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mannlicher Sprachformen verzichtet und das generische
Maskulinum verwendet. Samtliche Personenbezeichnun-
gen gelten gleichermafen fiir beide Geschlechter. .
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Liebe Leser der ,Harnblase”!

Sie halten jetzt eine ganz besondere Ausgabe unse-
rer ,Harnblase” in Handen: Entstanden in einer Zeit,
in der sich angesichts des Corona-Virus vieles in der
gesamten Welt in niemals erwarteter Weise veran-
dert hat. Viele Gewohnheiten mussen sich wandeln:
Liebgewonnene Gepflogenheiten stehen auf dem
Priifstand, Neues muss eingelibt werden — wir leben
in einer Situation der unvermeidbaren Veranderun-
gen. Eines trifft uns in der taglichen Selbsthilfearbeit
dabei ganz besonders: Unser Leben, dass von per-
sonlicher Begegnung und direkter Kommunikation
miteinander gepragt ist, ist hinsichtlich unmittel-
barer Kontakte eingeschrankt. Aus diesem Grund
sind grofRere personliche Treffen abgesagt worden.
Betroffen sind nicht nur unsere Gruppentreffen,
sondern u.a. auch unsere Delegiertenversammlung
2020 und das ShB-Seminar.

Um so wichtiger war und ist es, alle Moglichkeiten
zu nutzen, die sich darlber hinaus noch fir das Auf-
rechthalten des personlichen und gesellschaftlichen
Miteinanders ergeben. Leisten wir alle unseren Bei-
trag hierzu und hoffen, dass wir diese schwierige Zeit
moglichst gesund tiberstehen und wir bald wieder zu
etwas mehr Normalitat zuriickfinden werden.

Es gibt aber auch Erfreuliches zu berichten. So
konnten wir uns auf dem diesjahrigen Deutschen
Krebskongress in der ,\VVor-Corona-Zeit"” in Berlin mit
unserem Stand prasentieren und aktivam Krebs-Ak-
tionstag mitwirken (Bericht auf Seite 10f). Auch
wurde die Erganzung der S3-Leitlinie zum Harnbla-
senkrebs unter Beriicksichtigung der aktuellen Ent-
wicklungen zu neuen Immuntherapien veroffentlicht
— wir waren als Selbsthilfe-Bund Blasenkrebs daran
mitbeteiligt (Bericht auf Seite 4). Und die ersten Er-
gebnisse zu den Audits, bei den 15 urologische Zen-
tren durch das unabhangige Zertifizierungsinstitut
der Deutschen Krebsgesellschaft OnkoZert Uber-
pruft wurden, sind der Zertifizierungskommission,
in der wir als Selbsthilfe-Bund Blasenkrebs ebenfalls
mitwirken, vorgelegt worden. Mit Stand 31. Madrz
2020 gibt es jetzt 13 Zentren mit zertifiziertem Mo-
dul Harnblasenkrebs. Einschatzungen der Wirkung
auf die Selbsthilfearbeit kdnnen Sie in einem Bericht
auf Seite 15 lesen. Eine kleine Besonderheit ist Ihnen
als regelmaliger Leser vielleicht aufgefallen: Unser
Erscheinungstermin ist — ebenfalls pandemiebe-
dingt etwas verzogert - diesmal im Juni.
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Editorial _

Im Titelbild haben wir dem mit den in diesem Monat
blihenden Lavendelfeldern Rechnung getragen.
Erfahrungsberichte stellen auch in dieser Ausgabe
einen wichtigen Teil dar. Hier freuen wir uns ganz
besonders auch Gber Ihre Anregungen.

Wir freuen uns auch, dass unsere Geschaftsstelle
mit unserer mittlerweile seit zehn Jahren bewahrten
elanvollen Corinna Busch, um Nicole-Karen Bohm
und Brigitte Papayannakis erganzt werden konnte.
Wir bedanken uns bei allen fiir ihre hervorragende
Unterstiitzung unserer Selbsthilfearbeit.

Ihre besondere Aufmerksamkeit, liebe Leser, bitten
wir in dieser Ausgabe auf die Ankiindigung unserer
satzungsgemadl’ alle vier Jahre stattfindenden De-
legierten-Wahl zu richten. Dies ist aus unserer Sicht
kein formales Geschehen: Hier bieten wir Interes-
sierten, die sich gerne fir die Interessenvertretung
direkt an Harnblasenkrebs Erkrankter aber auch de-
ren Angehdriger einsetzen wollen, eine Moglichkeit
sich unmittelbar und aktiv einzubringen. Eine solche
Beteiligung bringt uns alle voran, hilft Betroffenen
direkt die Krankheit besser zu verstehen und zu ver-
arbeiten und verbessert unsere Chance, uns auch in
der Gesundheitspolitik und in der Offentlichkeit mit
starker Stimme flr unsere Angelegenheiten Gehor
zu verschaffen. Unterstitzen Sie unsere Betroffe-
nen- Interessen - gemeinsam sind wir starker!

Wir wiinschen Ihnen allen viel Spal3 beim Lesen dieser
Ausgabe — und bleiben Sie gesund!

Ihr ShB-Vorstand und die Redaktion der,,Harnblase”!
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Neue Leitlinienempfehlungen zur Chemo-
und Immuntherapie fur Patienten mit
metastasiertem Urothelkarzinom

)

Leitlinienprogramm
Onkologie

temmm—] |

Das Leitlinienprogramm Onkologie hat Ende April
unter Federfihrung der Deutschen Gesellschaft fir
Urologie und der Interdisziplinaren Arbeitsgruppe
BlasenCarcinom der Deutschen Krebsgesellschaft
die S3-Leitlinie zum Harnblasenkarzinom aus dem
Jahr 2016 Uberarbeitet. Aufgrund neuer Zulassun-
gen von Immuncheckpoint-Inhibitoren wurden die
Empfehlungen zur Systemtherapie des metas-
tasierten Urothelkarzinoms aktualisiert.

