den letzten Jahren neue medikamentdse
Therapien und reproduktionsmedizinische Techniken entwickelt. Bitte sprechen Sie
daher bei Kinderwunsch unbedingt mit lhrem behandelnden Arzt, idealerweise vor
Behandlungsbeginn. Informationen finden Sie auch unter www.fertiprotekt.com oder
unter www.krebsgesellschaft.de.

Eine Schwangerschaft wahrend der Chemotherapie und der Hormontherapie sollte
wegen des erhohten Risikos einer Fehlbildung oder méglichen Schadigung des
Neugeborenen vermieden werden. Sichere und geeignete Verhiitungsmethoden sind
Praservativ und evtl. auch die Spirale — bitte halten Sie Riicksprache mit lhrem Arzt.
Wahrend der Chemotherapie setzt im Allgemeinen der Zyklus aus, so dass es selten,
aber nicht vollig unmdglich ist, schwanger zu werden. Daher muss in jedem Fall an
eine geeignete Verhiitungsform gedacht werden.

B DIAGNOSE BRUSTKREBS -
PSYCHOONKOLOGISCHE ASPEKTE

Wer die Diagnose Brustkrebs erhélt, erlebt meist eine extreme Lebenskrise. Das
Leben &ndert sich von einem Tag auf den anderen komplett. Durch die Behandlung
des Brustkrebses mit einer Chemotherapie wird der ganze Kérper und somit auch das
psychische Wohlergehen stark beeintrachtigt.

Eine psychoonkologische Begleittherapie erleichtert die Verarbeitung der Krankheits-
erfahrung und ist daher sehr empfehlenswert. Sie wird heutzutage in nahezu allen
Kliniken angeboten. Verschiedene Studien zeigen, dass psychosoziale Unterstiitzung
die Lebensqualitdt von Betroffenen verbessern kann. Fachleute sind sich heute einig:
Zu einer guten Betreuung von Krebspatienten gehort nicht nur eine wirksame medizi-
nische Therapie, sondern auch eine begleitende psychosoziale Unterstiitzung.



TIPPS FUR DAS PSYCHISCHE WOHLERGEHEN

M Gonnen Sie sich Dinge, die lhnen gut tun:
Eine wohltuende Massage, ein schéner
Spaziergang im Park, ein Nachmittag im
Café mit einer Freundin — versuchen Sie,
aus Aktivitaten Freude zu ziehen und sich
abzulenken.

M Fiihlen Sie sich nicht schuldig — Sie kénnen nichts fiir lhre Erkrankung.
Akzeptieren Sie, dass Sie Hilfe brauchen und nehmen Sie diese auch an.

M Reden, reden, reden: Sprechen Sie iiber Ihre Angste, Sorgen und Probleme mit
lhrem Arzt, anderen Patienten und Ihren Angehdrigen. Auch der Besuch einer
Selbsthilfegruppe fiir brustkrebskranke Frauen kann helfen; Informationen zu
Selbsthilfegruppen finden Sie zum Beispiel unter www.krebsinformationsdienst.
de/wegweiser oder www. frauenselbsthilfe.de.

I Scheuen Sie sich nicht, auf psychologische Hilfe zurlick zu greifen; spezielle
Psychoonkologen kennen ganz genau die Probleme und Fragestellungen von
Krebspatienten und kdnnen lhnen helfen, mit Ihrer Erkrankung und den damit
verbundenen Nebenwirkungen besser umzugehen. Auch fiir Ihre Angehérigen
kann eine psychoonkologische Beratung eine wertvolle Unterstiitzung sein.
Gute Tipps finden Sie auch unter www.ratgeber-krebs.com.

M Versuchen Sie zu akzeptieren, dass Sie sich in einer schweren Lebenssituation
befinden. Durch die Chemotherapie wird |hr Krebs behandelt und die Behand-
lungsdauer ist endlich- danach wird es Ihnen aller Voraussicht nach auch wieder
besser gehen.

M Entspannungstechniken: Eine Krebstherapie ist eine kérperlich und emotional
belastende Zeit; verschiedene Entspannungstechniken, wie Yoga, Qigong oder Tai

Chi, kdnnen helfen, innere Unruhe zu ddmpfen und wieder ins seelische Gleichge-

wicht zu kommen. Viele Kurse werden auch von der Krankenkasse ibernommen.

