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IHRE PATIENTENBROSCHURE

Liebe Patientin, lieber Patient,

diese Patientenbroschiire enthélt eine Zusammenstel-
lung von wichtigen Informationen rund um die Erkran-
kung und Behandlung von Prostatakrebs.

In der Rubrik Allgemeine Informationen werden
lhnen das Prostatakrebszentrum sowie die wichtigsten
Ansprechpartner vorgestellt und die Sprechstunden
aufgelistet. AnschlieRend erfahren Sie etwas Uber das
UniversitatsTumorCentrum (UTC) und dessen Einbindung
in das Mitteldeutsche Krebszentrum. Zusatzlich erhalten
Sie einen Uberblick zum Beratungs- und Betreuungsan-
gebot des Universitatsklinikums Jena (UKJ) und dessen
Kooperationspartner.

Im Abschnitt Informationen zu lhrer Erkrankung finden
Sie Antworten zu Fragen wie ,Was ist Prostatakrebs?®,
,Welche Behandlungsmdglichkeiten gibt es?” und ,Wie
lauft der Klinikalltag im Prostatakrebszentrum ab?*.

Unter dem Reiter Empfehlungen und Tipps haben wir
fir Sie Wissenswertes fir die Zeit nach Ihrem Aufenthalt
in der Klinik zusammengestellt. Auf den letzten Seiten
haben Sie Platz fir Ihre Notizen, zum Beispiel fir wich-
tige Informationen, Termine, Fragen oder Kontaktdaten.

e

Zusatzlich finden Sie eine kleine Auswahl an Informati-
onsmaterialien in der Dokumententasche. Gerne stellen
wir lhnen mehr Broschiiren zu den verschiedensten
Themen zur Verfugung - fragen Sie dafir Ihr Behand-
lungsteam oder kontaktieren Sie das UTC.

An dieser Stelle mdéchten wir Sie auch auf den Nach-
sorgepass aufmerksam machen. Nehmen Sie ihn zu
jeder Nachsorgeuntersuchung mit und lassen Sie die
durchgefiihrten Untersuchungen, Laborwerte und die
benotigten Medikamente eintragen. Tragen Sie den
Pass moglichst immer bei sich, denn bei einer akuten
Krankheit oder einem Unfall kann er dem Arzt schnell
helfen, fir Sie die bestmogliche Behandlung zu finden.
Aulerdem kann er hnen auch im Alltag helfen, Sie an
die notwendigen Nachsorgekontrollen zu erinnern und
sich in Vorbereitung auf die Untersuchung Notizen zu
machen.

Fur mehr Informationen, Tipps zu guten Quellen und Fra-
gen zum Inhalt der Broschire stehen Ihnen die Arzte und
das Pflegepersonal des Prostatakrebszentrums jederzeit
sehr gern zur Verflgung.

Ihr Behandlungsteam
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MITTELDEUTSCHES KREBSZENTRUM

Das Onkologische Spitzenzentrum in Mitteldeutschland

Die onkologische Versorgung Deutschlands basiert auf
einem dreistufigen Zertifizierungssystem der Deut-
schen Krebsgesellschaft und der Deutschen Krebshilfe.
Das Mitteldeutsche Krebszentrum bildet dabei als eines
von 15 universitaren, hochspezialisierten Onkologischen
Spitzenzentren (CCC) die oberste Stufe der onkologi-
schen Versorgung.

Im Mitteldeutschen Krebszentrum (CCCG) arbeiten
das UniversitatsTumorCentrum (UTC) Jena und das
Universitare Krebszentrum Leipzig (UCCL) kooperativ
als Onkologisches Spitzenzentrum auf hochstem Niveau
zusammen. Seit 2019 kooperieren hier die Kliniken,
Institute, Fakultdten und Zentren beider universitarer
Standorte sowie des regionalen Netzwerks gemeinsam
an der Pravention, Diagnostik, Behandlung, Nachsorge
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Exzellente
Patientenversorgung

Grundlagenforschung &
klinische Forschung

Der Vorstand des CCCG

MITTELDEUTSCHES KREBSZENTRUM

und Erforschung von Krebserkrankungen, mit dem Ziel:

Gemeinsam Krebs besiegen.

Am Mitteldeutschen Krebszentrum stehen unsere Pati-
enten stets im Mittelpunkt. Wir richten unsere Strategie
sowie unsere Strukturen und Prozesse voll und ganz an
lhren Bedirfnissen aus, um ein bestmogliches Behand-
lungsergebnis unter Wahrung Ihrer Lebensqualitat zu
erzielen. Dabei werden wir von einem breit aufgestellten
Patienten- und Angehorigenbeirat unterstitzt. Dieser
berdt uns hinsichtlich einer optimalen Patientenorientie-
rung und fungiert als Interessenvertretung der Patienten
und Angehdrigen innerhalb des Mitteldeutschen Krebs-
zentrums.

Unsere Arbeit am Mitteldeutschen Krebszentrum beruht

aufvier Saulen:

Regionales Netzwerk Krebspravention

Prof. Dr. Andreas Hochhaus
Direktor

Prof. Dr. Marc-Oliver Grimm
Stellvertretender Direktor

Prof. Dr. Florian Lordick
Direktor

Prof. Dr. Andreas Dietz
Stellvertretender Direktor
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Regionales Netzwerk

Mit unserem Netzwerk aus liber 70 Kooperationspartnern in der Region Mitteldeutschland gewahrleisten wir fiir unsere
Patienten in strukturschwachen Regionen eine hohe Qualitat der Versorgung sowie eine heimatortnahe Behandlung und
Betreuung. Dies wird sichergestellt durch:

- Zusammenarbeit mit Niedergelassenen, Kranken-
hdusern, Reha-Einrichtungen und Hospizen

- Kooperationen mit regionalen und tberregionalen
Selbsthilfegruppen

- Gemeinsame wissenschaftliche Veranstaltungen

- Aktionstage zur Krebspravention und Vortrage fir
Patienten

- Psychoonkologische und soziale Beratung

- Zusammenarbeit mit allen Onkologischen Spitzen-
zentren in ganz Deutschland

Forschung und Zugang zu klinischen Studien

In einem Team aus zahlreichen Forschenden méchten wir die interdisziplindre und translationale Forschung weiter
voranbringen. Dabei bilden klinische Studien einen wichtigen Pfeiler des CCCG, um allen Patienten in der Region einen
niederschwelligen Zugang zu klinischen Studien und innovativen Therapien zu erméglichen. Die Voraussetzungen
werden durch entitatsspezifische Tumorkonferenzen, das gemeinsame Molekulare Tumorboard, das breit aufgestellte
Studiennetzwerk sowie spezialisierte Phase-I-Studieneinheiten fir friihe klinische Studien erfllt.

Angebote fur Patienten am Mitteldeutschen Krebszentrum

Sie als Patient stehen bei uns am Mitteldeutschen Krebszentrum im Fokus. Mit unserem breit gefacherten Angebot
mochten wir Sie wahrend und nach Ihrer Behandlung unterstiitzen. Unter anderem bieten wir Ihnen:

- Psychoonkologische Beratung
- Krebsinformationstag

- Patientenbeirate

- Tanzworkshops

- MIKA APP - ‘Mein interaktiver Krebsassistent’
Fir weitere Informationen besuchen Sie gern unsere Homepage: www.mitteldeutsches-krebszentrum.de

Melinda Kolb
Geschaftsstelle Jena, Geschaftsstellenleiterin

CCCG@med.uni-jena.de

+49 3641 9-32 5301

+49 3641 9-32 5302

www. mitteldeutsches-krebszentrum.de
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ALLGEMEINE INFORMATIONEN

Das Prostatakrebszentrum stellt sich vor

In unserem Prostatakrebszentrum arbeiten wir als Spe-
zialisten-Team verschiedener Fachrichtungen rund um
das Organ Prostata. Neueste Diagnostik- und Therapie-
verfahren machen die notwendige Behandlung gezielter,
sicherer und schonender. Bei allen Diagnoseschritten
bewerten bei uns mindestens zwei Spezialisten die
Daten und Bilder und besprechen alle Fakten im Team.
Das Ziel dieser intensiven Teamarbeit am gesamten
Universitatsklinikum Jena flir unsere Patienten ist: Beste
Chancen auf Heilung.

Individualitdt und patientenbezogenes Arbeiten sind
unsere Hauptstarken, was jedoch nur mittels eines gut
organisierten Teams zu realisieren ist. Unsere Behand-
lungen umfassen alle Prostataoperationen, modernste
perkutane Bestrahlungsbehandlungen, Infusions- und
Hormontherapie, Physiotherapie und Erndhrungsbe-
ratung, Chemotherapie, palliative Behandlung und
Supportivtherapie. Wahrend der Behandlung und der
Nachsorge konnen Sie eine psychologische Begleitung
erhalten. Wir erstellen im Dialog mit unseren Patienten

Ansprechpartner

Prof. Dr. med. Marc-Oliver Grimm
Direktor der Klinik fiir Urologie
Leiter des Prostatakrebszentrums

Sekretariat:
P4 nora.hesse@med.uni-jena.de
7 +493641-9329901

Oday Khatatba

Sekretariat:
< nora.hesse@med.uni-jena.de
in‘ +49 3641 - 93299 01

einen maflgeschneiderten Therapieplan, der auf lhre
Winsche und Bedrfnisse abgestimmtist. Bei all unseren
Behandlungen legen wir selbstverstandlich den groRten
Wert darauf, Ihre gute Lebensqualitdt zu erhalten oder
wieder herzustellen.

Auf die Erfahrung von Experten unterschiedlicher Fach-
richtungen kommt es an - dieser interdisziplindre Aus-
tausch liegt unserem Team insbesondere am Herzen. Die
auf Prostatakrebs spezialisierten Urologen, Ultraschallex-
perten, Radiologen, Strahlentherapeuten, internistischen
Onkologen und Psychoonkologen arbeiten gemeinsam
Hand in Hand - nach den neuesten Erkenntnissen der
Medizinforschung.

Wirwinschen Ihnen von Herzen alles Gute!

Koordinator des Prostatakrebszentrums
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Spezifische Kompetenzen

Das Prostatakrebszentrum wurde etabliert, um Patienten
mit einer Prostatakarzinomerkrankung interdisziplinar
und leitliniengerecht optimal zu behandeln. Es ist
ein interdisziplindares Zentrum zur Verbesserung der
Versorgungsqualitat durch eine enge Zusammenarbeit
der Leistungserbringer in der Diagnostik, Therapie und
Nachsorge von Prostatakarzinompatienten. Die inter-

Hier finden Sie uns

disziplinédre Diagnostik und Therapie des Prostatakrebs-
zentrums stitzt sich auf die Kompetenz der einzelnen
Kooperationspartner. Fiir die Prostatakarzinompatienten
bestehen stadienabhdngige Therapiekonzepte (Ope-
ration, Strahlenbehandlung, medikamentdse Therapie
bzw. Kombinationen).
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Unsere Stationen

Als Patient in unserem Prostatakrebszentrum werden
Sie auf der Station A340 der Klinik fir Urologie versorgt.
Dort werden Sie in modernen, freundlichen Zimmern
untergebracht. Es betreut Sie ein engagiertes interdiszip-
lindres Team, das sich aus verschiedenen Berufsgruppen
zusammensetzt. Um den besonderen Bedirfnissen
onkologischer Patienten gerecht zu werden, arbeiten
auf unseren Stationen auch speziell weitergebildete
onkologische Fachpflegekrafte, die Ihnen gern beratend
zur Seite stehen.
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Station A340

Cornelia Knauer
Stationadre Terminvergabe:
7 +493641-9329904
Stationsleitung: Grit Zahl

In dringenden Notfallen:
+49 3641 -93299 18

Klinik fiir Urologie
Haus A4
Poliklinik
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Sprechstunden im Prostatakrebszentrum

Privatsprechstunde

Prof. Dr. Grimm Montag und Donnerstag ~ 13:00 - 15:00 Uhr
Routine- & Notfallsprechstunde Montag - Freitag 08:00 - 16:00 Uhr

Prostatakarzinomsprechstunde

Dr. Albarghouth Montag 08:00 - 15:00 Uhr

Hr. Sahawneh Dienstag 08:00 - 15:00 Uhr

Hr. Khatatba Mittwoch 08:00 - 13:00 Uhr
Tumorsprechstunde

Hr. Massouh Donnerstag 08:00 - 13:00 Uhr

BPS-Sprechstunde
Hr. Richter Donnerstag 08:00 - 13:00 Uhr

Studiensprechstunde

Dr. Leeder, Dr. Marx, Dienstag und Mittwoch 08:00 - 15:00 Uhr
Fr. Rosero, Dr. Sperling

Nierenzellkarzinomsprechstunde

Dr. Leeder, Dr. Marx Montag 08:00 - 15:00 Uhr

Rekonstruktive Urologie / Harnsteine / Andrologie (inkl. Kinderwunsch & erektile Dysfunktion)

Dr. Galimov, Dr. Fiedelak Dienstag 08:00 - 15:00 Uhr

Neuro-Urologie / Harninkontinenz

Fr. McDonald Mittwoch 08:00 - 15:00 Uhr

Nierentransplantationssprechstunde

Fr. Di Quilio, Hr. Richter, Donnerstag 13:00 - 16:00 Uhr
Koordinationsburo Fr. Reichert

Harnblasentumorsprechstunde
Fr. Rosero Freitag 08:00 - 15:00 Uhr
Kindersprechstunde

Hr. Massouh, Dr. Blasi Freitag 08:00 - 15:00 Uhr

Terminvereinbarungen:
+49 3641 -93299 32
D4 Ambulanz-Urologie@med.uni-jena.de
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Hauptkooperationspartner

Klinik fiir Strahlentherapie und Radioonkologie

Klinik fiir Strahlentherapie und Radioonkologie
Kommissarischer Direktor: PD Dr. med. habil. Klaus Pietschmann

D4 strahlentherapie@med.uni-jena.de
+49 3641 9-32 84 01

Dr. med. Sonia Drozdz
Oberarztin

D4 strahlentherapie@med.uni-jena.de
+49 3641 - 932 8401
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Hauptkooperationspartner in Diagnostik und Therapie

Klinik fiir Innere Medizin Il - Abt. Himatologie und Internistische Onkologie
Direktor: Prof. Dr. med. Andreas Hochhaus, Sprecher des UTC

P4 onkologie@med.uni-jena.de
+49 3641 9-3242 01

Institut fiir Diagnostische und Interventionelle Radiologie
Direktor: Prof. Dr. med. Ulf Teichgraber

P4 radiologie@med.uni-jena.de
+49 3641 9-32 48 31

Institut fiir Rechtsmedizin - Sektion Pathologie
Leiter: Prof. Dr. med. Nikolaus GaBler

< Pathologie@med.uni-jena.de
+49 3641 9-39 70 01

Klinik fiir Nuklearmedizin
Leiter: Prof. Dr. med. Martin Freesmeyer

< KfN-Chefsekretariat@med.uni-jena.de
+49 3641 9-32 98 01

Es besteht weiterhin eine enge Zusammenarbeit mit allen Behandlungspartnern und dem UniversitatsTumorCentrum (UTC).
Eine Zusammenstellung Ihrer wichtigsten Ansprechpartner finden Sie auf den folgenden Seiten.