Die Therapieempfehlungen fir Patienten mit einem
metastasierten Urothelkarzinom in der Erst- und
Zweitlinientherapie haben sich grundlegend ge-
andert. In der Erstlinie bleibt die cisplatinbasierte
Kombinations-Chemotherapie nach wie vor der
Standard. Allerdings kann diese Therapieform nicht
immer zur Anwendung kommen, insbesondere bei
Patienten mit Nierenfunktionsminderung, Herz-
insuffizienzen oder neurologischen Storungen. ,Fir
diese besondere Patientengruppe, die fir eine cis-
platinbasierte Chemotherapie nicht geeignet sind,
konnen nun Immuncheckpoint-Inhibitoren einge-
setzt werden, wenn die Tumorzellen PD-L1 expri-
mieren. Durch die neuen Checkpoint-Inhibitoren
wird das korpereigene Immunsystem wieder akti-
viert, zugleich kann das Wachstum der Tumorzellen
verhindert werden”, so Prof. Dr. Margitta Retz vom
Klinikum Isar Minchen. Gemeinsam mit Prof. Dr.
Jirgen Gschwend koordinierte sie die Uberarbei-
tung der S3-Leitlinie Harnblasenkarzinom.

Die Leitlinie umfasst nun auch neue Empfehlungen
zur Immuntherapie in der Zweitlinie fir metastasier-
te Urothelkarzinom-Patienten mit Tumorprogres-
sion nach bzw. unter platinhaltiger Chemotherapie.
.Die Immuntherapie ist ein neuer Standard in der
Zweitlinienbehandlung und er6ffnet flr Betroffene
nun neue Therapiemoglichkeiten. Wichtig ist eine
ausfuhrliche Aufklarung der Patientinnen und Pati-
enten vor Therapiebeginn tber die Nebenwirkungen,
die selbst Monate nach der Behandlung auftreten
konnen®, berichtete Prof. Dr. Jirgen Gschwend.

In Deutschland erkrankten im Jahr 2016 etwa
30.000 Menschen neu an einem Harnblasentumor,
wobei Manner haufiger betroffen waren als Frauen.
Inder Uroonkologie ist das Harnblasenkarzinom der
zweithaufigste Tumor. Die Erkrankung tritt mit zu-
nehmendem Alter auf: Das mittlere Erkrankungs-
alter liegt bei Gber 70 Jahren. Aufgrund der immer
alter werdenden Bevolkerung gehen Experten des-
halb davon aus, dass die Anzahl der Neuerkrankun-
gen in den kommenden Jahren weiter steigen wird.
Bei Harnblasenkrebs handelt es sich Gberwiegend
um Urothelkarzinome, die gleichzeitig an mehreren
Stellen der Blase und an den ableitenden Harnwe-
gen vorkommen konnen. Aktiv- und Passivrauchen
sind die wichtigsten Risikofaktoren.

An der S3-Leitlinie Friiherkennung, Diagnose, Thera-
pie und Nachsorge des Harnblasenkarzinoms waren
31 Fachgesellschaften und Organisationen beteiligt.

Die Leitlinie ist auf dieser Webseite abrufbar:
www.leitlinienprogramm-onkologie.de/leitlinien/
harnblasenkarzinom/

Zudem sind die Inhalte in der kostenfreien Leitlini-
en-App integriert. Android-Smartphone- und iPho-
ne-Nutzer konnen die Leitlinien-App hier herunter-
laden: www.leitlinienprogramm-onkologie.de/app/

Pressekontakt

Deutsche Krebsgesellschaft e. V.
Dr. Katrin Mugele

¢, 030322932960

& mugele@krebsgesellschaft.de
Angelina Gromes

¢, 030322932982

% gromes(@krebsgesellschaft.de
Deutsche Gesellschaft fiir Urologie
Bettina-Cathrin Wahlers

. 04079140560

% pressestelle@urologenportal.de

© Deutsche Krebsgesellschaft
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Aktuell

Vielen Dank fiir Ihr Vertrauen
und fiir Ihre Mitgliedschaft!

An dieser Stelle mochten wir uns ganz herzlich
bei den Mitgliedern bedanken, die uns und unse-
re Ziele mit der neuen kostenpflichtigen Mitglied-
schaft weiterhin unterstutzen.

Um unser Engagement fur Blasenkrebs-Betroffene
und ihre Angeharigen auch in Zukunft aufrecht erhalten
zu konnen, kommt es auf Sie an: Sie wissen, wie wichtig
es ist, dass wir Betroffene nur gemeinsam stark sind
und wir uns mit starker Stimme in Gesundheitspolitik
und Offentlichkeit fiir unsere Belange einsetzen. Ein be-
sonderer Dank gilt unseren vielen ehrenamtlich Aktiven.

Durch lhre Mitgliedschaft tragen Sie dazu bei,

dass wir auch kuinftig

» Blasenkrebs-Erkrankte und ihre Angehorigen
mit Informationen und Gesprachsangeboten
zur Krankheitsbewaltigung helfen kdnnen

» die Interessenvertretung aller Blasenkrebs-
Betroffenen bleiben

= unsere Informationen und Anfragen zur
Verflgung stellen

= unsere Zeitschrift fir Sie und Interessierte
erscheinen kann

= unsere Gruppen vor Ort, Landesbeauftragte
und Funktionstrager mit Seminar- und
Fortbildungen, Serviceangeboten und auch
finanzieller Hilfe unterstitzt werden kénnen

Aufruf zu einer Umfrage
unter Urostomietragern

Im Rahmen unserer Kooperation mit der Deutsche

ILCO e. V. mdchte der ShB auf eine aktuelle Umfrage

unter Urostomietragern hinweisen. Fiir die kommende

ILCO-Praxis (September-Ausgabe) arbeitet das Redak-

tionsteam an einem Schwerpunkt zum Leben mit einer

Urostomie. Daflir hoffen sie auf lebhafte Unterstiitzung

von Urostomietragern zu folgenden Fragestellungen:

»  Welche Erfahrungen haben Sie im Alltag, im Sport,
beim Reisen und anderen Freizeitbeschaftigungen
mit Urostomie gemacht?