M Kreativ-Therapien: Driicken Sie Ihre Gefiihle aus! Der kreative Umgang mit Ihren
Gedanken und Gefiihlen kann Sie bei der Krankheitsverarbeitung unterstiitzen.
Musik-, Tanz-, Schreib- oder Kunsttherapien werden von vielen Krebsberatungs-
stellen und Selbsthilfeorganisationen angeboten und kénnen lhnen beim Umgang
mit belastenden Geftihlen helfen.
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B BUCHTIPPS

Hiibner, Jutta

Diagnose KREBS ... was mir jetzt hilft

Komplementare Therapien sinnvoll nutzen

Schattauer Verlag - Stuttgart 2011 - ISBN 978-3-7945-2830-1

Was kann ich jetzt tun? ... Der erste Schock nach einer Krebsdiagnose sitzt tief. Neben
der Unterstiitzung durch Partner, Angehérige und Freunde ist nun vor allem eines wich-
tig: fundiertes, ,malRgeschneidertes” Wissen, damit Sie informiert und aktiv gegen die
Erkrankung angehen kénnen.

Otto, Sandra
Brustkrebs — Hilfe im Biirokratie-Dschungel
Springer - Berlin - Heidelberg 2015 - ISBN 978-3-662-47072-5

Dieser nicht-medizinische Ratgeber fasst ausfiihrlich alle Informationen und Handlungs-
schritte zur finanziellen Absicherung und Klarung sozialrechtlicher Fragen wahrend und
nach der Brustkrebserkrankung und -therapie zusammen.

Beuth, Josef

Gut durch die Krebstherapie — Von Abwehrschwiche bis Zahnfleischbluten:
wie Sie Nebenwirkungen und Beschwerden lindern

Trias - Stuttgart 2009 - ISBN 978-3-8304-3480-1

Der Kampf gegen Krebs mit Strahlen- und Chemotherapie ist belastend und mit vielfal-
tigen, ja oft gravierenden Nebenwirkungen verbunden. Hier finden Sie Unterstiitzung,
genau auf lhre Situation abgestimmt.

Baumann, Freerk
Sport und korperliche Aktivitét in der Onkologie
Springer - Berlin - Heidelberg 2012 - ISBN 978-3-642-25066-8

Die positive Wirkung von Sport in der Krebspravention ist bekannt. Doch auch bei
Tumorpatienten, das belegen Studien, mindert Bewegungstraining die Symptome des
Fatigue-Syndroms, verbessert das psychische Befinden und erhoht die Lebensqualitat.



M FUR IHRE NOTIZEN
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B GLOSSAR

Adjuvante Chemotherapie: Chemotherapie, die nach einer Operation durchgefiihrt
wird

Alopezie: Haarausfall. Oftmals Begleiterscheinung der Chemotherapie
Antiemetika: Medikamente gegen Ubelkeit und Brechreiz

Chemotherapie: Behandlung mit Substanzen, die das Zellwachstum hemmen (z. B.
Zytostatika, aber auch Antibiotika)

Fatigue: besondere Form der Erschopfung, die bei Chemotherapien haufig auftritt

Kurative Chemotherapie: Chematherapie mit dem Ziel einer vollstandigen Heilung
(z. B. adjuvante Chemotherapie)

Lokalrezidiv: neuerliches Wachstum von Tumoren an der urspriinglichen Stelle
Maligne: bésartig

Malignitatsgrad: gibt an, wie aggressiv ein Tumor ist

Mamma: weibliche Brust

Mammakarzinom: Brustkrebs

Mastektomie: Amputation der Brust

Metastase: Tochtergeschwulst, Absiedelung von Tumorzellen in andere Kérperregio-
nen, z. B. iiber das Blut und die Lymphe

Mikrometastasen: Metastasen, die (noch) so klein sind, dass sie mit keiner bildge-
benden Untersuchungsmethode nachgewiesen werden kdnnen

Neoadjuvante (= praoperative) Chemotherapie: Chemotherapie zur Verkleinerung
eines Tumors mit dem Ziel einer besseren Operabilitat

Onkologie: medizinische Fachrichtung, die sich mit der Entstehung, Diagnose,
Behandlung und Verhiitung von Tumorerkrankungen beschéaftigt

Orale Zytostatika: Medikamente zur Chemotherapie, die z. B. in Tablettenform
vorliegen und geschluckt werden



Palliative Chemotherapie: Therapie mit Zytostatika, die das Ziel hat, die Lebens-
zeit zu verlangern und die Lebensqualitét zu erhéhen. Eine palliative Chemotherapie
kommt zum Einsatz, wenn ein Krebs zu weit fortgeschritten ist, um ihn noch zu heilen

Progression: Fortschreiten einer Erkrankung

Regime: Kombination, Dosis und Zyklus zusammengenommen bezeichnen Mediziner
als Chemotherapie-Regime