11
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UniversitatsTumorCentrum Jena @UniversitiitsTumorCentrum Jena

Das UniversitatsTumorCentrum Jena (UTC) vereinigt alle in die Erforschung, Diagnostik und Therapie von Krebserkran-
kungen eingebundenen Einrichtungen des UKJ.

Seit der Grindung im Jahr 1991 haben wir uns der interdisziplinaren Behandlung von Krebspatienten mit dem Ziel ver-
schrieben, fir alle Patienten mit Tumorerkrankungen die bestmdglichen Behandlungsergebnisse zu erzielen. Zu diesem
Zweck koordiniert das UTC die Arbeit von 20 Kliniken und 10 Instituten, welche an der Behandlung von Patienten mit
Krebserkrankungen beteiligt sind. Das UTC Gibernimmt die Betreuung der Interdisziplindren Konservativen Tagesklinik,
in welcher ambulante Chemotherapien durchgefihrt werden. Zusatzlich koordiniert das UTC die Durchfiihrung von
insgesamt 15 interdisziplindren Tumorkonferenzen, die Ambulante Spezialfacharztliche Versorgung (ASV) und die Zweit-
meinungssprechstunde. Unter dem Dach des UTC befindet sich aulberdem die Ambulante Krebsberatungsstelle.

Prof. Dr. med. Andreas Hochhaus
Sprecher des UTC und Direktor des CCCG

< onkologie@med.uni-jena.de
+49 3641 9-3242 01

apl. Prof. Dr. med. Thomas Ernst
Arztlicher Geschiftsfiihrer des UTC

>4 tumorambulanz@med.uni-jena.de
+49 3641 9-32 53 45

Dr. rer. nat. Katharina Paul
Administrative Geschaftsfiihrerin des UTC

D4 Tumorzentrum@med.uni-jena.de
+49 3641 9-32 53 01

Zertifiziertes
Onkologisches Zentrum

Zertifizierung durch die DKG:i

.....
-----

Deutsche Krebsgesellschaft KREBSGESELLSCHAFT

Seit 2012 ist das UTC von der Deutschen Krebsgesellschaft (DKG) als Onkologisches Zentrum zertifiziert. Bei solchen
zertifizierten Zentren handelt es sich um ein Netzwerk aus stationdren und ambulanten Einrichtungen, in denen
Fachéarzte, Pflegekréfte, Psychoonkologen, Physiotherapeuten und Sozialarbeiter eng zusammenarbeiten. Von der
DKG werden dabei zwei Arten von Zentren zertifiziert: Organkrebszentren (z.B. fir Brustkrebs) und ibergeordnete
Onkologische Zentren.
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Konservative Tagesklinik

In der konservativen Tagesklinik arbeiten Mitarbeiter
verschiedener Fachdisziplinen (u.a. Innere Medizin, Gyna-
kologie, Urologie, HNO) gemeinsam zur bestmoglichen
Therapie von Patienten mit unterschiedlichsten Tumorer-
krankungen. Das Therapiespektrum reicht von klassischen

Zweitmeinungssprechstunde

Jede Patientin und jeder Patient in Deutschland hat das
gesetzlich verankerte Recht, sich zu seiner Behandlung
die Meinung eines zweiten Arztes einzuholen. Diese Mog-
lichkeit bieten wir in unserer Zentralen Tumorambulanz
unter Leitung des drztlichen Geschéftsfiihrers des UTC,
Herrnapl. Prof. Dr. med. Thomas Ernst. Auch niedergelas-
sene Arzte und andere Krankenhduser kdnnen Patienten
hierher Gberweisen. Uber die Vorstellung in einer der
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Interdisziplinare Konservative Tagesklinik /
Zweitmeinungssprechstunde des UTC

Am Klinikum 1, 07747 Jena
Haus A3, Ebene 00, Raum 00.020

Chemotherapien bis hin zu modernsten molekularen The-
rapieansatzen im Rahmen von klinischen Studien. Hierfir
stehen insgesamt 26 moderne Behandlungsplatze zur
Verfligung. Das Team besteht aus Arzten der teilnehmen-
den onkologischen Fachrichtungen und Pflegekraften.

interdisziplindren Tumorkonferenzen kann dann eine
Therapieempfehlung gegeben oder der Zugang zu einer
innovativen Studie ermoglicht werden.

Eine zweite Meinung kdnnen Sie sich bei uns gern per-
sonlich einholen. Darlber hinaus bieten wir lhnen jedoch
auch die Moglichkeit, sich telefonisch bzw. im Rahmen
einer Videosprechstunde durch uns beraten zu lassen.

Herr apl. Prof. Dr. med. Thomas Ernst im Gesprdch mit einer Patientin
wéhrend der Zweitmeinungssprechstunde.

Terminvergabe Zweitmeinungssprechstunde:
P4 Tumorambulanz@med.uni-jena.de
+49 3641 9-32 53 45

Terminvereinbarung Konservative Tagesklinik:
+49 3641 9-32 64 93
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Beratungs- und Betreuungsangebot

Psychoonkologische Betreuung

Im Rahmen der psychoonkologischen Betreuung bieten wir Ihnen Unterstitzung und Hilfe im Umgang mit Ihrer Erkran-
kung an, unter anderem:

- Einzelgesprache Uiber das Leben mit der Erkrankung (liber die Diagnose, Uiber die Therapien, die Bewdltigung des
Alltags, die Zeit der Nachsorge... und was kommt danach?) sowie emotionale Unterstiitzung und Begleitung

- Hilfe beim Umgang mit Angst, Depression, Hilf- und Hoffnungslosigkeit

- Bewdltigungsstrategien, um besser mit Angsten, ,Stress“ oder Schmerzen umgehen zu kdnnen

- Vermittlung von Selbsthilfe- sowie Selbstkontrollstrategien

- Gemeinsame Entwicklung von Lebenszielen und Lebensperspektiven

- Umgang mit verschiedenen Einschrankungen wie Schlafstorungen, Schmerzen und Fatigue

- Begleitung bei der Suche nach Losungen flr Probleme, die durch Ihre Erkrankung entstanden sind
- Entspannungsibungen, mit deren Hilfe Sie zur Ruhe kommen

- Gesprachsmaglichkeit fir/mit Partner, Familie, Freunden, Arzten, medizinischem Personal

- Informationen Uber Selbsthilfegruppen und deren Angebote wie Gesprachskreise, Sportgruppen, aber auch
Informationen Uber ambulante & stationére Hilfsangebote, hilfreiche Literatur etc.

Dr. phil. Romina Gawlytta
Psychologin (M. Sc.), Psychologische Psychotherapeutin

P4 romina.gawlytta@med.uni-jena.de
+49 3641 - 939 80 54
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Ambulante Krebsberatungsstelle

In der ambulanten Krebsberatungsstelle unterstitzt Sie
unser multidisziplindres Team aus Sozialarbeitern und
Psychologen mit psychosozialen Angeboten bestmoglich
bei der Bewaltigung der neuen Herausforderungen im
Zusammenhang mit lhrer Erkrankung.

Wir bieten allen Beratungssuchenden die an Krebs
erkrankt sind sowie deren Angehorigen und Freunden
ambulante professionelle Unterstiitzung an - in allen
Krankheitsphasen.

Neben unseren Beratungen fir Einzelne, Paare oder
Familien zu sozialrechtlichen und/oder psychologischen
Themen geben wir lhnen gern seridse Infomaterialien,
Broschiiren und Literaturempfehlungen sowie Hinweise
zu Selbsthilfegruppen.

Sollten Sie weiteren Bedarf haben, der Uber unser
Angebot hinausgeht, vermitteln wir Sie an regionale und
bundesweite Partner, Experten und Einrichtungen.

Wir bieten Ihnen zeitnah eine kostenfreie und vertrauliche
(auf Wunsch anonyme) Beratung, welche nach vorheriger
Absprache zu flexiblen Zeiten von Montag bis Freitag
personlich, telefonisch, schriftlich oder via Video erfolgen

kann.

Wir nehmen uns Zeit fur Sie!

Rainer Paul

+49 3641 9-39 80 00

D4 krebsberatung@med.uni-jena.de

Sozialrechtliche Themen:
- Klarung sozialrechtlicher Anspriiche
- Patientenverfligungen und Vollmachten

- Unterstitzung bei der Antragstellung von
sozialen Leistungen

- Bewaltigung finanzieller Herausforderungen

- Entscheidungsfindung und Orientierungshilfe
(z.B. berufliche Perspektive)

Psychologische Themen

- Herausforderungen und Sorgen im Umgang
mit Ihrer Erkrankung

- Umgang mit Gefuihlen (z.B. Angst, Wut, Trauer,
Hilflosigkeit)

- Unterstitzung bei der Bewaltigung von Stress
und Schmerzen

- Vermittlung von Entspannungstibungen

- Gesprache zur seelischen Entlastung, z.B.
bei belastenden Situationen im familidren,
sozialen oder beruflichen Umfeld

Koordinator Ambulante Krebsberatungsstelle
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Sozialdienst

Aufgrund einer Erkrankung kann sich sowohl Ihre private, soziale, berufliche als auch finanzielle Lebenssituation

andern. Einschneidende Veranderungen im Leben eines Menschen oder dessen Angehdrigen l6sen Sorgen und Angste

aus. Der Sozialdienst berdt und unterstitzt Sie individuell und neutral bei der Inanspruchnahme lhrer sozialrechtlichen

Leistungsanspriiche, die im Zusammenhang mit Ihrer Erkrankung stehen. Bei Bedarf koordiniert der Sozialdienst im

Rahmen des Entlassmanagements Ihre Entlassung und leitet die entsprechende Anschlussversorgung ein. Dabei

arbeiten die Sozialarbeitern eng im multiprofessionellen Team zusammen.

Psychosoziale Intervention:

- Krankheitsbewaltigung

- Onkologische Erstberatung

- Erstberatung bei Manifestation einer chronischen
Erkrankung

- Vermittlung von externen Beratungsstellen und
Selbsthilfegruppen

Stationare Nachsorge:
- Organisation und Vermittlung von Pflege- und

Hospizplatzen

- Information und Vermittlung stationarer Hilfen zur

Uberwindung sozialer Notlagen

- Eingliederungshilfe fir Kinder/Jugendliche mit einer

(drohenden) Behinderung

Rehabilitation:
- Beratung und Vermittlung von ambulanter und
stationdrer Rehabilitation

Soziale Intervention:

- Kinderschutz

- Einleitung einer gesetzlichen Betreuung

- Information zur Vorsorgevollmacht und Patientenver-
figung

- Versorgung betreuungsbedurftiger Angehériger

- Praktische Hilfen

Teilhabe an Bildung und/oder am Arbeitsleben:
- Information zur Teilhabe am Arbeitsleben
- Information zu schulischer und beruflicher Perspektiv-

Wirtschaftliche Intervention:

- Leistungen nach der Sozialgesetzgebung

- Information zu Rentenleistungen

- Leistungen flr Menschen mit einer Schwerbehinderung

- Leistungen der Pflegeversicherung

- Information zur Entgeldfortzahlung und Lohnersatz-
leistung

- Weitere monetare Leistungen

Ambulante Nachsorge:

- Ambulante Pflegeleistungen - Vermittlung von
ambulanter Pflege

- Information zu Haushaltshilfe und Familienpflege

planung

Bitte kontaktieren Sie das Pflegepersonal oder die Arzte Ihrer Station bei einem Gesprachswunsch mit dem Sozial-
dienst. Alternativ konnen Sie selbst und/oder Ihre Angehdrigen telefonisch Kontakt zum Sozialdienst aufnehmen.

+49 3641 9-32 02 91

P4 YvonneWiese@med.uni-jena.de

Sozialdienst des Universitatsklinikums Jena
Leiterin: Yvonne Wiese, Dipl.-Sozialarbeiterin/-padagogin (FH)



Patientenbroschiire | Prostatakrebszentrum | Prostatakrebs ’ 17

Klinikseelsorge

Mit der Hoffnung auf Hilfe und Heilung sind Sie ins Krankenhaus gekommen. Arzte, Schwestern und viele andere
Menschen bemtihen sich um Sie - auch die Klinikseelsorge mochte fiir Sie da sein. Kranksein bringt oft Fragen mit
sich, die unser Leben im Ganzen betreffen: Personliche Probleme stellen sich, Entscheidungen missen getroffen und
Beziehungen zu anderen Menschen geklért werden. Einsamkeit, Ungewissheit und Angst kénnen zuséatzlich belasten,

manchmal brechen auch Fragen des Glaubens auf. Vielleicht wiinschen Sie sich einen Menschen, mit dem Sie dariiber

sprechen kénnen. Wir Klinikseelsorgern besuchen Sie gerne. Sie kdnnen uns anrufen oder durch Arzte, Schwestern

und Pfleger benachrichtigen lassen.

Evangelische Klinikseelsorge

Pastorin Babet Lehmann
D4 Babet.Lehmann@med.uni-jena.de
+49151-17101493

Pastorin Ulrike Spengler
D4 Ulrike.Spengler@med.uni-jena.de
+49 151 - 1710 1494

Andachten

Sehr herzlich sind Sie zu unseren Andachten eingeladen.
Die Kapelle finden Sie, wenn Sie in der Magistrale auf
Hohe des Blumenladens eine Treppe nach oben gehen.

Selbstverstandlich ist unsere Kapelle auch aulerhalb der
Andachtszeiten Tag und Nacht fir Sie ge6ffnet. Sie sind
dort jederzeit zurinneren Einkehr, zum Besinnen und zum
Krafte Auftanken willkommen.

Kapelle des UKJ:

Am Klinikum 1

07747 Jena

Magistrale, Ebene 01, Kapelle

Donnerstags 18:30 Uhr:  Abendandacht
Freitags 14:00 Uhr: Muslimisches Freitagsgebet

Katholische Klinikseelsorge

Pfarrer Michael Ipolt
D4 Michael.lpolt@med.uni-jena.de
+49 151 - 17 10 54 60

Dominik Gehringer, Gemeindereferent
D4 Dominik.Gehringer@med.uni-jena.de
+49 1523 -2187679

Besuchsdienst

Im Klinikum gibt es einen ehrenamtlichen Besuchsdienst,
der besonders zu den Patienten kommt, die keinen
Besuch erhalten oder kleine Besorgungen im Haus
machen mochten, wie TV-Karte aufladen, Kopfhorer
besorgen, Zeitung kaufen, etc.

Sollten Sie einen Besuch wiinschen, so sprechen Sie bitte
Ihr Behandlungsteam darauf an.
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Onkologische Pflegeberatung

Eine Krebserkrankung bedeutetimmerVeranderung und stellt die Betroffenen vor Herausforderungen unterschiedlicher
Art. Die onkologische Pflegeberatung ist ein zusatzliches, kostenfreies Angebot fiir Patienten mit einer neu diagnosti-
zierten und schon langer bestehenden Tumorerkrankung, einer bosartigen Erkrankung des Blut- oder Lymphsystems.
In einem Erstgesprach erfassen wir Ihren Beratungsbedarfund erheben Ihre Symptome. Auf Wunsch fihren wir dieses
Gesprach gemeinsam mit Ihren Angehdrigen, denn sie sind sehr wichtig im Behandlungsprozess.