»  Wie kommen Sie mit der Stomaversorgung zu-
recht?

= Zur Nachsorge: Interessiert sich |hr Arzt fir das
Stoma (oder nur fiir die Grunderkrankung)?

= Wenn Sie schon langer als 30 Jahre mit einem
Urostoma leben: Welche Veranderungen in der
\lersorgung haben Sie bereits erlebt und wie
beurteilen Sie diese?

Die Harnblase
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Nun noch eine wichtige Information zum Ein-
zug des Mitgliedsbeitrages Uber das Sepa-Last-
schriftmandat: Auch dafur tbrigens noch ein ganz
herzliches Dankeschon!

Der Einzug der Mitgliedsbeitrage ist fir Mitte Sep-
tember 2020 geplant. Spatestens zwei Wochen,
bevor wir einziehen, werden Sie gesondert dazu
informiert.

Ihnen und Ihren Angehdrigen wiinschen
wir gerade in der jetzigen schwierigen Zeit,
dass Sie gesund bleiben!

Mit freundlichen GriiRen
Der ShB-Vorstand

Ihre Beitrdge iiber Ihre
Erlebnisse und Erfahrungen
schicken Sie bitte an:

Selbsthilfe-
organisation
Stoma |
Darmkrebs

DEUTSCHE

&6

Deutsche ILCO e. V.
Thomas-Mann-5Str. 40
53111 Bonn

Z info@ilco.de
-Stichwort ,Urostomie”-

Die ILCO und der ShB bedanken sich schon jetzt
recht herzlich fir lhre Teilnahme.
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Delegiertenwahl 2020/21

Delegierte vertreten die Mitglieder ihres Bundes-
landes in der Delegiertenversammlung — unserem
hochsten Vereinsorgan. Die letzte Delegiertenwahl
fand 2016/17 statt. Nach unserer Satzung sind
jetzt wieder unsere Delegierten von den Mitglie-
dern flir wiederum vier Jahre neu zu wahlen.

Chance zur aktiven Mitwirkung und
Gestaltung der Vereinsarbeit!

Art und Umfang der Aufgaben des ShB verandern
sich standig — werden immer mehr nachgefragt und
auch im Gesundheitssystem mehr und mehr aner-
kannt. Allen sich hieraus ergebenden Anforderungen
stellt sich der ShB als Dachorganisation der ange-
schlossenen Blasenkrebs-SH-Gruppen, weil er als
Stimme der Betroffenen Einfluss nehmen will. Dazu
brauchen wir Mitglieder und Mitwirkende aus lhren
Reihen, die sich ehrenamtlich gerne engagieren wol-
len, um die Arbeit im ShB zu gestalten, den Vorstand
zu wahlen und sich aktiv einzubringen. Solch ein bur-
gerschaftliches Engagement macht keineswegs nur
Arbeit, sondern schafft interessante Perspektiven
und Kontakte — und macht SpaR!

Was machen Delegierte?

Die Delegiertenversammlung tritt als oberstes Organ
des Vereins einmal im Jahr zusammen und ist sozusa-
gen unser ,Parlament”. Sie ist zustandig fir alle wich-
tigen Angelegenheiten, die den ShB und seine Mitglie-
der betreffen. Ganz wesentliche Aufgabe ist die Wahl
und Kontrolle des ehrenamtlichen Vorstandes.

Warum Delegierter werden?

Wir alle im ShB wollen die Situation der von Blasen-
krebs betroffenen Menschen verbessern. Als Delegier-
ter haben Sie die Maoglichkeit, sich an der Ausgestaltung
dieser Aufgaben ehrenamtlich aktiv zu beteiligen.

Nutzen Sie Gesprache mit bisherigen
Delegierten!

Sprechen Sie in lhrer ortlichen Selbsthilfegruppe
Uber das Thema oder lassen Sie sich tiber unsere Ge-
schaftsstelle Ansprechpartner vermitteln - und be-
kunden Sie Ihr Interesse an der Aufstellung als Kan-
didat. Wir mochten Sie ausdriicklich motivieren, sich
fur eine Kandidatur zur Verfligung zu stellen.

Geimeinsam
stdrker!

Als Delegierter entscheiden Sie z. B. iiber:

Grundsatzliche Fragen der
\ereinsarbeit
Satzungsanderungen
Genehmigung des
Geschaftsberichts und
Haushaltsplans fir das kommende
Geschaftsjahr

Entlastung, Wahl und vorzeitige
Abberufung des Vorstands

Wahl der Revisoren ...

Als Delegierter erhalten Sie aktuelle
Informationen - z.B.:

Erkrankungsspezifische
Neuigkeiten

Hinweise zu Lebensqualitat
innerverbandliche, sozialpolitische
und rechtliche Informationen ...

Als Delegierter haben Sie viele
Maoglichkeiten z. B.:

Zugang zum ShB — Wiki

mit den dort enthaltenen
Hintergrundinformationen
Knlpfen personlicher Kontakte und
Erfahrungsaustausch

Teilnahme an den Medizinischen
Fachtagungen ...

Die Harnblase
Ausgabe Juni 2020



aktuell [

Wie ist der Ablauf der Delegiertenwahl 2020/21?