Remission: teilweiser oder vollstandiger Riickgang einer Krankheit
Rezidiv: Wiederauftreten einer Erkrankung, Riickfall
Senologie: die Lehre von der weiblichen Brust

Supportive Therapie: MaRnahmen, die eine Behandlung (z. B. Chemotherapie)
unterstiitzen und/oder vertraglicher machen sollen

Systemische Therapie: Therapie, bei der ein Wirkstoff tiber das Blut im gesamten
Organismus verteilt wird. Bei Krebs z. B. eine Chemo- oder Antihormontherapie

Tumor: Gewebsschwellung, z. B. durch Wucherung von Zellen. Man unterscheidet
gutartige und bdsartige Tumoren

Zytostatika: Wirkstoffe, die z. B. in der Krebstherapie eingesetzt werden, hemmen
Wachstum und Vermehrung von Zellen, die sich schnell und oft teilen



"M HILFE ZUR SELBSTHILFE

Oftmals reicht der Rat des Arztes einfach nicht aus. Viele Probleme im Umgang
mit Brustkrebs sind besser mit anderen Betroffenen zu erértern.

Sich auszutauschen und zu wissen, dass andere das gleiche Schicksal teilen, kann
eine groRRe Hilfe sein. Gerade bei Brustkrebs sind in Deutschland die Angebote
zur Selbsthilfe mittlerweile zahlreich. Wichtige Adressen und Links haben wir im
Folgenden fiir Sie zusammengestellt.

Frauenselbsthilfe nach Krebs e. V. ,,Haus der Krebsselbsthilfe”
Thomas-Mann-StraRRe 40

53111 Bonn

Tel.: +49 (0) 228 / 33 889 — 402

Fax: +49 (0) 228 / 33 889 — 401

www.frauenselbsthilfe.de

mamazone — Frauen und Forschung gegen Brustkrebs e. V.
Postfach 31 02 20

86063 Augsburg

Tel.: +49(0) 821 /5213 - 144

Fax: +49 (0) 821 / 5213 — 143

www.mamazone.de

Uber den Berg e. V.

Gemeinniitziger Verein zur Verbesserung der Lebensqualitét von
Krebspatienten durch Bewegung und Sport

Kaiser-Otto-StralRe 48

50259 Pulheim

Tel.: +49 (0) 2234 981 72 66

www.(iberdenberg.de



"H INFORMATION UND BERATUNG

Brustkrebs Deutschland e. V.
Lise-Meitner-Str. 7

85662 Hohenbrunn (Landkreis Miinchen)
Tel.: +49(0) 89 / 41 61 98 00

Fax: +49(0)89 /416198 01

Kostenlose Hotline: 0800 0 117 112
E-Mail: info@brustkrebsdeutschland.de
www.brustkrebsdeutschland.de

Deutsche Krebsgesellschaft e. V.
Kuno-Fischer-Str. 8

14057 Berlin

Tel: +49(0) 30 322932-90

Fax: + 49 (0) 30 3229329-66
www.krebsgesellschaft.de

Krebsinformationsdienst

Deutsches Krebsforschungszentrum
Im Neuenheimer Feld 280

69120 Heidelberg

Kostenlose Hotline: +49 (0) 800 / 420 30 40
www.krebsinformationsdienst.de

Stiftung Deutsche Krebshilfe-Infonetz Krebs
Buschstr. 32

53113 Bonn

Tel.: +49 (0) 800 / 80 70 88 77 (kostenfrei)

Mo bis Fr 8 —17 Uhr

www.infonetz-krebs.de



Osterreich

Osterreichische Krebshilfe-Gesellschaft
Tuchlauben 19

AT-1010 Wien

Tel.: +43(0) 1 /796 64 50

Fax: +43 (0) 1 /796 64 50-9
www.krebshilfe.net

Schweiz

Krebsliga Schweiz
Effingerstrasse 40
CH-3001 Bern

Tel.: +41(0) 31 389 91 00
Fax: +41 (0) 31 389 91 60
info@krebsliga.ch

Krebstelefon & Helpline

Kostenlose Hotline: +41(0) 800 11 88 11
E-Mail: helpline@krebsliga.ch

Forum: www.krebsforum.ch

Vertrieb in Deutschland: Vertrieb in Osterreich:
Eisai GmbH Eisai GesmbH, Saturn Tower
Edmund-Rumpler-StralRe 3 Leonard-Bernstein-Stralle 10
60549 Frankfurt am Main A-1220 Wien
kontakt@eisai.net kontakt_wien@eisai.net

Vertrieb in der Schweiz:
Eisai Pharma AG
Leutschenbachstrasse 95
CH-8050 Ziirich

Tel.: +41(0) 44 /306 1212
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