In der Beratungssituation haben Sie die Moglichkeit, Fragen rund um die Krebserkrankung, die Therapie sowie deren

Nebenwirkungen mit einer kompetenten Pflegefachperson zu besprechen. So wird das Krankheitsverstandnis unter-
stitzt, Sie erlangen Sicherheit im Umgang mit der Krebserkrankung - vor allem auch fir die Zeit nach der Entlassung.

Bei folgenden Themen sind wir Ansprechpartner:

- Alopezie (Haarausfall) - Infektionen

- Angst/Unruhe - Krankheitsverstandnis/Krankheitsverarbeitung
- Appetitlosigkeit/Gewichtsverlust - Leben mit einer Krebserkrankung

- Bewegung und Sport - Mukositis (Mundschleimhautentziindung)

- Blutbildveréanderungen - Polyneuropathie (Geftihlsstorungen Hande/Fiilke)
- Chemotherapie, Immuntherapie - Schlafstérungen

- Durchfall/Verstopfung - Schmerzen

- Fatigue (Erschopfungssyndrom) - Sexualitat und Krebs

- Geschmacksstorungen - Strahlentherapie

- Hausliche Versorgung - Tumorboard/tumorspezifische Therapie

- Haut- und Nagelveréanderungen - Ubelkeit/Erbrechen

- Implantierte Kathetersysteme (Port, PiCC-Line) - ...und weitere

Die onkologische Pflegeberatung ist ein Leistungsangebot des Universitatsklinikums Jena, welches Uber die Kranken-
versicherung abgerechnet wird. Ihnen entstehen keine Kosten.

Eine Anmeldung kann durch die betreuende Pflegeperson oder das behandelnde Arzteteam erfolgen. Alternativ kon-
nen Sie selbst oder Ihre Angehdrigen telefonisch oder per E-Mail Kontakt aufnehmen.

Onkologische Pflegeberatung
Annett Valtin

D<K Onkologische.Pflegeberatung@med.uni-jena.de
+49 3641 9-32 02 37

Onkologische Pflegeberatung
Michaela Harrweg

D<K Onkologische.Pflegeberatung@med.uni-jena.de
+49 3641 9-32 7505
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Ambulanz fiir Naturheilkunde und Integrative Onkologie

Viele Patienten mit einer Tumorerkrankung und ihre
Angehdrigen fragen sich, ob sie wahrend und nach der
Therapie selber etwas tun kdnnen. Dabei sind die Ziele
unterschiedlich. Einige Patienten mochten sich insgesamt
kraftigen, um die teilweise anstrengende Therapie besser
zu Uberstehen. Andere suchen nach Méglichkeiten, um
die seelische Anspannung zu vermindern. Wieder andere
haben konkrete Beschwerden durch die Erkrankung und
ihre Therapie und suchen nach natirlichen unterstitzen-
den Moglichkeiten, diese zu lindern.

Integrative Onkologie

Fur viele dieser Fragen, Sorgen und Winsche bietet die
Integrative Onkologie gute Antworten. Hier wollen wir vor
allem eines erreichen: Patienten und ihren Angehdrigen
Wege zeigen, wie sie aktiv werden konnen. Die Integrative
Onkologie bietet Hilfe bei der Information und Kommuni-
kation, bei der Orientierung sowie Entscheidung wahrend
und nach der Therapie. Sie ist ein freiwilliges Angebot,
dass Sie ganz oder zum Teil nutzen kénnen, so wie es sich
fir Sierichtig anfihlt. Unsere wichtigste Aufgabe ist es, Sie
und Ihre Angehérigen als Menschen in den Mittelpunkt zu
stellen, Ihre Wiirde und Autonomie zu respektieren sowie

Ihre Uberzeugungen wertzuschatzen.

Komplementare Medizin

Es gibt keine einheitliche Definition - am besten finden wir diese: Komplementare Medizin ist im Gegensatz zur Schul-
medizin alles, was Patienten selber tun kdnnen. Dazu gehdren Erndhrung, kdrperliche Aktivitat, Naturheilverfahren,
aber auch Entspannungsverfahren, Gesprache, Gebete und vieles mehr. Komplementéare Medizin ist kein Ersatz flr
die Schulmedizin - sie ist keine Alternative Medizin. Patienten, die sich flr Alternative Medizin entscheiden, gehen das
Risiko ein, dass der Krebs weiter wachst. Deshalb setzen wir am UKJ die komplementare Therapie in Kombination mit
der Schulmedizin ein .

Angebote
- ONKO-Kreis - RegelmaRig stattfindende Vortrage zusammen mit der Thiringischen Krebsgesellschaft e.V.
- Expertensprechstunden

- Einzelberatungen

Ambulanz fiir Naturheilkunde und Integrative Onkologie
Prof. Dr. med. Jutta Hiibner

D4 integrative.onkologie@med.uni-jena.de
+49 3641 9-32 42 56
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Humangenetische Beratung

Krebserkrankungen beruhen auf Verdnderungen in den
Genen. Bei den meisten Krebsformen treten die geneti-
schen Abweichungen erst nach der Geburt auf - sie wer-
den also nicht vererbt. In etwa 5 - 10 % der Falle jedoch
beruht die Krebserkrankung auf einer angeborenen gene-
tischen Veranlagung. In den betroffenen Familien tritt der
Krebs gehduft oder auch schon in jungen Jahren auf.

Ein bekanntes Beispiel ist das familidr gehdufte Auftreten
von Brust- und Eierstockkrebs beim Vorhandensein einer
erblichen Verdnderung des so genannten BRCA-Gens.
Auch bei Patienten mit anderen bdsartigen Tumoren
kann eine maégliche erbliche Belastung vorliegen. In
einem solchen Fall kann eine humangenetische Beratung
sinnvoll sein. Diese kann Ihnen und Ihrer Familie helfen,
den moglichen erblichen Anteil bei der Entstehung lhrer
Krebserkrankung zu verstehen, die damit verbundenen
individuellen Risiken zu ermitteln und ggf. eine Entschei-
dung zu treffen, welche fir Ihre personliche Situation
angemessen erscheint.

Sollten sich beilhnen Hinweise auf eine erbliche Ursache
lhrer Krebserkrankung ergeben und Sie eine genetische
Beratung wiinschen, so sprechen Sie gern Ihr Behand-
lungsteam an oder nehmen Sie Kontakt zu unserer
humangenetischen Beratungsstelle auf.

Humangenetische Beratung am Zentrum
fur Ambulante Medizin Jena:

Praxis fir Humangenetik
August-Bebel-Strafte 27a
07743 Jena

Humangenetische Beratungsstelle
Leiterin: Dr. med. Isolde Schreyer

7 +49 3641 9-39 8560

D4 humangenetik@zam.uniklinikum-jena.de
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Palliativstation des UKJ

Oft kann eine Krebserkrankung geheilt werden. Wenn
dies aber auf Grund der fortgeschrittenen Erkran-
kungssituation oder der sonstigen gesundheitlichen
Beeintréchtigungen nicht moglich ist, stehen die Ziele
Lebenszeitgewinn und Verbesserung oder Erhalt der
Lebensqualitat im Vordergrund der Betreuung.

Die Palliativstation des UKJ betreut Patienten mit
einer nicht heilbaren Erkrankung, wenn diese so starke
Beschwerden verursacht, dass eine weitere Versorgung

in der gewohnten Umgebung nicht moglich ist. Auf der
insgesamt 12 Betten umfassenden Station ist das Ziel der
interdisziplindren Arbeit eine weitgehende Linderung der
belastenden Krankheitssymptome zu erreichen und den
Patienten dann wieder in sein gewohntes Umfeld zu ent-
lassen. Sollte dies nicht mehr moglich sein, stellen wir auf
unserer Palliativstation dem Sterbenden angemessenen
Raum und Begleitung zur Verfligung. Auf Wunsch kann
auch ein Angehdriger bei lhnen Uibernachten.

Spezialisiertes Ambulantes Palliativteam

Viele Patienten mit einer nicht heilbaren Krebserkrankung
wiinschen sich, so viel Zeit wie moglich in der vertrauten
Umgebung zu verbringen. Dies kann mit Hilfe unseres
Spezialisierten Ambulanten Palliativ (SAPV)-Teams
realisiert werden. Dieses unterstitzt Patienten, Haus-
arzten, Angehdrige und Pflegedienste bei der hauslichen
Betreuung schwer kranker Menschen. So geben unsere
Mitarbeiter Unterstitzung bei der Kontrolle von Symp-
tomen, helfen bei Beratung, Planung und Anleitung der
Pflege zu Hause und bieten psychosoziale Unterstlitzung
fir Sie und Ihre Angehdrigen.

Das Angebot des SAPV des UKJ kdnnen Sie nutzen, wenn
Sie in Jena oder dem Saale-Holzland-Kreis wohnen.

Gerne stellen wir fir Sie auch den Kontakt zu Teams
anderer Orte her.

Abteilung fiir Palliativmedizin

P4 palliativ@med.uni-jena.de
+49 3641 9-32 7501

Abteilung fiir Palliativmedizin

> palliativ@med.uni-jena.de
+49 3641 9-32 7501

Palliativstation
7R +493641-327528

Ambulantes Palliativteam
7 +493641-327524
D4 palliativteam@med.uni-jena.de

Chefarzt: Prof. Dr. med. Ulrich Wedding

Chefarzt und Leiter der Schmerzambulanz: Prof. Dr. med. Winfried Meiner
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Angebote zur Krankheitsbewaltigung und Selbsthilfe

Thiiringische Krebsgesellschaft e.V. THURINGISCHE
KREBSGESELLSCHAFT E.V.

Die 1991 gegriindete Thiringische Krebsgesellschaft e.V.
(TKG) ist die erste Anlaufstelle fir alle Betroffenen und
Interessierten zum Thema Krebs in Thiringen. Mitihrer Arbeit setzt sie sich fiir eine bessere Versorgung von Krebspati-
enten und fir die allgemeine Aufklarung ein. Die TKG informiert iiber Praventionsmalénahmen und hilft Krebspatienten
dabei, mitihrer Erkrankung umzugehen.

Zur Unterstiitzung von Krebsbetroffenen halt die TKG ein vielfaltiges Angebot bereit. So gibt sie nicht nur Informations-
material heraus, sondern flhrt auch eine Vielzahl von Veranstaltungen fliir Krebspatienten und deren Angehorige durch,
wie zum Beispiel Tanz-, Kosmetik- und Kochworkshops oder Yoga-Kurse. Innerhalb der Veranstaltungsreihe ONKO-Kreis
finden zudem regelmafig Vortrédge und Gespréachsrunden mit Experten zum Thema Krebs statt.

Psychosoziale und psychoonkologische Beratungsstellen

Die TKG unterhalt thiringenweit Beratungsstellen, in welchen Sie sich kostenlos zu sozialrechtlichen Fragen beraten
lassen konnen sowie psychologische Begleitung durch erfahrene Psychoonkologen erhalten. Bei Bedarf und auf
Wunsch kdnnen auch Hausbesuche durchgefiihrt werden.

- Vertrauliche Gesprache zur personlichen Situation

- Psychologische Begleitung in allen Phasen der Auseinandersetzung mit der Krankheit

- Unterstltzung fiir Angehdrige und nahestehende Personen von Erkrankten

- Beratung flir erkrankte Eltern, Eltern-Kind-Gespréache und Unterstitzung fur Kinder erkrankter Eltern

- Informationen zur gesunden Erndhrung

- Informationen zu sozialrechtlichen Fragen und Unterstitzung im Umgang mit Behorden

- Beratung Uber Rehabilitationsmoglichkeiten

- Vermittlung zu weiterflhrenden Hilfsangeboten (z.B. Sportgruppen, Selbsthilfegruppen, Kunsttherapie)
- Unterstltzung bei der Griindung von Selbsthilfegruppen

- Vermittlung medizinischer Beratungsmaoglichkeiten, ambulanter Pflege- und Betreuungsmalfnahmen

Thiiringische Krebsgesellschaft e.V.
Am Alten Giiterbahnhof 5

24/7-Notfall-Telefon: 07743 Jena
+49 170 - 96 00 511 D4 info@thueringische-krebsgesellschaft.de

+49 3641 - 33 69 86
(® www.thueringische-krebsgesellschaft.de
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Bundesverband Prostatakrebs BPS

Selbsthilfe e.V. Bundesverband
Prostatakrebs Selbsthilfe e.V.

Prostatakrebs bedeutet flir uns eine Herausforderung,

der wir mit positiver Kraft begegnen. Wir vermitteln den

Betroffenen in dieser Grenzsituation Mut und Starke fiir ein hohes Malt an Lebensqualitat. Wir sprechen offen tiber alle
krankheitsbedingten und psychosozialen Probleme (lber alle somatischen sowie psychosomatischen) und lassen
keine Tabuisierungen zu.

Aufgaben der regionalen Selbsthilfegruppen:

- Gesprachskreis Betroffener zum gemeinsamen Versuch die personlichen Probleme zu l6sen bzw. zu lernen, mit
diesen besser umzugehen

- Informationen zum Gesamtproblem Prostatakrebs und Weitergabe von Informationen des Bundesverbands
Prostatakrebs Selbsthilfe e.V. zur Gesamtproblematik

- Gruppentreffen mehrmals im Jahr mit fester Gestaltung (Wanderungen usw.) und Info-Veranstaltungen

- Die Teilnahme an Gruppentreffen kann nach einiger Zeit therapeutische Wirkung haben, wie:
- Abnahme der Depressivitat
- Rickgang von kérperlichen und seelischen Beschwerden
- Zunahme von Initiative u. Autonomie einer verbesserten Kontaktfahigkeit
- Vermehrte Aufnahme intensiver Beziehungen zu anderen
- Zunahme der Bindungsfahigkeit
- Erhohte Bereitschaft und Fahigkeit sich selbst und anderen zu helfen

Bundesverband Prostatakrebs Selbsthilfe e.V. Beratu ngShotline:
Thomas-Mann-Str. 40 +49 8007080123
53111 Bonn

(gebuhrenfrei)

4 info@prostatakrebs-bps.de
+49 228 33889 500 Dienstag, Mittwoch & Donnerstag
® www.prostatakrebs-bps.de 15— 18 Uhr
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INFORMATIONEN ZU IHRER ERKRANKUNG

Was ist Prostatakrebs?

Prostatakrebs ist die haufigste Krebserkrankung des
Mannes. Laut Schatzung des Robert-Koch-Instituts
erkrankten im Jahre 2019 in Deutschland ca. 68.600
Manner neu. Der Anteil an allen Krebsneuerkrankungen
bei Mannern lag bei 25,6 %. Der Verlauf ist in der Regel

Krebsvorsorge

langsam. Dennoch war das Prostatakarzinom 2020 fir
15.692 Todesfélle (ca. 6,7 % aller krebsbedingten Todes-
falle) urséchlich (Statistisches Bundesamt). Das Risiko, ein
Prostatakarzinom zu entwickeln, steigt mit dem Alter. Bei
unter 45-Jahrigen ist die Erkrankung selten.