1. Bestellung der Wahlkommission I
Der Vorstand bestellt bis Ende August eine
Wahlkommission und einen Wahlleiter. Die _
Wahlkommission stellt die Zahl der wahlbe-

rechtigten Mitglieder und daraus die Zahl der zu bis 30.09.2020

wahlenden Delegierten pro Bundesland fest. Aufforderung an alle

Mitglieder Kandidaten zu

2. Alle Mitglieder werden aufgefordert, Kandi- [T

daten fiir die Delegiertenwahl zu benennen
Alle Mitglieder werden dariiber informiert, wie
viele Delegierte in ihrem Bundesland voraus-
sichtlich zu wahlen sind. Jedes Mitglied erhalt
eine schriftliche Aufforderung, Kandidaten fiir
die Wahl zu nennen und kann dann Vorschlage
abgegeben.

bis 30.10.2020
Rickmeldefrist

fur die Kandidatenbenennung

bis 03.12.2020
Versendung der
Wahlunterlagen an alle

3. Erstellen der Wahlunterlagen durch die Mitglieder

Wahlkommission
Aus den gultigen Kandidatenlisten, die die

o . . . 04.01.2021
Mitglieder eingeschickt haben, werden die

. ichtag fur die Riick g
Stimmzettel fiir jedes Bundesland erstellt. Stichtag fur die Riicksendun

der Stimmzettel

4, Verser!dung der W_ahlunterlagen mit Kandi- 07.01.2021
datenlisten und Stimmzettel an alle ordent-
lichen Mitglieder
Mit den Wahlunterlagen erhalten die Mitglie-
der die Kandidatenlisten — auf denen sie ihre
Kandidaten ankreuzen konnen. Die Wahlun-
terlégen ggbep auch en@gultlg quornjgtlon 22.05.2021
dartber, wie viele Delegierte im jeweiligen
Bundesland gewahlt werden konnen.

Wahltermin

Auszahlung der Stimmen
und Feststellung des
Wahlergebnisses

Konstituierende
Delegiertenversammlung

5. Wahltermin - Auszahlung der Stimmen und
Feststellen des Wahlergebnisses
Die eingehenden Wahlumschlage werden am
Wahltermin gedffnet und ausgezahlt. Begin-
nend mit der hochsten Stimmenzahl gelten
so viele Kandidaten als gewahlte Delegierte,
wie dem Anteil des Bundeslandes entspricht.
Danach werden aus der restlichen Liste in der
Rangfolge ihrer Stimmenzahl die Ersatzdele-
gierten ermittelt.

6. Konstituierende Delegiertenversammlung
am 22. Mai 2021

Corinna Busch

Die Harnblase
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.dmundSchmk—Kunz

Personliche Bemerkungen zur Impotenz
nach einer Zystektomie

-von Dr. Edmond Schiek-Kunz-

Das Abschlussgesprach mit dem Sta-
tionsarzt, einem Facharzt fir Urologie,
dauerte drei Minuten: “Trinken Sie kiinftig
zwei bis drei Liter, driicken Sie den Urin mit
der Bauchpresse raus, sie haben kiinftig eine
Inkontinenz und eine Impotenz. Alles Gute
und auf Wiedersehen.”

Woher soll der noch junge Kollege
wirklich wissen, was auf uns Manner
nach so einer Operation wirklich zu-
kommt. Naja, er hatte sich erkundigen
konnen bei nachbehandelten Pati-
enten, aber die sieht er ja nicht. Aber
sinnvoll ware es schon. Wenn die ope-
rierenden Kollegen wissten, mit was
operierte Manner zu kampfen haben.
Da ist z.B. das Mudigkeitssyndrom,
was nicht wenige Organentfernte betrifft, es soll
mindestens jeder Flinfte sein. Dartiber etwas zu
wissen, um den Operierten darauf hinzuweisen
Uber Dauer. Und was man dagegen tun kann, tate
manch einem Operierten gut.

Aber lassen sie uns die Aufmerksamkeit auf die Di-
agnose Impotenz richten. Am Anfang denkst Du als
Betroffener, das geht vielleicht anderen so, mir nicht.
Das kann man ja auch trainieren usw., aber spates-
tens, wenn du feststellst, dass dein Penis immer
kleiner und schlaff wird. Und empfindungslos an Dir
hangt, wird Dir klar: Du bist ein Vollbetroffener.

Die Impotenz kommt im Wesentlichen durch die
Entfernung der Prostata zustande. Da werden
beidseitig die GefaR-Nervenbindel entfernt, was
die Verkleinerung des Penis und die veranderte
Empfindung zur Folge hat.

Aber gravierender als Folge dieses Eingriffs ist:
Damit ist auch der Regelkreis, der bis in unser
Zentralnervensystem reicht, unterbrochen und
das heil3t, es ist nicht nur die Sexualitat auf der
organischen Ebene unterbrochen (Verkleinerung
der Schwellkdrper). Nein, es ist die physiologische
Ebene, die Visuelle, die Sensorische unterbrochen.
Die Briste Deiner Partnerin, die Haut, der Anblick
Deines Partners, der Dir ein ganzes Sexualleben

lang Freude machte: Alles fihlt sich anders an.
Und damit ist auch der Partner betroffen. Spricht
da irgendjemand dariber? Wie gehen die Frau-
en mit dem Schmerz um, ihren ,Mann" verloren
zu haben? Wohl dem, der einen verstandnisvol-
len Partner hat. Aber hier gilt eben auch, was fir
alle Krebsdiagnosen gilt: Der Partner erkrankt ein
Stiick mit.

Das heif3t, mit dem Begriff Impotenz ist das, was
nach einer Zystektomie oder auch Prostataektomie
geschieht, viel zu eng gefasst. Die Diagnose mitiss-
te lauten: Verlust der Sexualitat oder Entkernung der
Mannlichkeit. Und damit hatte man auch das erfasst,
was vielen, nicht allen, Mannern nach einer Zystek-
tomie geschieht: Der Angriff auf die Mannlichkeit,
der Verlust derselben hat Folgen fiir das mannliche
Selbstbewusstsein. Du musst Dich als Mann im Grun-
de neu erfinden und entwickeln, der Alte ist weg.

Ich finde Uber dieses - fir uns Manner - wichtige
Thema wird in der Nachbehandlung zu wenig ge-
sprochen. Von den Psychoonkologen ist nicht allzu
viel zu erwarten. So jedenfalls meine persdnliche
Erfahrung. Und hier kénnten die Selbsthilfegrup-
pen bundesweit weiterhelfen. Die Gruppenleiter
sollten das Thema Sexualitat ansprechen und
auch auf die Ersatzhandlungen, die Urologen gele-
gentlich empfehlen. Oder auch die mechanischen
Methodenbesprechen wie Vakuumpumpe oder
Penisprothese. Hilft eine Vakuumpumpe wirklich,
wenn die Schwellkorper so gut wie nicht mehr
vorhanden sind? Welche Risiken habe ich mit einer
Penisprothese ?

Und vor allem, was habe ich von einer mechanisch
ausutbten Sexualitat, wenn die Empfindung dazu
gar nicht mehr vorhanden ist.

Ein weites Feld: Wir Manner sprechen nicht so gern
dartiber, obwohl wir vielleicht es alle gerne taten. Hilfe

von einem ,Spezialisten” zu erwarten, ist eine lllusion.

Wir sollten, wie gesagt, als Gruppenleiter in den
Selbsthilfegruppen, das Thema ansprechen.

Dr. Edmond Schiek-Kunz
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Diagnose Krebs — Das Fatigue-Syndrom

-von Dr. Edmond Schiek-Kunz-

Eine Fatigue, zu deutsch das Mudigkeitssyndrom,
ist die haufigste Komplikation, die sich nach einer
Krebserkrankung einstellt. Eigentlich kann man
sagen, sind so gut wie alle betroffen, die sich mit
der Diagnose Krebs auseinandersetzen mdussen.
Und es stellt sich nach einer Therapie, egal wel-
cher, ein. Es ist ein anhaltendes Gefihl von starker
Erschopfung, was sich Giber den gesamten Korper
ausbreitet, unsere Psyche betrifft und das, was
wir ,unseren Geist” nennen. Schon morgens ist
der Schmerz in den Muskeln bei geringer Belas-
tung zu spiren, emotional stellt sich ein Unsicher-
heitsgefiihl ein: Was muss ich heute alles erledi-
gen, schaffe ich das Uberhaupt? Oh je, hoffentlich
keine Komplikation, die mich daran hindert meine
eh miihsam begonnene Arbeit, fortzusetzen. Der
Gedanke daran, also die geistige Bewegung, bleibt
stecken, wiederholt sich.

Also komm, raff dich auf, so schwer und so viel ist
es doch gar nicht, was zu tun ist. Friher war das
doch fir dich eine so nebenher erledigte Leichtig-
keit. Alles wird zu einer grolReren Aufgabe, das be-
ginnt schon mit dem morgendlichen Waschen und
setzt sich Uber alle Tatigkeiten fort. Soll ich das
oder jenes zuerst machen oder mich einfach zu
meiner Katze auf das Sofa legen? Frither warst Du
doch ein ganzer Kerl, dem nix zu schwer war und
heute fallt Dir die kleinste Entscheidung schwer.
Der Schlaf war auch nicht so gut, die Traume sind
auch schon davon bestimmt, nirgendswo kommst
Du an. Nichts wird fertig, die Traume verfolgen
Dich noch nach dem Aufstehen. Ich muss mich zu
der kleinsten Aktivitat zwingen. Was hat mir heu-
te Morgen mein Partner gesagt, was unbedingt
erledigt werden muss? Ich kann mich nicht erin-
nern und das frustriert.

Am Wochenende waren wir ganz viel Radfahren,
friher hat das immer so ein Glicksgefihl beim
Nachhause Kommen ausgeldst, und auch das ist
nicht mehr da. Eher fihlst Du dich unwohl, wenn
Du endlich wieder auf der Couch liegst. So etwa
fuhlt sich das fur die Betroffenen an.

Die meisten Betroffenen berichten, so die Erfah-
rung aus meiner Selbsthilfegruppe, dass sie von
ihren Arzten weder vor der Therapie noch danach
darauf aufmerksam gemacht wurden.
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Das liegt auch daran, dass die Kenntnisse zu den
Ursachen noch unzureichend sind. Der eine oder
andere Behandler wird eventuell eine Depressi-
on dahinter vermuten. Die Zeichen sind ahnlich
auf der physischen, kognitiven und emotionalen
Ebene. Und zu Unrecht bekommt man eine De-
pression diagnostiziert. Wo die Diagnose eigent-
lich Fatigue heiBen misste, was fatal ist, denn
eine medikamentose antidepressive Therapie hilft
nicht. Womit wir beim nachsten Problem sind:
Eine medikamentdse Therapie gibt es nicht. Die
einzige Therapie, die hilft: Man muss sich an sei-
nem eigenen Schopfe aus dem Sumpf ziehen. Den
Tag strukturieren, sich kleine und auch groReren
Arbeiten vornehmen, vor allem korperlich aktiv
sein. Beispielsweise Fahrradfahren oder Wal-
ken und das steigern. Je mehr desto besser, ein
freundliches Gesicht aufsetzen, was fur andere
tun, alte Hobbys beleben. Sich selbst loben, wenn
es andere nicht vornehmen.

Gibt es eine Aussicht, dass die bleierne Mudig-
keit verschwindet? Ja, aber es dauert Jahre - und
so ganz wird es nicht verschwinden. Darauf sollte
man sich einstellen.

Dr. Edmond Schiek-Kunz

Unter Fatigue leiden viele Betroffene mit einer Krebserkrankung
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Mit tber 10.000 Teilnehmern wurde Ende Februar
der 34. Krebskongress (DKK) erfolgreich in Berlin
ausgerichtet. Vom 19. bis 22. Februar 2020 disku-
tierten Vertreter aus Medizin, Politik und Wissen-
schaft in rund 300 Sitzungen Uber die neuesten
Erkenntnisse in der Krebsmedizin. Der ShB war

ebenfalls mit einem Stand vor Ort vertreten.