Ein Prostatakrebs kann geheilt werden, solange er auf die
Prostata begrenzt und nicht metastasiert ist. In fortge-
schrittenen Stadien ist zwar eine Behandlung, aber keine
Heilung moglich. Die friihe Erkennung eines Prostatakar-

Lokal begrenztes Prostatakarzinom

zinoms ist deshalb wichtig. Die Krankenkassen bieten ab
dem 45. Lebensjahreinejahrliche Krebsvorsorgeuntersu-
chungan, die bei einem niedergelassenen Urologen oder
in unserer Poliklinik durchgeflihrt werden kann.

Die Therapie eines lokal begrenzten Prostatakarzinoms
geschieht durch eine Operation, bei der die Prostata und
inder Regel auch die Lymphknoten in der Beckenregion
entfernt werden (radikale Prostatektomie). Alternativ zur

Fortgeschrittenes Prostatakarzinom

Operation ist eine Strahlentherapie moglich. In einigen
Fallen kann auch unter engmaschiger Kontrolle auf eine
Therapie verzichtet oder diese zumindest hinausgezo-
gert werden.

Die Therapie eines fortgeschrittenen Prostatakarzinoms
erfolgt durch eine Blockade des Testosterons, die meist
medikamentos mit Depotspritzen und / oder Tabletten

durchgefiihrt wird. Spricht ein Prostatakrebs auf diese
Therapie nicht oder nicht mehran, kann eine Chemothe-
rapie durchgefiihrt werden.
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Interdisziplindare Tumorkonferenz

Um fir Sie eine individuelle Therapieempfehlung geben
zu kénnen, welche genau auf Sie und Ihr spezifisches
Krankheitsbild abgestimmt ist, stellen wir Ihren Fall in
unserer interdisziplindren Tumorkonferenz vor.

Bei diesem so genannten Tumorboard kommen die Arzte
aus den verschiedenen Kliniken hier am UKJ zusammen,
welche sich auf die Behandlung lhrer Tumorart spezi-
alisiert haben. Somit bespricht Ihr Arzt gemeinsam mit
Experten der Chirurgie, internistischen Onkologie, Patho-
logie, Radiologie, Strahlentherapie und Nuklearmedizin
lhren Fall. Im Vorfeld hat bereits ein Dokumentar des UTC
Ihren bisherigen Krankheitsverlauf in einer Ubersicht
zusammengefasst. Ihr behandelnder Arzt stellt Ihren Fall
dann im Tumorboard vor. Wenn erforderlich, demonst-
riert ein Radiologie auch Ihre Rontgen-, MRT- und sons-
tigen Bilder.

AnschlieRend beraten diese Arzte Uber die fir Ihren
konkreten Fall beste Therapie sowie eventuelle weiter-
fihrende diagnostische Malinahmen. Dabei orientieren
siesichimmer an den aktuellsten von Fachgesellschaften
aufgestellten interdisziplindren Leitlinien und Therapie-
empfehlungen. Auch Ihre kérperlichen und sozialen
Umstédnde werden in die Beratung mit einbezogen.
Selbstverstandlich wird auch berilcksichtigt, wenn Sie
selbst schon Wiinsche hinsichtlich Ihrer eigenen Behand-
lung gedulbert haben.

Uber die Tumorkonferenz wird ein Protokoll erstellt, in
dem Ihre Therapieempfehlung festgehalten wird. Diese
wird dann von Ilhrem behandelnden Arzt zeitnah und
individuell mit hnen besprochen.
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Stationare Aufnahme

Die stationdre Aufnahme erfolgt in der Leitstelle der jewei-
ligen Klinik beziehungsweise in der zentralen stationéren
Patientenaufnahme am Haupteingang. Als erstes erfolgt
Ihre administrative Aufnahme (Chipkarte, Krankenhaus-
einweisungsschein, etc.). Unmittelbar im Anschluss wer-
den Sie von unserer Aufnahmeschwester empfangen. An
dieser Stelle wird Ihnen z.B. auch Blut abgenommen und
nach den aktuellen Medikamenten gefragt. AnschlieRend
erfolgt ein Gesprach und die Untersuchung beim Arzt.
Hier wird Ihnen erklart, welche diagnostischen und the-
rapeutischen Schritte durchgefihrt werden sollen. Auf
Wunsch konnen an diesem Gesprach auch Angehorige
teilnehmen. Wenn bei Ihnen eine Operation geplant ist,
erfolgt zusatzlich ein gesondertes Gesprach mit dem
Narkosearzt. Im Anschluss werden Sie dann durch die
Schwestern und Pfleger mit den Radumlichkeiten und den
Ablaufen auf den Stationen vertraut gemacht.

Bei geplanter Operation wird diese im Normalfall am
Folgetag durchgefiihrt. Unmittelbar nach der Operation
werden Sie zundchst auf die Wachstation gebracht. Die
Zeit, die sie hier verbringen, richtet sich nach der Art des
operativen Eingriffs. Von dort gelangen Sie erneut bis
zum Zeitpunkt der Entlassung auf Ihre Station. Auf jeder
Station finden sowohl vormittags als auch nachmittags
Visiten statt, bei denen Fragen und Probleme bespro-
chenwerden. Auf Wunsch kénnen zuséatzlich Gesprache
mit einem Psychologen oder Seelsorger gefiihrt werden.
Wenn Sie oder Ihre Angehdrigen Fragen zur Planung
einer Anschlussheilbehandlung oder zur Beantragung
einer hduslichen Pflege haben, helfen Ihnen unsere Mit-
arbeiter vom Sozialdienst gern weiter. Ansonsten steht
lhnen jederzeit eine Schwester oder Pfleger mit Rat und
Tat zur Seite.

\R

Was sie mitbringen sollten:

- Krankenhauseinweisungsschein
- Chipkarte Ihrer Krankenversicherung
- Personalausweis

- Alle Medikamente, die Sie regelmaldig bendtigen
bzw. eine Auflistung dieser mit Einnahmevorschrift

- Hygieneartikel: Handtlicher, Waschlappen,
Duschgel, Shampoo, Zahnblrste, Zahncreme

- Kleidung: Schlafanzug, Morgenmantel, bequeme
Sachen, Unterwdasche, Striimpfe, Hausschuhe

Wenn vorhanden:

- Aktuelle Befunde (z.B. Rontgen- oder CT-Bilder in
Form einer CD mit schriftlichem Befund)

- Diabetiker-, Allergie-, Herzschrittmacherausweis,
Rontgenpass

- Patientenverfligung, Vorsorgevollmacht

- Brille, Horgerat, Prothesen, Gehhilfen,
Schlafapnoegerat

Grolere Geldbetrdge oder sonstige Wertsachen (z.B.
Schmuck) sollten Sie besser zu Hause lassen. Bitte brin-
gen Sie aus Platzgrinden auch keine grofsen Koffer mit.

Gern konnen Sie ein Handy oder anderes mobiles
Endgerat mitbringen, um unser Kommunikations- und
Entertainmentsystem zu nutzen. Dieses beinhaltet
neben Fernsehen auf einem Flachbildschirm direkt am
Bett, Telefonieren und Radio auch die Internetnutzung
auf dem Flachbildschirm (Touchscreen) und per WLAN.
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Ablauf der stationaren Behandlung

Sie werden in der Regel am Tag vor der geplanten OP
stationar aufgenommen. Nach der administrativen
Aufnahme (Anmeldung etc.) werden Sie von unserer
Aufnahmeschwester befragt, bekommen Blut abge-
nommen und missen ggf. Urin abgeben. AnschlieRend
werden unsere Arzte Fragen zu lhrer Vorgeschichte
stellen. Dabei ist es von Vorteil, wenn Sie Unterlagen
bzw. Befunde vorangegangener Krankenhausaufent-
halte, Operationen oder Untersuchungen sowie lhren
Medikamentenplan bereithalten.

Zur Therapieplanung und Qualitatssicherung bitten wir
Sie, verschiedene Fragebdgen auszufillen. Wenn es die
Moglichkeit zur Teilnahme an einer klinischen Studie
gibt, werden wir Sie dariber informieren.

Esfolgteine kdrperliche sowie Ultraschalluntersuchung.
In Abhangigkeit dieser Untersuchungsergebnisse kon-
nen weitere Untersuchungen notwendig werden. Die
Operation wird zumeist robotergesttitzt (DaVinci) durch-
geflihrt. Selten kdnnen bestimmte Voroperationen am
Bauch oder schwerere Herz- bzw. Lungenerkrankungen
eine Kontraindikation darstellen.

Im Anschluss werden Sie ausfihrlich tber den Ablauf
der OP sowie deren Risiken und die Zeit nach der OP
aufgeklart. AbschlieRend Gbernimmt der Narkosearzt
lhre Aufklarung tiber Narkose sowie Schmerzkatheter
bzw. Schmerztherapie. Nach der OP verbringen Sie
im Normalfall ca. zwei Tage auf der Wachstation und
werden anschlielbend wieder zu uns verlegt.

Bei der OP wird Ihnen ein Blasenkatheter eingelegt. Die-
ser kann im Normalfall fiinf Tage nach der OP mit dem
DaVinci-Operationsroboter entfernt werden. Am Tag der
Katheterentfernung sowie am Tag darauf erhalten Sie
durch unsere Physiotherapeuten eine Anleitung zum
Beckenbodentraining. Sie werden zudem vor Ihrer Ent-
lassung, die im Normalfall am Tag nach der Katheterent-
fernungerfolgen kann,von unserem Sozialdienst (Planung
&Anmeldungder Anschlussheilbehandlung / Reha) sowie
von einer Psychoonkologin (Gesprachsangebot) besucht.
Bei Bedarf kdnnen Sie diese Angebote natiirlich auch
schon vorherin Anspruch nehmen - sprechen Sie hierfiir
einfach Ihr Betreuungsteam an! Nach threm Aufenthalt
steht Ihnen dann zusatzlich unser Team der Ambulanten
Krebsberatungsstelle jederzeit zur Verfiigung.
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Behandlung von Prostatakrebs

Operation

Die radikale Prostatektomie (Entfernung der Prostata)
stellt ein Behandlungsverfahren der ersten Wahl beim
lokal begrenztem Prostatakarzinom dar.

Die Operation erfolgt zumeist laparoskopisch mit dem
Davinci-OP-Roboter. Hierbei wird die Operation mit
kleinen Schnitten hochpréazise durchgeflihrt. Der Einsatz
des Roboters ermdglicht dem Operateur ein sehr feines
und schonendes Arbeiten. Dadurch kdnnen der Harn-
rohrenschlielfmuskel und die entsprechenden Nerven
optimal geschont und somit der Erhalt von Kontinenz
und Potenz erleichtert werden. Die minimalinvasive
Methode bietet zudem den Vorteil eines geringen Blutver-
lustes und einer schnellere Wundheilung sowie weniger
Wundschmerz. Dadurch ist eine raschere Mobilisation
des Patienten moglich, wobei wiederum postoperative
Komplikationen wie Thrombosen und Lungenkomplika-
tionen (z.B. Entziindungen) reduziert werden kénnen.

In sehr seltenen Féllen, wenn eine laparoskopische
Methode nicht infrage kommt, kann in unserer Klinik

DaVinci-OP-Roboter

auch ,offen” Giber einen Schnitt am Unterbauch operiert
werden. Darliber hinaus kann bei beiden Operations-
methoden fallweise nerverhaltend (potenzschonend)
und mit oder ohne Entfernung der Lymphknoten im
Beckenbereich vorgegangen werden. Welche OP-
Methode flir Sie am besten geeignet ist, wird im per-
sonlichen Gesprach sowie einer korperlichen Untersu-
chung besprochen. Wann und in welchem Umfang ein
nerverhaltendes Vorgehen erfolgen kann, hangt von
verschiedenen Faktoren ab. Ihr Arzt wird Sie hierzu im
Vorfeld gern eingehend beraten und alle Fragen im Auf-
klarungsgesprach beantworten. Bei fortgeschrittenen
Tumorstadien konnen kleinere Operationen sinnvoll
sein, falls Probleme mit dem Wasserlassen, eine Harn-
stauung oder Blutungen auftreten.

Nach der Entlassung: Nach Tumorentfernung ist eine
regelmaéliige urologische Tumornachsorge empfohlen,
um moglichst frihzeitig auf Probleme reagieren zu
konnen. Bitte wenden Sie sich umgehend an uns, sollten
Komplikationen auftreten!

Seit 2011 erfolgen die Operationen am UKJ mit dem
DaVinci-Roboter. Seit 2023 steht ein System der neuesten
Generation (DaVinci Xi) zur Verfligung.

Uber 4 kleine Einstiche in der Bauchdecke gelangen die
mit den Roboterarmen verbundenen Instrumente und
die Kamera zum Operationsgebiet. Zusatzlich werden ein
Einstich im Bereich des Nabels fiir die ebenfalls roboterge-
steuerte Kamera sowie 1-2 weitere Einstiche fir Assistenzin-
strumente (Spulung, OP-Clips, Nahtmaterial) benétigt. Die
Steuerung der Roboter-Arme bzw. der daran gekoppelten

Roboter am Patienten

Steuerkonsole

Instrumente Ubernimmt der Operateur an einer Konsole,
an der er auf ein dreidimensionales Bild des Operations-
gebietes blickt. Mit einem Zugewinn an Prazision werden
die Handbewegungen des Operateurs damit auf Préparier-
und Nahtinstrumente zitterfrei Ubertragen. Dank einer
skalierten, computerunterstiitzten Ubertragung und der
optimalen Beweglichkeit der Instrumente kdnnen dabei
kleinste Hand- und Fingerbewegungen millimetergenau
und hochprézise ausgeflihrt werden. Kamerabewegung,
Bildfeld und bis zu 12-fache VergréRerung werden ebenfalls
vom Operateur an der Konsole gesteuert.

Steuerung
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Strahlentherapie

Wirkungsweise

Die Strahlentherapie zielt darauf ab, das Tumorgewebe
lokal durch energiereiche Strahlung abzutoten. Diese
dringt in die Tiefe des Gewebes ein und erreicht dort den
Tumor, ohne dabei die durchdrungene Haut zu schadigen.
Dadurch sterben die bestrahlten Zellen ab und es wird
auch die Bildung neuer Tumorzellen verhindert. Um mog-
lichst alle vorhandenen Tumorzellen abzutéten, bedarf es
einer bestimmten Strahlendosis (angegeben in Gray, Gy). Je
nach Tumorartund individueller Krankheitssituation muss
eine hohe Gesamtdosis gegeben werden. Dies bedeutet,
dassdie Strahlenbehandlungeinen langeren Zeitraum ein-
nimmt, weil die Dosis in der Regel nicht einmalig, sondern
Uber mehrere Einheiten verteilt appliziert wird.

Ablauf

Nach ausfihrlicher Besprechung des Ablaufs und mogli-
cher Nebenwirkungen findet ein sogenanntes Planungs-
CT statt. Hierbei liegen Sie bereits in der Position, welche
Sie spater wahrend der Strahlenbehandlung einnehmen,
und eswerden genaue Schnittbilderderzu bestrahlenden
Korperregion und der benachbarten Organe angefertigt.
Auf diesen Bildern zeichnet Ihr Strahlentherapeut milli-
metergenau das Gebiet ein, welches bestrahlt werden
soll. Im Anschluss werden mit einem wasserfesten Stift
die Bestrahlungsfelder auf Ihrer Haut markiert.

Wahrend der Bestrahlung selbst liegen Sie auf einer
Liege unter der Bestrahlungseinrichtung. Um sicherzu-
stellen, dass wahrend der Bestrahlung auch immer die
exakte Region bestrahlt wird, missen Sie wahrend der
Bestrahlungstill liegen und werden daher mit Gurten und
Lagerungshilfen fixiert. Die Bestrahlung an sich dauert
maximal 15 Minuten und ist vollkommen schmerzlos. Aus
Grinden des Strahlenschutzes steht die Anlage in einem
isolierten Raum und das medizinische Personal verlasst
diesen wahrend der Behandlung. Unsere Mitarbeiter
haben Sie jedoch (iber eine Glasscheibe im Blick und sind
tUber ein Mikrofon mit Ihnen in Verbindung.

Nebenwirkungen

Durch die lokale Wirkung beschranken sich, im Gegensatz zu
einersystemischen Therapie (z.B. Chemotherapie), mogliche
Nebenwirkungim Wesentlichen auf die behandelte Kérper-
region. Durch das punktgenaue Einstrahlenvon jeweils einer
kleinen Dosisportion pro Tag erreicht man eine Schonung
des gesunden, den Tumor umgebenden Gewebes.

Eine Strahlentherapie schadigt Ihre Haut zwar nicht,
eine gewisse Belastung dieser wird jedoch trotzdem
verursacht. Daher haben wir fir Sie im Abschnitt ,Empfeh-
lungen und Tipps* einige hilfreiche Hinweise zur richtigen
Hautpflege bei Strahlentherapie zusammengestellt.
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Medikamentose Tumortherapie

Wirkungsweise

Die medikamentdse Tumortherapie stellt eine zentrale
Behandlungssaule bei der Therapie des fortgeschrittenen
und metastasierten Prostatakarzinoms dar. Beim Pros-
tatakarzinom werden verschiedene Kombinationsthera-
pien angeboten, bei denen eine Hormonentzugstherapie
die Basis darstellt.

Bei der Hormonentzugstherapie wird die Wirkung des
Testosterons, welches im Hoden gebildet wird, blockiert,
denn Testosteron stellt den wichtigsten Wachstumsreiz
flr Prostatakrebs dar. Hierflir stehen prinzipiell zwei
Mdglichkeiten zur Verfligung:

- chirurgische Kastration (Entfernung des hormonpro-
duzierenden Gewebes aus den Hoden)

- medikamentdse Blockade oder Hemmung der Pro-
duktion durch verschiedene Depotprédparate oder
Tabletten.

Jenach Erkrankungsstadium und unter Beriicksichtigung
der individuellen Umstande sollte die Therapie meist
mit anderen Medikamenten und gegebenenfalls einer
Chemotherapie erweitert werden.

Im Gegensatz zu Operation und Bestrahlung wirkt die
medikamentdse Tumortherapie nicht nur lokal am Sitz
des Tumors, sondern systemisch im ganzen Korper. Somit
ist sie auch gegen Metastasen des Tumors wirksam.

Nebenwirkungen

Da sich die medikamentdse Tumortherapie nicht nur
auf die Tumorzellen sondern auf den ganzen Korper
auswirkt, sind verschiedene Nebenwirkungen, abhéngig
von den eingesetzten Wirkstoffen, moglich.

Zu den haufigen Nebenwirkungen der Hormonblockade
zahlen Stimmungsschwankungen, Hitzewallungen und
Stérungen im Stoffwechsel, die zum Verlust von Mus-
kelmasse, Osteoporose und Gewichtszunahme fithren
konnen. Die Therapie erhéht zudem das Risiko fir Herz-
Kreislauf-Ereignisse wie Herzinfarkt oder Schlaganfall.

Die Chemotherapie wirkt auf alle Zellen ein, die sich
natdrlicherweise schnell teilen, beispielsweise Zellen der
Schleimhaut, der Haarwurzel oder des Knochenmarks.
Die Folgen sind Storungen im Verdauungstrakt, Haaraus-
fall und Verdnderungen der Blutwerte. Zu den hadufigen
Nebenwirkungen die bei einer Therapie mit Zytostatika
auftreten konnen, zéhlen auch Ubelkeit und Erbrechen,
MUdigkeit, Appetitlosigkeit, Durchfall sowie allgemeines
Unwohlsein. Wir mochten Sie bitten, lhren Arzt Gber alle
Nebenwirkungen zu informieren, damit eine begleitende
Therapie zur Linderung lhrer Beschwerden auf Ihre
Bedirfnisse abgestimmt werden kann.
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Klinische Studien

Was ist eine klinische Studie?

In einer Klinischen Studie wird die Wirksamkeit und / oder
Vertraglichkeit eines Medikamentes fir eine bestimmte
Erkrankung untersucht. Dabei handelt es sich immer
um Medikamente, die zuvor vielfachen Labortests
unterzogen und in Tiermodellen untersucht wurden. Ein
Studienprotokoll (Prifplan) legt genaue Bedingungen
fir die Durchfihrung der Studie fest, z.B. welche Unter-
suchungen durchgeflihrt werden sollen und wer an der
Studie teilnehmen kann.

Welchen Nutzen hat eine klinische Studie?

Klinische Studien sollen der Allgemeinheit Antworten auf
medizinische Fragestellungen geben, z.B. ob ein neues
Medikament besser wirkt als das bisher Bekannte. Sie
selbst stehen dabei aber keinesfalls im Hintergrund. Im
Rahmen einer Klinischen Studie werden Sie besonders
intensiv betreut, regelmalig untersucht und engmaschig
Uberwacht.

Welches Risiko bringt eine
klinische Studie mit sich?

An oberster Stelle stehen Ihr Wohl und lhre Sicherheit.

Um mogliche Risiken so gering wie moglich zu halten,
gibt es strenge gesetzliche Vorschriften, nach denen die
Studie ablaufen darf. Klinische Studien diirfen erst dann
durchgefiihrt werden, wenn sie eine sehr genaue Priffung
durch die zustandige Ethikkommission und Gesund-
heitsbehdrde bestanden haben. Nebenwirkungen sind
natlrlich nicht auszuschliefsen.

lhre Rechte als Studienteilnehmer

Die Teilnahme an einer Klinischen Studie ist freiwillig und
die Entscheidungteilzunehmen treffen Sie ganz allein nach
einerausfihrlichen Aufklarung durch Ihren behandelnden
Arztund ausreichender Bedenkzeit. Dieses Einverstandnis
konnen Sie auch im Nachhinein jederzeit wieder riickgén-
gig machen, ohne dass Ihnen daraus Nachteile entstehen.
Sie werden dann dem aktuellen Stand der Wissenschaft
entsprechend mit der bestmoglichen zur Verfligung ste-
henden Therapie weiterbehandelt.

Wenn Sie an der Teilnahme an einer klinischen Studie
interessiert sind, sprechen Sie bitte Ihren behandelnden
Arzt darauf an. Dieser prift dann, ob eine geeignete
Studie fir Ihre Erkrankung angeboten wird und ob Sie fir
eine Teilnahme in Frage kommen.
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> marleen.heuschkel@med.uni-jena.de
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Physiotherapie

Physiotherapie Sekretariat
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+49 3641 9-325201

Grundiibungen zum Beckenbodentraining postoperativ

1. Bequemes, entspanntes Liegen mit angestellten Beinen hiiftbreit ausei-
nander.Bewusstes Einatmen in den Bauch und gleichmafiges Ausatmen s T
um die Beckenbodenmuskulatur zu aktivieren.

Ausgangsstellung Riickenlage /,\

2. Becken rollen, eine Hand auf das Schambein legen und Bewegungen
in Richtung Bauchnabel ausflihren, Lendenwirbelsaule sinkt in die

Unterlage.

3. Gleiche Ubung wie bei 2. Bewegung mit Atmung verbinden. Das bedeu-
tet, beim Ausatmen Schambein Richtung Bauchnabel ziehen, beim
Einatmen Becken bewusst [6sen.

4. Gleiche Ubung wie bei 3. Dazu Beckenboden anspannen. Das bedeutet,
beim Ausatmen spannen, beim Einatmen l6sen.

- jeweils 3 -4 mal wiederholen
- Steigerung: Uiber mehrere Atemzlige Spannung halten

- Bewusstmachen der eigentlichen Schlie®muskeln. z.B. Gang zur
Toilette nicht moglich, Harnstrahl bzw. Stuhl zuriickhalten. (Kontrolle
zum Bewusstmachen, Erinnerung)

- ACHTUNG! Beim Wasserlassen auf Toilette keinen Harnstopp liben.

Ausgangsstellung Seitenlage (nur bei Schmerzfreiheit)

- Unterlagerung des Kopfes, Beine in Hiiften und Knien gebeugt, evtl.
Kissen zwischen den Knien.

- Ubungen wie in Rickenlage durchfihren

- Lagewechsel in den Sitz
Die Hand des oberen Armes vor dem Korper abstiitzen. Beine tiber den
Bettrand hangen lassen. Hand spanntin die Unterlage. Unter Spannung
des Beckenbodens in den Sitz kommen. Nochmals spannen und dann
erst die Spannung l0sen.



.l

Ausgangsstellung Sitz

1. Erspuren der Sitzbeinhdcker auf fester Unterlage, bei aufrechter Haltung
des Oberkorpers, die Beine hiftbreit auseinander.

2. Verlagerung des Gewichtes hinter die Sitzbeinhdcker.Schambein Rich-
tung Bauchnabel ziehen. Beckenboden spannen.

- ACHTUNG! Bein- und GesaBmuskulatur miissen locker bleiben!

Wechsel zwischen Sitz und Stand und umgekehrt

- Vorjedem Aufstehen und Hinsetzen Beckenboden spannen und
Bewegung mit Spannung durchfiihren!

- MERKE: Niesen und Husten nach hinten oben weg, niemals nach
vorn unten

Tipps und Ratschlage

- Tagliche Ubungen im Alltag sind notwendig.

- Nutzen von Wartezeiten: Stehen an der Ampel
Warten an der Haltestelle
Pausenzeiten am Arbeitsplatz

- Vermeiden Sie unnétigen Druck auf den Beckenboden:
- durch aufrechte Kérperhaltung (Selbstkontrolle im Spiegel durch Aufrichten des Oberkorpers).
- bei korperlicher Belastung im Alltag, wie Heben, Tragen, Niesen oder Husten Beckenboden anspannen.

- Pressen beim Wasserlassen bzw. Stuhlgang vermeiden.

- Sie sollten nicht unter chronischer Verstopfung leiden.
- Tragen Sie festes Schuhwerk.

- Das Beckenbodentraining ist eine Form der Gymnastik,
die dem Bewusstmachen und der Kraftigung der Schlief’-
muskulatur dient.

- Die Beckenbodenmuskulatur besteht aus einer flachigen,
mehrschichtigen Muskelplatte, die das Becken nach
unten hin abschliefit. Sie trédgt und stitzt die inneren
Organe. Das Beckenbodentraining kann Inkontinenz
glinstig beeinflussen und in vielen Féllen vorbeugend
wirken.

- Bei Unklarheiten oder Fragen wenden Sie sich bitte
an lhren Arzt oder Physiotherapeuten!
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Rehabilitation & Nachsorge

Rehabilitation

Die Ruckkehr in den gewohnten Alltag fallt vielen Betrof-
fenen nach oder mit einer Krebserkrankung schwer. Eine
Rehabilitationsmafnahme kann dazu beitragen, diesen
Ubergang zu erleichtern.

- Verbesserung der korperlichen Leistungsfahigkeit

- Hilfe im Umgang mit psychischen Belastungen

- Unterstitzung fUr eine gesunde Erndhrung

- Rickkehrins Berufs- und soziale Leben

Nachsorge

In der Regel Gbernimmt die Deutsche Rentenversiche-
rung die Kosten fur die Rehabilitation. Die Rehakliniken
sind auf unterschiedliche Erkrankungen spezialisiert. Wir
empfehlen eine Klinik mit Erfahrung und Zulassung fir
die onkologische Rehabilitation, also eine von den Kost-
entragern fr Patienten mit Krebserkrankung anerkannte
Rehabilitationsklinik. Bei der Auswahl helfen Ihnen gern
unsere erfahrenen Sozialarbeiter.

Auch nach threr Therapie am UKJ lassen wir Sie nicht
allein. Bei uns wird der onkologischen Nachsorge ein
sehr grolRer Stellenwert eingerdumt. Im Rahmen eines
strukturierten Nachsorgeprogramms kiimmern wir uns
daher auch nach dem Abschluss Ihrer Behandlung wei-
terhin um Sie und laden Sie in regelmaltigen Abstanden
zu Untersuchungen zu uns ein.

Ziel der Nachsorge st es, Ihren Gesundheitszustand lang-
fristig zu iberwachen, eventuelle durch die Behandlung
auftretende Spétfolgen zu erkennen und zu behandeln.
Hauptziel ist natrlich das mogliche Wiederauftreten

des Ursprungstumors (Rezidiv) oder die Entstehung von
Metastasen frihzeitig zu entdecken und gezielt dagegen
vorzugehen. Aber auch psychosoziale Folgeprobleme
der Erkrankung, wie z.B. chronische Erschopfung oder
Schwierigkeiten bei der Integration zuriick in den Alltag,
werden im Rahmen der Nachsorge thematisiert. Hierbei
helfen wir Ihnen, geeignete Beratungs- und Therapie-
moglichkeiten zu finden.

Wie oft und in welchen Absténden Nachsorgeuntersu-
chungen geplant werden, hdangt ganz individuell von threr
Erkrankung und dem Therapieverlauf ab.
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Schmerztherapie

Wahrend ihrer Krebserkrankung machen leider viele
Patienten Erfahrungen mit Schmerzen. Dies kann unter-
schiedliche Ursachen haben. So kdnnen z.B. Krebszellen
in gesundes Gewebe und Organe hineinwachsen, dort
Schadigungen verursachen und gesundes Gewebe
verdrangen. Auch ein Einwachsen der Krebszellen in
Blutgefalle und Lymphbahnen ist moglich, was mit
schmerzhaften Verengungen und Stauungen einherge-
hen kann. Schmerzen kénnen auch eine Nebenwirkung
der Krebsbehandlung an sich sein.

Wichtig fur Sie zu wissen ist, dass Sie Schmerzen kei-
nesfalls einfach aushalten missen. Ganz im Gegenteil:
Schmerzen friihzeitig zu behandeln und nicht erst dann,
wenn sie fUr Sie unertraglich geworden sind, tragt dazu
bei, dass diese nicht chronisch werden. Sprechen Sie
daher bitte unbedingt frihzeitig mit Ihrem Behand-
lungsteam, wenn Sie unter Schmerzen leiden. Dies gilt
auch, wenn Sie bereits Schmerzmedikamente erhalten
und den Eindruck haben, dass deren Wirkung nicht aus-
reichend ist.