Der Deutsche Krebskongress ist der grof3te und
wichtigste deutschsprachige onkologische Fach-
kongress. Er ist eine feste Institution fur alle, die
sich mit der Krebsbekampfung beschaftigen. Der
Kongress wird alle zwei Jahre von der Stiftung
Deutsche Krebshilfe und der Deutschen Krebsge-

sellschaft (DKG) gemeinsam veranstaltet.

Der DKK 2020 stand unter dem Motto informativ.
innovativ. integrativ. In den Kongressschwerpunk-
ten informierten Experten unter anderem Uber die
professionelle Fortbildung zu haufigen und vielen
seltenen Krebserkrankungen, Pravention sowie
Uber aktuelle gesundheitspolitischer Themenstel-
lungen. So forderten sie insbesondere einen ra-
scheren Transfer des medizinischen Wissens in die
Versorgung und den Zugang zu innovativen Thera-
pien, unabhdngig vom Wohnort. Fir die kiinftigen
Herausforderungen bediirfe es zudem gut ausge-
bildeter, kompetenter medizinisch-wissenschaftli-
cher Nachwuchskrdfte.

DKK-Kongressprasident Andreas Hochhaus

Dank medizinischer Innovationen ist Krebs heute
besser behandelbar als noch vor wenigen Jahren”,
erklarte Prof. Dr. Andreas Hochhaus, Kongres-
sprasident des DKK 2020. ,Fiir die Betroffenen ist
es wichtig, dass innovative Therapien, die sich in der
Versorgung bewdhren, méglichst rasch zu medizini-
schen Standards werden, die (iberall gelten und gleich
umgesetzt werden. Das gelingt nur, wenn Arzteschaft
und Betroffene auch gut dariiber informiert sind.” Ne-
ben den Fortschritten in der Chirurgie und in der
Strahlentherapie seien es vor allem innovative
zielgerichtete Medikamente und Immuntherapien,
die als vielversprechende Ansatze der Krebsbe-
kampfung gelten, und auf dem Kongress vorge-
stellt werden.

Die Harnblase
Ausgabe Juni 2020



9. Krebsaktionstag

Zudem fand im Rahmen des Krebskongresses am
Samstag, den 22. Februar 2020 bereits zum neun-
ten Mal der Krebsaktionstag statt. Betroffene,
Angehdrige und Interessierte konnten sich in Vor-
tragen und Diskussionsrunden uber verschiede-
ne Krebsarten sowie zu tbergreifenden Themen
wie Bewegung, Ernahrung, Nebenwirkungen oder
Komplementarmedizin informieren. Von Experten
erfuhren die Teilnehmer Aktuelles zu Brustkrebs,
Prostatakrebs, Darmkrebs, Lungenkrebs, Blasen-
und Nierenkrebs, Hautkrebs, gynakologischen Tu-
moren, Krebs an Magen, Bauchspeicheldriise und
Speiserohre, Krebs an Mundhohle und Rachen,
Leukamien und Lymphome, Hirntumoren und Sar-
komen. AuBerdem konnten sich die Besucher an
zahlreichen Informationsstanden bei Selbsthilfe-
gruppen und Fachgesellschaften informieren und
austauschen.

Es gab viele Informationen tber neueste Erkennt-

nisse:

»  Waskannich selbst tun? Ernahrung,
Bewegung und Komplementarmedizin

» Informierte Krebspatienten - wie geht das?

= Wie gehe ich mit psychischen und sozialen
Belastungen um?

»  Wie erreiche ich mehr Lebensqualitat
mit Krebs? Nebenwirkungsmanagement,
Spatfolgen und Langzeittiberleben

= Wenn Heilung nicht mehr maglich ist:
Palliativmedizin

Die Harnblase
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\/or dem ShB-Stand - Joachim Weier (r.) mit Iséter Schroder

Der ShB-Vorsitzende Joachim Weier referierte
zu ,Blasenkrebs-Selbsthilfegruppen - ein Erfah-
rungsbericht”. Zu Beginn seines Vortrages sagte
er: ,Betroffenheit macht uns authentisch. Hinsichtlich
unserer Erkrankung wissen wir, wovon wir reden. Das
konnen nur wir! Denn wir haben die Worte gehért:,Sie
haben Krebs'” Die ShB-Selbsthilfegruppen seien
Ideengeber fiir neuen Lebensmut und ein Lotse
durch das Informationsdickicht, so Weier weiter.
.Wir sind ein Begleiter, um die Krankheit zu bewadlti-
gen, die Therapien zu verstehen und diese aktiv mit-
zugestalten”, meinte der Vorsitzende. Er erlauterte
die Aufgaben des ShB und dessen Einflussmog-
lichkeiten im Gesundheitssystem. ,Wir verstehen
uns als Briickenbauer zwischen Betroffenen und me-
dizinischen Profis”, betonte er abschlie3end.

Detaillierte Ergebnisse und Eindricke des DKK
2020 sind online unter: https://www.dkk2020.de/
abrufbar. Der nachste Krebskongress findet im
Februar 2022 statt.

©dkk2020/5tiftung Deutsche Krebshilfe/ShB
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DKK 2020

Deutscher Krebspreis verliehen

Prof. A. Trumpp, Prof. R. Schmutzler, Prof. A. Bois mit
DKG-Prasident Prof. O. Ortmann (v.l.)

Fiir ihre Arbeiten in der Onkologie sind Andreas Du Bois,
Rita Schmutzler und Andreas Trumpp mit dem Deut-
schen Krebspreis geehrt worden. Der in drei Kategorien
ausgeschriebene, von der Deutschen Krebsgesellschaft
und der Deutschen Krebsstiftung gestiftete Preis wur-
de ihnen beim 34. Deutschen Krebskongress in Berlin
tberreicht. Jede Kategorie ist mit 7500 Euro dotiert.