Gesprach mit dem Arzt

Um eine geeignete Schmerzbehandlung fir Sie festzule-
gen, ist das Gesprach mit Ihrem Arzt besonders wichtig.
Auch wenn dieser Sie nicht explizit nach Schmerzen fragt
oder es hnen schwerfallt, darliber zu sprechen, sollten Sie
folgende Informationen tiber Ihre Schmerzen weitergeben:

- Wo treten die Schmerzen auf?

- Wie stark sind die Schmerzen?

- Wie fihlen sich die Schmerzen an?

- Wann treten die Schmerzen auf?

- Wie lange dauern die Schmerzen an?

- Wie schnell entwickeln sich die Schmerzen?

Schmerztagesklinik

In unserer Interdisziplindren Schmerztagesklinik der
Klinik fir Andsthesiologie und Intensivmedizin behan-
deln wir ambulant akute und chronische Schmerzen. Im
Rahmen eines multimodalen Konzeptes bestehend aus
medikamentdsen, psychologischen, physio- und ergo-
therapeutischen Einzelinterventionen sowie verschiede-
nen gruppentherapeutischen Angeboten ist es unser Ziel,
Schmerzen auf ein gut ertragliches Niveau zu reduzieren
und mogliche Nebenwirkungen zu minimieren.

Interdisziplindare Schmerztagesklinik der Klinik fiir Anasthesiologie und Intensivmedizin:

BK - Schmerztagesklinik@med.uni-jena.de
B +493641-323350
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EMPFEHLUNGEN UND TIPPS

Umgang mit Nebenwirkungen lhrer Behandlung

Im Rahmen Ihrer Therapie konnen Nebenwirkungen auf-
treten. Ob und wie sich die Therapie bei lhnen auswirkt
und ob Nebenwirkungen auftreten, ist sehr individuell.
Sollten Sie Nebenwirkungen bei sich beobachten, wen-
den Sie sich bitte an Ihr Behandlungsteam.

Zu Hause kdnnen Sie ein Tagebuch fihren, in dem Sie
alle Begleiterscheinungen notieren. Dies ist besonders
hilfreich, wenn Sie ambulant behandelt werden.

Ihr Behandlungsteam hat verschiedene Moglichkeiten,
das Auftreten bestimmter Nebenwirkungen zu verhindern
oder zu behandeln, z.B. durch die Gabe unterstitzender
Medikamente. Aber auch Sie selbst konnen dazu beitra-
gen, dass Nebenwirkungen gelindert werden. Verhaltens-
hinweise fir die hdufigsten Nebenwirkungen haben wir
lhnen auf den folgenden Seiten zusammengestellt.

Sollten Sie Nebenwirkungen bei sich beobachten, auch
solche, die hier nicht genannt werden, sprechen Sie bitte
Ihren Arzt darauf an.

Haufige Nebenwirkungen bei der
Behandlung von Prostatakrebs:

- Harninkontinenz

- Erektile Dysfunktion

- Appetitmangel und Gewichtsabnahme
- Ubelkeit und Erbrechen

- Durchfall

- Verstopfung

- Entziindung der Mundschleimhaut

- Fatique

Weitere Informationen zum Umgang mit den Neben-
wirkungen lhrer Therapie finden Sie auch in unserer
Patienteninformation:
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Harninkontinenz

Eine dauerhafte und einschrankende Harninkontinenz
als Nebenwirkung der operativen Behandlung von Pro-
statakrebs stellt dank modernster Technik und unserer
langjahrigen Erfahrung gerade bei friihen Erkrankungs-
stadien nur noch eine Seltenheit dar. Jedoch tritt diese
unerwiinschte Nebenwirkunginsbesonderein den ersten
Wochen noch haufig auf, sodass unter Umstanden unge-
wollter Urinabgang durch Verwendung von Inkontinenz-
material aufgefangen werden muss.

-

Erektile Dysfunktion

Bei starker Beeintrachtigung stehen neben Beckenbo-
dentraining und Biofeedback verschiedene Medikamente
und operative Verfahren (z.B. der Einsatz sogenannter
Inkontinenzbander oder kiinstlicher SchlieRmuskel) zur
Behandlung zur Verfiigung.

Ihr Arzt und Physiotherapeut kénnen Ihnen dariber
hinaus wertvolle Tipps zur Linderung geben. Sprechen
Sie uns jederzeit an!

Eine erektile Dysfunktion ist eine relativ haufige Neben-
wirkung nach radikaler Prostatektomie oder Strahlenthe-
rapiebehandlung. Bei ortlich begrenztem Tumor besteht
oft die Moglichkeit zu einem nervschonenden Vorgehen
in der OP, wodurch das Risiko fiir eine dauerhafte Dys-
funktion deutlich gemindert werden kann.

Bei nervschonender OP wird eine zeitnahe Einnahme
unterstiitzender Medikamente (sogenannte PDE-5 Hem-

mer) empfohlen. Dariiber hinaus gibt es verschiedene
medikamentdse, physikalische (Penisvakuumpumpe)
und operative Behandlungen, die eingesetzt werden
konnen, um eine Erektionsstorung zu mindern.

Zu den genauen OP-Nebenwirkungen und eventuellen
Behandlungsmaglichkeiten kléren wir Sie in einem
individuellen Gespréch detailliert auf und stehen Ihnen
jederzeit gerne flr Fragen zur Verfligung!
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Appetitmangel und Gewichtsabnahme

Appetitlosigkeit ist leider eine sehr haufige Beschwerde bei einer Krebserkrankung. Wer diese noch nicht selbst erlebt
hat, kann oft schlecht nachvollziehen, wenn man keine Lust auf Essen hat.

Die Appetitlosigkeit und die damit verringerte Nahrungsaufnahme kdnnen eine Gewichtsabnahme beglinstigen, die

wir auf jeden Fall versuchen méchten zu vermeiden. Eine Stabilitdt des Korpergewichts ist die beste Voraussetzung fiir

einen erfolgreichen Therapieverlauf.

Wir geben thnen daher Tipps zum Umgang mit Appetitlosigkeit und Gewichtsverlust.

- Essen Sie alles, was Sie gut vertragen, =
was lhnen guttut und was lhnen U
schmeckt.

- Essen Sie mehrmals taglich (5-6 mal) kleine
Mahlzeiten.

- Essen Sie abends eine kleine Spatmahlzeit. So
verhindern Sie lange Niichternphasen.

- Haben Sie immer schnell verflighare Speisen vorrétig
(tiefgefroren, Babyglaschen, Trinknahrung, etc.).

- Essen Sie langsam und kauen Sie gut.

- Packen Sie Snacks flr unterwegs (Arztbesuche,
Ausfliige, etc.) ein.

- Achten Sie auf eine reichhaltige Eiweilszufuhr durch
Fisch, Eier, Milchprodukte, Hiilsenfriichte und Fleisch.

- Reichern Sie Ihre Speisen zusatzlich an, z.B. mit
Sahne, Frischkase, Butter oder pflanzlichen Olen
(z.B. Lein- oder Rapsol).

- Richten Sie die Mahlzeiten appetitlich an.

- Kochen Sie gewurzarm, dann kdnnen Sie nach
Geschmack und Bedarf nachwiirzen.

- Essen Sie in Gesellschaft und sorgen Sie evtl. fur
Ablenkung.

- Bewegen Sie sich. Das regt den Appetit an!

- Verwenden Sie pflanzliche, appetitanregende
Bitterstoffe (z.B. Zimt, Koriander, Wermut) oder
trinken Sie bittere Getranke (z.B. Bitter Lemon,
Tonic Water, alkoholfreies Bier).

- Versuchen Sie vor dem Essen Aperitifs, Bier oder
Wein zu trinken (Bitte vorher mit Ihrem Arzt bespre-
chen!).

- Wiegen Sie sich regelmafig, um Gewichtsverande-
rungen rechtzeitig zu erkennen.

- Meiden Sie starke Essensgertiche.

- Essen Sie wenn moglich nicht in der

- Befolgen Sie keine sog. ,Krebsdidten

Klche.

- Uberfordern Sie sich nicht mit groRen Portionen.

- Vermeiden Sie starkes Wiirzen und sehr siifRe

Speisen.

- Tragen Sie keine enge Kleidung um den Bauch (z.B.

Gdrtel).

«|
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Ubelkeit und Erbrechen

Ubelkeit (Nausea) und Erbrechen (Emesis) gehoren zu
den wohl unangenehmsten Nebenwirkungen der Che-
motherapie. Ihre Schwere richtet sich nach der Art und

-
- Essen Sie mehrere kleine Mahlzeiten am Tag und
trinken Sie regelmaRig kleine Schlucke.

- Sorgen Sie fir Ruhe und Entspannung.
Nehmen Sie sich beim Essen und
Trinken Zeit.

- Bevorzugen Sie leicht verdauliche, fettarme,
geruchsarme und wenig gewdirzte Speisen.

- Trockene, kohlenhydratreiche Lebensmittel werden
meist gut vertragen, z.B. Weilsbrot, Filinchen,
Salzstangen, Zwieback.

- Ingwer als Tee, in Speisen oder Bonbons kann
lindernd wirken.

- Ruhen Sie sich nach den Mahlzeiten aus und achten
Sie auf einen erhdhten Oberkdrper (wenn moglich
nicht flach hinlegen).

- Bewegen Sie sich an der frischen Luft.

- Wiegen Sie sich regelmaliig, um Gewichtsverande-
rungen rechtzeitig zu erkennen.

Durchfall

Dosierung der einzelnen Chemotherapeutika sowie der
Haufigkeit der Gaben. Neben den sog. antiemetischen
Medikamenten, die Sie vor der Verabreichung der Chemo-
therapie von lhrem Arzt meist Uber einen intravendsen
Zugang erhalten, gibt es auch solche, die Sie fir die
Folgetage zu Hause bekommen. Diese Medikamente
sollten Sie unbedingt einnehmen, denn sie sind Teil des
Therapieprotokolls und sollen daflir sorgen, dass es gar
nicht erst zu Ubelkeit und Erbrechen kommt. Zuséatzlich
kdnnen Sie selbst auch mit ganz alltdglichen Dingen
etwas gegen Ubelkeit und Erbrechen tun:

- Meiden Sie Alkohol und Rauchen.

- Meiden Sie stark gewdlrzte und
geruchsintensive Speisen und Getranke.

- Meiden Sie beengende Kleidung wahrend der
Therapie.

- Meiden Sie, soweit moglich, Ihr Lieblingsessen:
Essen Sie dies in Phasen der Ubelkeit, konnten Sie
dagegen eine ,erlernte Abneigung“ entwickeln und
es spater nicht mehr mogen.

Durch Ihre Chemotherapie werden nicht nur die Tumor-
zellen angegriffen, sondern auch jene gesunden Zellen,

-
- Achten Sie auf eine ausreichende Flissigkeitszu-
fuhr (ca. 2-3 Liter pro Tag).

- Essen Sie mehrere kleine Mahlzeiten
Uber den Tag verteilt und essen Sie
langsam.

- Bevorzugen Sie stopfende Lebensmittel: Gerie-
bene Apfel, zerdriickte Bananen, gekochte Méhren,
getrocknete Heidelbeeren, Haferbrei, Weilbrot,
Zwieback, Cracker.

- Bevorzugen Sie Lebensmittel, die den Stuhl
andicken: Leinsamen, Flohsamen (gut vorquellen!),
Apfelpulver (Apotheke).

- Bevorzugen Sie leicht verdauliche Speisen mit
hohem Eiweil’- und Kaliumgehalt (z.B. Eier,
Weiltbrot, Reis, Nudeln).

dieeinerschnellen Zellteilung unterliegen. Dies betrifft vor
allemauch die Schleimhautzellen des Verdauungstraktes.
Zusatzlich kann die Darmtatigkeit insgesamt gesteigert
sein. Lang anhaltender Durchfall fihrt zum Verlust von
Flussigkeit und Nahrstoffen und muss behandelt werden.
Informieren Sie daher bitte Ihr Behandlungsteam, wenn
es beilhnen zu Durchfall kommt. Folgende Dinge kénnen
Sie selbst beim Auftreten von Durchfall tun:

- Meiden Sie blahende Lebensmittel:
Rohes Obst und Gemiise, Kohlgemiise,
Zwiebel, Hilsenfriichte, Trockenfriichte, kohlen-
sdurehaltige Getranke, fettreiche Speisen.

. Meiden Sie Alkohol, Rauchen und Koffein.
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Verstopfung

Verstopfung kann als Nebenwirkung lhrer Medikation,
aber auch durch Bewegungsmangel und einseitige
Erndhrung verursacht werden.

-

- Versuchen Sie die Ballaststoffzufuhr zu erhéhen,
z.B. mit Vollkornprodukten, 5 Portionen Obst und
Gemdse pro Tag, MUsli, geschroteten Leinsamen.

- Achten Sie auf eine ausreichende
Flissigkeitszufuhr
(ca.2-3 Liter pro Tag).

- Fermentierte Lebensmittel konnen die Verdauung
anregen: Buttermilch, Sauerkraut(-saft), Joghurt,
Kefir.

- Der Verzehr von Trockenpflaumen kann helfen.

- Fruchtséafte und Kaffee konnen die Darmtatigkeit
anregen und eine leicht abflihrende Wirkung
haben.

- Bewegen Sie sich! So kommt Ihr Darm in Schwung.

Entziindung der Mundschleimhaut

Um wirksam gegen Verstopfungen vorgehen zu kdnnen,
lohnt es sich, genauer nach den Ursachen zu suchen.
So lasst sich auch leichter kléren, ob die Probleme nur
vorlibergehend auftreten oder moglicherweise langer
anhalten konnen.

Im Folgenden zeigen wir Ihnen einige Dinge auf, die Sie
selbst gegen Verstopfungen tun kdnnen. Wichtigist, dass
Sie diese Verhaltenstipps regelmalsig einhalten. Reichen
diese Mallnahmen nicht aus, kann Ihnen Ihr Arzt auch
abflihrende Medikamente verschreiben.

- Meiden Sie Lebensmittel, die individu-
ell bei lhnen zu Verstopfungen flihren
konnen (Schokolade, Kése, Eier, eher unreife
Bananen).

- Vermeiden Sie Alkohol.

Eine Entziindung der Schleimhaute (Mukositis) kann
generell jede Art von Schleimhaut betreffen, besonders

-
- Verzehren Sie die Speisen nicht zu heif3, eher
lauwarm.

- Achten Sie auf eine griindliche Mund-
hygiene. Verwenden Sie eine weiche
Zahnbirste und milde Zahnpasta.

- Trinken Sie ausreichend zu den Mahlzeiten.

- Bevorzugen Sie weiche und plrierte Speisen:
Kartoffelbrei, weiche Nudeln, gegartes Gemlse,
Suppen, Eintopfe, Apfelmus, Pudding, Naturjoghurt.

- Babynahrung aus dem Glas ist eine gute Losung
und wird oft sehr gut vertragen.

- Verwenden Sie viel SoRe oder O, um das Kauen
und Schlucken zu erleichtern.

- Achten Sie auf eine ausreichende Eiweifszufuhr und
erganzen die ggf. mit Eiweillpulver.

- Spulen Sie den Mund mehrmals taglich mit Wasser
oder kithlem Pfefferminztee aus.

- Versuchen Sie Eiswirfel zu lutschen oder Eiscreme
Zu essen.

haufig kommt sie jedoch im Verdauungstrakt und hier
vor allem im Mund vor. Leider stellen sie auch eine haufig
vorkommende Nebenwirkung von Chemotherapien dar.

Schleimhautentziindungen im Mund sind schmerzhaft
und konnen Ihnen das Essen erschweren.

Daher wollen wir Ihnen einige Empfehlungen geben, wie
Siediese lindern kdnnen. Falls diese Empfehlungen nicht
ausreichen, sollten Sie unbedingt Ihren Arzt auf weitere
mogliche Therapieoptionen ansprechen. Dieser kann
lhnen zusatzliche Praparate wie z.B. Mundspullosungen
verschreiben.

- Verzichten Sie auf heilse Speisen und
Getranke.

- Vermeiden Sie zusétzliche reizende
Lebensmittel: Zitrusfriichte, Beeren, Essig, scharfe
Gewlirze, Alkohol.

- Verzichten Sie auf harte, trockene und kriimelige
Lebensmittel (Kekse, Brotchen, Kndckebrot, etc.)
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Fatigue

Chronische Midigkeit und Erschopfung, fachsprachlich
auch Fatigue genannt - vielen Krebspatienten ist dieser
Zustand wohl vertraut. Fatigue macht sich bemerkbar
durch starke Midigkeit und einen Mangel an Energie-

-
- Flhren Sie eine Fatigue-Tagebuch. Welche Tage
sind besser? Welche Tage sind schlechter?

- Setzen Sie Prioritaten und teilen Sie
sich die vorhandene Energie flir den
Tagein.

- Versuchen Sie kdrperlich aktiv zu sein und ein
gezieltes korperliches Training wie z.B. Yoga
durchzufiihren.

- Gonnen Sie sich tagstiber Ruhepausen.

- Versuchen Sie sich ausgewogen zu ernahren.
Lassen Sie eine mogliche Unterversorgung von
Nahrstoffen beim Arzt abklaren.

- Nehmen Sie Unterstltzung an.

reserven, welche auch nach angemessener Ruhe und
Schlaf noch vorhanden ist. Dabei fallen oft selbst Alltags-
tatigkeiten den Patienten schwer.

Eine Fatigue kann verschiedene Ursachen haben. Diese
mussen arztlich abgeklart werden, um eventuell gezielt
gegen sie vorgehen zu konnen. Die Entscheidung, ob
bei Ihnen eine Fatigue vorliegt, kann nur im Gesprach
mit lhrem behandelnden Arzt getroffen werden. Bitte
sprechen Sie Ihn daheran, wenn Sie den Eindruck haben,
darunter zu leiden. Er klart dann mit Ihnen mogliche
Behandlungsstrategien ab.

Folgende Tipps konnen Sie dabei unterstitzen:

- Flreinen guten Schlaf: Meiden Sie
schwere Mahlzeiten sowie koffein- und
alkoholhaltige Getrdnke am Abend.
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Hautpflege bei Strahlentherapie

Eine Strahlentherapie kann Ihre Haut reizen und fihrt in
den betroffenen Arealen nicht selten zu R6tungen und
Ubermaliger Trockenheit. Die Reaktionen der Haut auf
eine Bestrahlung sind abhdngigvon Dosis, Bestrahlungs-
technik und Grofte des bestrahlten Areals, aber auch von
lhrer individuellen Hautbeschaffenheit und nicht zuletzt
von Ihrem Allgemeinzustand.

Besonders empfindlich ist die Haut an Kopf und Hals, in
den Achselhohlen, im Bereich der Brust, in den Leisten
sowie im Urogenital- und Analbereich. An diesen Stellen
treten oft starkere Akutreaktionen auf als an anderen
Korperstellen. Dank des Einsatzes moderner Bestrah-

- Setzen Sie die Haut im Bestrahlungsfeld
so oft wie moglich der Luft aus.

- Tragen Sie lockere, bequeme Kleidung
aus Naturfasern.

- Reinigen Sie Ihre Haut mit lauwarmem Wasser und
vermeiden Sie heifes oder eiskaltes Wasser.

- Trocknen Sie lhre Haut durch Tupfen mit einem
weichem Handtuch oder durch F6hnen auf kalter
Stufe.

- Verwenden Sie zur Hautpflege am besten nur
Wasser und Seife, medizinische Produkte oder
Hautpflegemittel fiir Babys.

lungstechniken kommt es heute im Vergleich zu friher
jedoch oft nur zu milden Strahlenreaktionen.

Durch das Einhalten gezielter MaRnahmen zur Hautpflege
(besondersim Bestrahlungsfeld) konnen Sie dazu beitra-
gen, Hautreaktionen durch eine Strahlentherapie zu ver-
ringern oder gar ganz zu verhindern. Bitte halten Sie die
nachfolgenden Hinweise wahrend Ihrer Strahlentherapie
sowie bis 4 Wochen nach Beendigung dieser ein.

- Vermeiden Sie zuséatzliche Hautreizun-
gen im Bestrahlungsfeld.

- Tragen Sie keine eng anliegende, raue,
kratzende Kleidung.

- Vermeiden Sie Kratzen oder Reiben der Haut.
- Tragen Sie keine Heftpflaster oder Schmuck.
- Verzichten Sie auf Schwimmen oder Vollbader.

- Verwenden Sie keine alkalischen Seifen, Deos,
Parfum, Rasierwasser oder Make-up.

- Meiden Sie direkte Sonneneinstrahlung oder das
Solarium.

- Vermeiden Sie Temperaturextreme (z.B. Heizkis-
sen, Warmflasche, Eispackung, Sauna)

- Verzichten Sie auf [dngeres Duschen (> 2 Minuten).

Wichtiger Hinweis:

Sind fur Ihre Bestrahlung Hautmarkierungen erforderlich,
sowaschen Sie diese bitte nichtab. Sie sind fir die genaue
Positionierung der Bestrahlung n6tig und werden mit
einem durchsichtigen Pflaster (Duschpflaster) abgeklebt.
Nach Ende der Strahlenbehandlung kénnen die Markie-
rungen dann entfernt werden.

Weiterhin mochten wir Sie bitten, jeweils mindestens zwei
Stunden vor lhren Bestrahlungsterminen keine Hautpfle-
gemittel anzuwenden.

Bitte teilen Sie auch Ihrem Behandlungsteam mit, wenn
sich beilhnen wahrend der Strahlenbehandlung Hautre-
aktionen zeigen. Dann kdnnen wir mit Ihnen besprechen,
wie wir diese behandeln kdnnen.
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Schmerzen bei Krebserkrankungen

Medikamentose Schmerzbehandlung

Missen Sie gegen lhre Tumorschmerzen Medikamente
einnehmen, so ist es wichtig, dass Sie Art und Dosierung
mit Ihrem Arzt absprechen und die Medikamente regel-
malig sowie nach Zeitplan einnehmen. Nehmen Sie bitte
keine eigenmachtigen Dosisédnderungen vor, auch dann
nicht, wenn starke Nebenwirkungen auftreten sollten.
Dosisanpassungen missen immer mit Ihrem Arzt abge-
klart werden!

Zur Schmerzbehandlung konnen unterschiedlich starke
Medikamente zum Einsatz kommen. Diese lassen sich
grob in zwei Klassen einteilen:

Die Nicht-Opioide wirken Uiberwiegend am Ort der
Schmerzentstehung selbst und vermindern dort die Bil-
dung schmerzverstarkender Stoffe. Sie sind gut wirksam
bei leichten bis maRig starken Schmerzen. Uber mogliche
Nebenwirkungen klart Sie Ihr behandelnder Arzt auf.

Bei starkeren Schmerzen konnen Opioide zum Einsatz
kommen. Sie wirken Uberwiegend im Rickenmark, wo
sie die Weiterleitung des Schmerzes ans Gehirn dampfen,
sowie im Gehirn selbst, wo sie die Schmerzwahrneh-
mung reduzieren. Opioide kdnnen Nebenwirkungen wie
Ubelkeit und Bewusstseinsstorungen hervorrufen. Diese
lassen sich jedoch vermeiden oder abmildern, wenn
das Medikament zunéchst in einer niedrigen Dosierung
gegeben und diese dann schrittweise erhéht wird.

Zusatzlich zu den eigentlichen Schmerzmitteln kann
Ilhnen Ihr Arzt auch noch sogenannte Begleitmedi-
kamente verordnen. Diese haben selbst kaum eine
schmerzstillende Wirkung, unterstitzen aber die Wirkung
lhrer Schmerzmittel oder verringern deren Nebenwirkun-
gen. Hierunter sind z.B. angstldsende und beruhigende
Medikamente sowie Corticosteroide (verringern durch
den Tumor bedingte Schwellungen und Entziindungen)
zu zahlen.

Was Sie selbst tun konnen:

Neben der medikamentdsen Schmerzbehandlung kén-
nen auch Sie selbst aktiv werden. Wichtig ist es, dass Sie
den Belastungen durch die Schmerzen entgegenwirken
sowie Ihr Wohlbefinden und Ihre Lebensqualitat durch
positive Aktivitaten steigern.

Dazu zédhlen z.B.:

- Entspannungsiibungen wie Autogenes Training,
Progressive Muskelentspannung und Selbsthypnose

- Musik horen, Lesen, Bilder Betrachten und andere
Aktivitaten, denen Sie gern nachgehen

- Bewegung, wie z.B. Krankengymnastik und Tanzthe-
rapie

- Massagen, Bader, Lymphdrainagen
- Warme- oder Kalteanwendungen

- Psychosoziale Angebote wahrnehmen: Gesprache
mit Arzten, Physiotherapeuten oder anderen Betrof-
fenen
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Ernahrung bei Krebserkrankungen

Missen Menschen, die an Krebs erkrankt sind, andere
Lebensmittel essen als gesunde Menschen? Diese Frage
lasst sich recht leicht beantworten: Nein, Krebspatienten
sollten sich dhnlich erndhren, wie es allen Gesunden
geraten wird.

Die allgemeinen Empfehlungen fiir eine ausgewogene
Erndhrung gelten daher auch fir Sie.

Haben Sie sich bisher ausgewogen erndhrt, dann
behalten Sie lhre Erndhrungsgewohnheiten bitte auch
weiterhin bei. Ist Ihnen dies bisher schwergefallen, so
konnen lhnen die 10 Regeln zur Erndhrung helfen, sich
kinftig gesund und vollwertig zu erndhren. Wir stellen
lhnen diese Regeln auf der néchsten Seite vor.

Auch Fette sind ein wichtiger Bestandteil der Erndhrung.
Allerdings gibt es hier einen deutlichen Unterschied.
Wahrend tierische Fette weniger geeignet sind, emp-
fehlen wir Ihnen den Verzehr ungesattigter Fettséuren,
insbesondere sog. Omega-3-Fettsauren, welche in
pflanzlichen Olen, Nissen, Saaten oder auch Fisch ent-
halten sind. Sollten Sie wahrend Ihrer Therapie stark an
Gewicht verlieren, sind diese Fette besonders glinstig,
da sie im Zusammenspiel mit Sport und Bewegung
helfen, das Gewicht und vor allem die vorhandene
Muskelmasse zu erhalten.

Vorsicht vor ,,Krebsdiaten“!

Es gibt keinen Grund, aufgrund einer Tumorerkrankung
eine rein vegetarische Diat einzuhalten. Selbstredend
konnen Sie sich trotzdem vegetarisch oder vegan
erndhren, solange Sie auf eine ausreichende Zufuhr von
Proteinen achten. Sollten Sie Vegetarier oder Veganer
sein, informieren Sie bitte Ihren behandelnden Arzt dar-
Uber. In einer rein vegetarischen/veganen Diat konnen
bestimmte Vitamine und Spurenelemente in zu geringer
Menge vorhanden sein, was moglicherweise zu Mangel-
erscheinungen fihrt. Ihr Arzt weil, ob zur Erkennung und
Verhinderung dieser evtl. Kontrolluntersuchungen nétig
sind und ob die Einnahme von Nahrungserganzungsmit-
teln sinnvoll und notig ist.

Es kann auch passieren, dass Sie wéahrend Ihrer Therapie
manche Lebensmittel wie Obst- und Gemuisesorten
nicht so gut vertragen. Haufig sind dies insbesondere
blahende Gemdise- und Salatsorten sowie saures Obst.
In diesen Fallen sollten Sie Ihre Erndhrung nach lhren
individuellen Moglichkeiten richten. Essen Sie nur das,
was Sie besonders gut vertragen. Auch kommt es oft vor,
dass wahrend einer Krebstherapie der Appetit allgemein
verringert ist. Dies kann einen Gewichtsverlust und
einen Nahrstoffmangel zur Folge haben. Sprechen Sie
bitte in einem solchen Fall Ihren behandelnden Arzt auf
eine Erndhrungsberatung an. Eine unserer qualifizierten
Fachkrafte am UTC hilft Ihnen gerne, die fir Sie richtige
Ernahrung zusammenzustellen.

Sogenannte ,Krebsdidten®, die versprechen, dass sie den
Verlauf der Tumorerkrankung beeinflussen konnen oder
dassdurch sie die Vertraglichkeit der Therapie verbessert
wird, sind gefahrlich. Sie fihren schnell zu einer Mangel-
erndhrung und es gibt keine Beweise dafir, dass eine
dieser Didten in irgendeiner Weise einen Vorteil fir Sie
bringt. Insbesondere warnen Experten vor dem Fasten

Erndhrungsberatung

> Jana.Koerbs@med.uni-jena.de
+49 3641 9-32 09 50

Leitende Diatassistentin: Jana Korbs

wahrend der Therapie und vor der sog. kohlenhydratar-
men oder ketogenen Erndhrung, bei der weitestgehend
auf Kohlenhydrate verzichtet wird. Kohlenhydrate sind
ein wesentlicher Energietréger in der Erndhrung und
sind in Form von Obst und Gemtse auch ein wichtiger
Lieferant fir Vitamine und Mineralstoffe. Richtig ist, dass
Sie Sukes nichtim Ubermaf verzehren sollten.
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Die 10 Regeln der Deutschen Gesellschaft

fur Ernahrung e.V.

1. GeniefRen Sie die
Lebensmittelvielfalt

Nutzen Sie die Lebensmittelvielfalt
und essen Sie abwechslungsreich.
Wahlen Sie Uberwiegend pflanzliche
Lebensmittel. Kein Lebensmittel
allein enthélt alle Nahrstoffe.

2. Obst und Gemiise -
»Nimm 5 am Tag“

Genielen Sie mindestens 3 Portio-
nen Gemduse und 2 Portionen Obst
am Tag. Zur bunten Auswahl geho-
ren auch Hilsenfriichte wie Linsen,
Kichererbsen und Bohnen sowie
(ungesalzene) Nusse.

3. Wahlen Sie
Vollkornprodukte

Bei Getreideprodukten wie Brot,
Nudeln, Reis und Mehl ist die Voll-
kornvariante die beste Wahl fir lhre
Gesundheit.