Professor Andreas du Bois, KEM - Evangelische
Kliniken Essen Mitte gGmbH, ist Preistrager in
der Sparte ,Klinische Forschung”.

Andreas du Bois griindete als junger Oberarzt die
Arbeitsgruppe Gyndkologische Onkologie (AGO) —
die Gruppe zahlt heute zu den weltweit aktivsten
in der Durchfiihrung klinischer Studien zum Ova-
rialkarzinom, wie die Deutsche Krebsgesellschaft
(DKG) mitteilt. Die AGO sei global eine der treiben-
den Krafte fiir die Entwicklung und Integration
neuer Wirkstoffe, wie den PARP-Inhibitoren und
den Angioneogenesehemmstoffen. Bei der Ein-
fuihrung der Angioneogenesehemmstoffe in die
Therapie bei Ovarialkarzinom habe die AGO einen
malgeblichen Anteil gehabt.

Professor Rita Schmutzler, Zentrum Familidarer
Brust- und Eierstockkrebs, Universitats-Frauen-
klinik Koln, wurde in der Sparte ,Translationale
Forschung” ausgezeichnet.

Rita Schmutzler sei eine Pionierin der risikoadaptier-
ten Pravention bei familiar bedingtem Brust- und Ei-
erstockkrebs, so die DKG. Fir die Betroffenen sei es
wichtig zu wissen, wie hoch ihr Risiko ist, nach der
ersten Erkrankung moglicherweise ein zweites Mal zu
erkranken, wer in der Familie sonst noch ein erhohtes
Krebsrisiko tragt und was man dagegen tun kann.

Nach dem Aufbau des Deutschen Konsortiums
Familiarer Brust- und Eierstockkrebs, das seit
1996 von der Stiftung Deutsche Krebshilfe ge-
fordert wird, entwickelte Schmutzler als Koordi-
natorin des Konsortiums ein Konzept der Wissen
generierenden Versorgung auf dem Gebiet der
risikoadaptierten Pravention. Dieses Konzept
werde mittlerweile in 20 Konsortialzentren umge-
setzt, meldet die DKG. In diesen Zentren werden
ratsuchende Familien nach einheitlichen Stan-
dards beraten und betreut; die Zentren arbeiten
dabei eng mit den wohnortnah betreuenden Kreb-
szentren zusammen.

Professor Andreas Trumpp, Deutsches Krebsfor-
schungszentrum Heidelberg, erhalt den Preis in
der Sparte ,Experimentelle Forschung”.

Andreas Trumpp untermauerte mit seinen grund-
legenden Arbeiten das Konzept der Tumorstamm-
zellen und hat dadurch wesentlich zum Verstand-
nis der Krebsentstehung und der Ausbreitung
von Krebs im Korper beigetragen, wie die DKG
mitteilt. Sein Hauptaugenmerk gelte der Aufkla-
rung der molekularen und zellularen Grundlagen
der Selbsterneuerung von Hamatopoetischen
Stammzellen (HSCs) des blutbildenden Systems.
Trumpp habe unter anderem gezeigt, dass sich
HSCs oft in einem schlafahnlichen Zustand befin-
den und beim Verlust von reiferen Blutzellen ak-
tiviert werden. In diesem Schlafzustand sind die
Stammzellen multiresistent. Die Regulationspro-
zesse der normalen Blutbildung tUbertrug Trumpp
auf Leukamiestammzellen. Es stellte sich heraus,
dass bei einer Leukamie das MYC-Onkogen daru-
ber entscheidet, ob die Leukamiestammzellen ge-
rade aktiv sind oder sich in einer Ruhephase befin-
den. Diese Erkenntnis sei fiir die klinische Praxis
deshalb wichtig, weil aktivierte Krebsstammzellen
sich durch eine Chemotherapie bekdampfen lassen,
wahrend ruhende Stammzellen darauf nicht an-
sprechen, erinnert die DKG in ihrer Mitteilung. Ge-
meinsam mit Kollegen habe Trumpp auch geklart,
wie sich Leukamie-Stammzellen der AML vor der
Immunabwehr schiitzen: Sie lassen ein Zielmole-
kdl der Natirlichen Killerzellen von ihrer Oberfla-
che verschwinden — dieser Schutzmechanismus
ldsst sich mit PARP-Inhibitoren iberwinden. (eb)

©Arztezeitung/eb/bp
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Robert Koch-Institut

Neue Zahlen zu Krebs

Aus einer im Dezember 2019 verdffentlichten
Schatzung des Robert Koch-Instituts (RKI) geht
hervor, das rund 492.000 Menschen in 2016 neu
an Krebs erkrankten. Die haufigsten bosartigen
Tumoren betrafen die Brust (68.900 Neuerkran-
kungen), die Prostata (58.800), den Dickdarm
(58.300) und die Lunge (57.500).

Fir 2020 prognostizieren die Experten eine Zu-
nahme der Neuerkrankungen auf etwa 510.000
Falle. ,Erfreulicherweise beobachten wir fir viele
Krebsarten eher riicklaufige Erkrankungsraten,
aber trotzdem steigt die Gesamtzahl der Kreb-
serkrankungen aufgrund der Alterung der Gesell-
schaft”, sagte RKI-Prdsident Lothar Wieler. In dem

mittlerweile 12. Bericht ,Krebs in Deutschland”
flossen Daten von Krebsregistern aller Bundeslan-
der ein. Die Zahlen beruhen auf Schatzungen, da
die einzelnen Register zu einem unterschiedlichen
Grad vollzahlig sind, wie es vom RKI hieB. Einen
Anstieg von Neuerkrankungen und Sterbefallen
registrierten die Fachleute fiir Dinndarmkrebs und
Analkrebs. Beide Tumorarten sind selten.