4. Erganzen Sie die
Auswahl mit tierischen
Lebensmitteln

Essen Sie Milch und Milchprodukte
wie Joghurt und Kase taglich, Fisch
ein- bis zweimal pro Woche. Wenn
Sie Fleisch essen, dann nicht mehr
als 300 bis 600 Gramm pro Woche.

5. Nutzen Sie
gesundheitsfordernde Fette

Bevorzugen Sie pflanzliche Ole wie
z.B. Rapsol und daraus hergestellte
Streichfette. Vermeiden Sie ver-
steckte Fette. Fett steckt oft ,unsicht-
bar® in verarbeiteten Lebensmitteln
wie Wurst, Geback, Stilwaren, Fast-
Food und Fertigprodukten.

6. Sparen Sie Zucker
und Salz ein

Mit Zucker gesiifste Lebensmittel und
Getrénke sind nichtempfehlenswert.
Vermeiden Sie diese moglichst und
setzen Sie Zucker sparsam ein.
Sparen Sie Salz und reduzieren Sie
den Anteil salzreicher Lebensmittel.
Wirzen Sie kreativ mit Krdutern und
Gewdurzen.

7. Trinken Sie am
besten Wasser

Trinken Sie rund 1,5 Liter jeden Tag.
Am besten Wasser oder andere
kalorienfreie Getranke wie unge-
siften Tee. Zuckergesifhte und
alkoholische Getranke sind nicht
empfehlenswert.

L
G

8. Bereiten Sie lhr
Essen schonend zu

Garen Sie Lebensmittel so lange
wie ndtig und so kurz wie moglich
mit wenig Wasser und wenig Fett.
Vermeiden Sie beim Braten, Grillen,
Backen und Frittieren das Verbren-
nen von Lebensmitteln.

9. Essen Sie achtsam
und geniellen Sie

Gonnen Sie sich eine Pause flr lhre
Mahlzeiten und lassen Sie sich Zeit
beim Essen.

10. Achten Sie auf Ihr
Gewicht und bleiben
Sie in Bewegung

Vollwertige Ernahrung und korper-
liche Aktivitdt gehdren zusammen.
Dabei ist nicht nur regelmalRiger
Sport hilfreich, sondern auch ein
aktiver Alltag, indem Sie z.B. ofter zu
Fult gehen oder Fahrrad fahren.

Weltere Informationen flndben Sie auf der Homepage der DGE unterme.
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Ernahrung bei Immunschwache

Hat die Krebserkrankung selbst oder die Chemotherapie
bei lhnen zu einer Verminderung der Anzahl an weiften
Blutzellen gefuhrt, so sind Sie empfindlicher flr Infekte.

Damit Bakterien und Pilze, welche sich immer auf
Nahrungsmitteln befinden, keine Infektionen bei lhnen
verursachen, sollten Sie einige Regeln bei lhrer Erndhrung
berlcksichtigen.

Achten Sie auf eine richtige Basishygiene. Dazu gehdren:

- Waschen Sie frisches Obst und Gemuse griindlich
unter flieRendem Wasser (mind. 30 Sekunden!).

- Verzehren Sie nur unversehrte Lebensmittel, keine
schimmligen Lebensmittel oder Lebensmittel mit
verdorbenen Stellen.

- Salat sollten Sie nur gut gewaschen und frisch zube-
reitet verzehren. Salat aus einer frei zugédnglichen
Salatbar sowie abgepackter Salat sind nicht emp-
fehlenswert.

- (Tief-)Kihlen Sie Lebensmittel bedarfsgerecht - vor
allem Fleisch, Wurstwaren, Fisch und Meeresfriichte
nurim Kihlschrank lagern oder einfrieren.

- Achten Sie beim Garen immer auf eine ausreichende
Temperatur und auf die Garzeit. Tierische Produkte
(Fleisch, Fisch, Eier) sollten nur durchgegart verzehrt
werden. Rohmilchprodukte werden nicht empfohlen.

- Nehmen Sie nur vakuumverpackte und geschalte
NUsse zu sich. Brauchen Sie bereits geschalte Nisse
schnell auf.

- Musli sollten Sie innerhalb einer Woche verbrauchen.

- Sdubern Sie Klichenutensilien wie Bretter und Mes-
ser immer grindlich. Verwenden Sie vorzugsweise
Schneidbretter aus Plastik anstatt Holz.

- Tauschen Sie Spilllappen, Geschirrtiicher, etc.
mehrmals die Woche aus. Kochen Sie diese immer
aus oder verwenden Sie Einmallappen.

Eine keimarme Erndhrung (sog. ,Umkehrkkost®) wird
von der Deutschen Krebsgesellschaft und dem Robert
Koch-Institut nicht empfohlen. Das generelle Kochen
und Meiden von frischem Obst und Gem{se ist also, unter
Beachtung der oben genannten Punkte zur Basishygiene,
nicht notwendig.

Einnahme von Nahrungserganzungsmitteln

Wenn Sie sich ausgewogen und mit ausreichend Obst
sowie Gemise ernahren, bekommt Ihr Korper in der
Regel alle wichtigen Vitamine und Spurenelemente.
Dennoch kann es in manchen Fallen vorkommen, dass
ein Mangel an einem bestimmten Vitamin vorliegt, z.B.
aufgrund einer einseitigen Erndhrung oder weil es vom
Korper nicht so gut aufgenommen wird.

Es ist jedoch nicht sinnvoll, dass Sie generell Vitamin-
praparate einnehmen. Stehen dem Korper gentigend
Vitamine zur Verfligung, bringt ihre zusatzliche Einnahme
keinen Vorteil. Im Gegenteil, sie kann sogar schadlich sein,
da einige Vitamine in hoher Dosierung Wechselwirkungen
mit Ihrer Chemotherapie haben oder durch Ihre Ein-
nahme Nebenwirkungen auftreten kdnnen. Besprechen
Sie die Einnahme von Vitaminprdparaten daher bitte in
jedem Fall mit hrem behandelnden Arzt.

Ein Vitaminmangel kann nur mittels einer Blutunter-
suchung diagnostiziert werden. Ob eine Bestimmung
des Vitaminspiegels in Threm Blut sinnvoll und nétig ist,
konnen Sie mit Ihrem Arzt besprechen.

Eine Ausnahme stellt Vitamin D dar. Mit der Nahrung wer-
den nur Vorstufen davon aufgenommen, das eigentliche
Vitamin D entsteht durch die Einwirkung von UV-Strah-
lungin der Haut. Esist bekannt, dassin Deutschland viele
Menschen unter einem Vitamin D-Mangel leiden. Daher
lohnt sich hier jedenfalls die Bestimmung des Blutspie-
gels. Besteht ein Mangel, sollte dieser auch ausgeglichen
werden.
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Sport und Krebs

Sport kann die Nebenwirkungen lhrer Chemotherapie
reduzieren und lhre Lebensqualitdt durch Steigerung
der Leistungsfahigkeit sowie des Selbstbewusstseins
verbessern.

Ob Bewegung und Sport fir Sie wahrend oder direkt
nach Ihrer Krebstherapie geeignet sind, besprechen
Sie bitte mit Ihrem behandelnden Arzt. Gemeinsam mit
diesem finden Sie am besten heraus, welches Pensum
an korperlicher Aktivitat in der aktuellen Situation fiir Sie
angemessen ist. Eventuell kdnnen fiir Sie bereits Aktivi-
taten des taglichen Lebens wie Einkaufen oder Putzen
ausreichend sein. Vielleicht empfiehlt Ihr Arzt Ihnen aber
auch gezielte Bewegungslbungen, Ausdauertraining
oder Ubungen zur Starkung der Muskelkraft.

Generell sollten Sie sich eine Sportart aussuchen, an
welcher Sie Freude haben. Geeignet sind Bewegungsfor-
men wie Spazieren gehen, Nordic Walking, Radfahren,
leichte Gymnastik, Schwimmen oder Yoga. Auch hierzu
sollten Sie sich mit Ihrem Arzt absprechen, denn je nach
Art der Erkrankung und Lokalisation Ihres Tumors sind
bestimmte Bewegungen fiir Sie unter Umstanden weniger
geeignet. Vielleicht gibt es auch eine Rehasportgruppe in
lhrer Nahe. Oder Sie erkundigen sich nach Sportgruppen
fir krebskranke Patienten. Denn in der Gemeinschaft
macht Sport gleich doppelt so viel Spaf!

VorsichtsmaRhahmen

Wie bei allem im Leben gilt es auch beim Sport wahrend
einer Krebserkrankung das richtige Malt zu halten. Uber-
anstrengen Sie sich daher bitte nicht und orientieren
Sie sich auch nicht an der Leistungsfahigkeit gesunder
Personen. Im Vordergrund stehen Ihr Befinden und lhre
aktuelle Belastbarkeit, nicht der Leistungsgedanke.

Weiterhin gibt es auch Umstdnde, unter denen die
Ausitibung von Sport kontraproduktiv sein kann. Darauf
verzichten sollten Sie daher in folgenden Situationen:

- Direkt nach einer Operation

- Bei Gabe von herz- oder nierenschadigenden Che-
motherapeutika am selben Tag

- Veranderungen des Blutbildes (Andmie, Thrombozy-
topenie, Leukopenie)

- Auftreten von Bewusstseinseinschrankungen oder
Verwirrtheit

- Kreislaufbeschwerden
- Vorliegen eines akuten Infektes

- Schmerzen
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MIKA - Mein Interaktiver Krebsassistent

Bei MIKA handelt es sich um eine App, die speziell fir Tumorpatienten in Zusammenarbeit mit mehreren renommierten
onkologischen Kliniken entwickelt wurde und véllig kostenfrei nutzbar ist. Alle genutzten Datensatze liegen dabei auf
deutschen Servern, fiir die hochste Sicherheitsstandards gelten.

Wie hilft lhnen MIKA?

Mit MIKA konnen Sie selbst Ihre Behandlung aktiv unterstiitzen. Die App begleitet Sie wahrend und nach Ihrer Therapie
und hilft Ihnen, die seelischen sowie korperlichen Folgen Ihrer Krankheit besser zu bewaltigen. Dabei kénnen Sie sich
auf qualifizierte Informationen und medizinisches Fachwissen verlassen. MIKA unterstiitzt Sie dabei in drei verschie-
denen Rubriken:

9:41

Im Bereich Check-Up kdnnen Sie lhre Symptome ‘ | <o checkeup Kalender
. . . Th i
und Nebenwirkungen dokumentieren und somit — Symptome

@ so funktionieren Themenreisen

ein digitales Therapie-Tagebuch flihren. Die App Sehiaflosigheit (g

Deinen Weg finden 30 Tage 12 Monate

gibt lhnen Empfehlungen und Sie kdnnen gut
vorbereitet in das Arztgesprach gehen. Auler-
dem alarmiert Sie die App bei Auffalligkeiten,
damit im Ernstfall wichtige Entscheidungen Stress mindern
schnell getroffen werden konnen.

Der Bereich Themenreisen kann lhnen helfen,
Stress abzubauen und Kraft zu tanken. Die The-
menreisen sind ein wissenschaftlich fundiertes
Programm, welches Ihnen hilft, Ihre Lebensqua-
litat wahrend und nach Ihrer Krebstherapie zu
steigern. Mit zahlreichen Ubungen und Anregun-
gen, welche von einem Expertenteam aus Psychologen, Psychotherapeuten und Psychoonkologen entwickelt wurden,
lernen Sie Schritt fUr Schritt, Angste und Stress zu vermindern und Belastungen zu verstehen.

Erinnerung einstellen

Im Bereich Entdecken erhalten Sie alle wichtigen Informationen zu Ihrem Behandlungszentrum, dem UTC Jena.
Aufderdem finden Sie dort verstandlich aufbereitete Fachartikel und Experten-Tipps, z.B. aus den Bereichen Erndhrung,
Bewegung sowie Recht und Finanzen.

Wie erhalten Sie MIKA?

MIKA kdnnen Sie ganz einfach kostenfrei im App Store oder Google Play Store down- [
loaden. Mit der Eingabe des Freischaltcodes UTCAPP konnen Sie innerhalb der App ' App Store
einen speziellen Bereich fir das UTC Jena freischalten. Unter der Rubrik ,Entdecken®

finden Sie hier aktuelle Neuigkeiten aus dem UTC, Veranstaltungstermine, Hinweise zu
unserem Behandlungsangebot sowie aktuelle Kontaktdaten.

JETZT BEI

> Google Play

Sie haben Fragen?

Mika Support l ' l Ka

DX support@mitmika.de
@ www.mitmika.de Mein interaktiver Krebsassistent
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Informationssuche zum Thema Krebs

Wirsind uns bewusst, dass diese Patientenbroschire viele Themengebiete, welche moglicherweise flr Sie interessant
sein kdnnten, nur am Rande streift.

Wenn Sie weitergehende Informationen zu Ihrer Erkrankung und deren Behandlung wiinschen, sprechen Sie uns bitte
an. Wir helfen hnen gerne weiter! Zusatzlich haben wir Informationsmaterialien zu den verschiedensten Themen rund
um lhre Erkrankung und Therapie - fragen Sie dafiir gern Ihr Behandlungsteam oder kontaktieren Sie das UTC.

Sollten Sie sich Uber andere Wege informieren wollen, so achten Sie bitte immer darauf, dass die dort prasentierten
Informationen einer seriosen Quelle entstammen. Bedenken Sie aber bitte, dass die Informationssuche von zu Hause

aus niemals das Gesprach mit lhrem Arzt ersetzen kann.

Hilfreiche Internetseiten

- Die Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen
Medizinischen Fachgesellschaften, die Deutsche
Krebsgesellschaft und die Deutsche Krebshilfe
stellen wissenschaftsbasierte Leitlinien und Patien-
tenleitlinien kostenfrei zum Download bereit.
www.leitlinienprogramm-onkologie.de

- Erkrankte und deren Angehdorige finden viele Patien-
tenratgeberim Internetangebotder Deutschen Krebs-
hilfe eV. und der Deutschen Krebsgesellschaft
www.krebshilfe.de
www.krebsgesellschaft.de

- Viele nltzliche Tipps, Informationen zu Krebser-
krankungen und zu Hilfs- und Beratungsangeboten
speziell in Thiringen finden Sie auf den Seiten der
Thiringischen Krebsgesellschaft eV.. Auch in allen
anderen Bundeslandern existieren eigene Landes-
krebsgesellschaften, welche im Internet vertreten
sind und dort verldssliche Informationen bieten.
www.thueringische-krebsgesellschaft.de

- Der Krebsinformationsdienst am Deutschen Krebs-
forschungszentrum Heidelberg bietet umfangreiche
Informationen zum Thema Krebs an. Zudem besteht
die Moglichkeit, sich mit dem Krebsinformations-
dienstauch telefonisch in Verbindung zu setzen, sich
dort Auskiinfte erteilen oder beraten zu lassen.
www.krebsinformationsdienst.de

- Das Informationsnetz flir Krebspatienten und Ange-
horige - Inkanet - bietet nicht nur Wissenswertes
zum Thema Krebs, sondern bietet Patienten und
Angehorigen auch die Méglichkeit, ihre Erfah-
rungen auszutauschen.
www.inkanet.de
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