.Krebs in Deutschland” wird alle zwei Jahre verof-
fentlicht. Alle fiinf Jahre, zum nachsten Mal 2021,
veroffentlicht das RKI einen umfassenden Bericht
zum Krebsgeschehen in Deutschland.

© dpa/Arzteblatt/bp

Krebsstatistik in der Corona-Zeit

- eine Analyse von Klaus Schuhmacher-

Als vor Jahresende 2019 das
Robert Koch-Institut (RKI) die
12. Ausgabe der Berichts-
reihe ,Krebs in Deutschland
flir 2015/2016" (1) vorlegte,
konnte niemand ahnen, dass
ausgerechnet epidemiologi-
sche Krankheitsdaten wenig
spdter massenhafte Beach-
tung finden wirden.

Mit ihren Zahlen zur Co-
rona-Lage’ hat das RKI
samt seinen flhrenden
Vertretern einen gewalti-
gen Satz hinein ins offent-
liche Bewusstsein getan.
Diese Erhebungen und de-
ren Interpretationen ste-
hen seitdem im Zentrum politischer Diskurse - bis
hin zur kindlichen Erwartung, dass irgendwo un-
ter Zahlen und Quoten der Stein der Weisen liegt.
.Epidemiologie”, so wird im Anhang der genannten
Schrift definiert, ist die ,Wissenschaft, die sich mit

Klaus Schumacher
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der Beschreibung und Analyse von Krankheiten in
einer Bevolkerung beschaftigt”. Was uns Corona
lehrt: bei einer massenhaften, zumal weitgehend
unbekannten Erkrankung, sind solide Daten die
wesentliche Grundlage zur Einleitung begriinde-
ter MaBnahmen in Politik und Gesellschaft. Die
Verflgbarkeit aktueller und transparenter Zahlen
und Daten stellt ein erhebliches Macht- und Ge-
staltungspotential dar. Grundsatzlich — wenn auch
unter anderer Voraussetzung - trifft dies auch auf
die Krebsdaten zu, die seit 1997 unter Mitwirkung
des RKI regelmaRig veroffentlicht werden (2).

Die Tatsache, dass epidemiologische Daten wis-
senschaftlich erhoben werden, die statistischen
Methoden, ihre empirischen Befunde und deren
Einordnung in einen medizinischen text aufzeigt,
stellt fir (uns als) Laien in aller Regel eine hohe
Hirde dar. Gerade in der Krebsselbsthilfe sollte
das nicht bedeuten, diese Berichte als ,Buch mit
sieben Siegeln” bestenfalls in den Blicherschrank
zu stellen. Es gibt eine Reihe von Basisdaten, die
die Vertreter der Selbsthilfeorganisationen we-
nigstens zur Hand haben sollten:




Das gilt erstens fir die Einordnung der eige-
nen Entitat in das allgemeine Krebsgeschehen in
Deutschland (S. 16). Dass einem dabei zwangs-
laufig Begriffe wie Inzidenz, Pravalenz oder Mor-
talitat in den Weg laufen, sollte niemanden schre-
cken. Sie werden erldutert (S. 154f.) oder lassen
sich zur Not auch im Internet recherchieren.

Kernsttick fir Shber ist natdrlich das Kapitel 3.25
Harnblase (S. 110ff.). Zugegeben auch das ist keine
leichte Kost und erfordert etwas Geduld: Wer aber
die beiden ersten Abschnitte unter den Stichworten
Epidemiologie und Risikofaktoren einigermal3en
bewaltigt, braucht sich um kinftige Augenhohe
im Gesprach nicht zu sorgen. Und wer sich etwas
Zeit nimmt und unsere Altersstatistik (Abb. 3.25.2)
auf sich wirken lasst, weiss auf einmal, warum es -
beispielsweise - keine besonders gute Idee ist, sich
aktiv im Boot bei der Ruderregatta engagieren zu
wollen. Da haben es andere leichter.

Uberhaupt ist mein Eindruck, dass Fachleute im
Gesundheitswesen zwar keine Probleme mit Be-
grifflichkeiten aus der Medizin haben, der Umgang
mit Statistik bei ihnen aber auch nicht durchgan-
gig zur Kernkompetenz zahlt, respektive die Fort-
schreibung der damals aktuellen Zahl mit Ende
des Studiums eingestellt wurde. Aber wie gesagt:
das ist subjektiv.

Neue Basisdaten wichtig fiir Krebspatienten

Nicht von Hand zu weisen ist aber, dass wir in der
Selbsthilfe in der Lage sein sollten, den mitunter
oberflachlichen Gebrauch und die damit einher-
gehende Umdeutung gesicherter Zahl und Fakten
kritisch zu hinterfragen. Daher gehdrt die Kenntnis
epidemiologischer Basisdaten zum Grundbestand
in der Selbsthilfe. Auch wenn den klinischen Krebs-
daten — etwa denen der WeilRen Liste - aufgrund
personlicher Betroffenheit in der Regel das grol3ere
Interesse der Teilnehmer zukommt.

Quellen:

(1) Krebs in Deutschland fiir 2015/2016, 12.
Ausgabe, Robert Koch-Institut (Hrsg) und die
Gesellschaft der epidemiologischen Krebsregister
in Deutschland e.V. (Hrsg.), Berlin 2019. Der
Text kann gesamt oder nach Krebslokationen
unterteilt im Internet unter www.krebsdaten
.de heruntergeladen werden. Dort kann auch ein
Druckexemplar (158 Seiten) bestellt werden.

(2) Unter der og. Adresse haben Sie auch Zugriff auf
die Dateien der seit 1997 erschienenen Berichte.

Klaus Schumacher
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Eine wichtige Saule in der Versorgung  mit dem jeweiligen Blasenkarz-

von Patienten — Selbsthilfegruppen

Zertifizierung und Kooperation mit Selbsthilfe
-von Prof. Dr. H. Ohlmann-

Seit Ende 2018 besteht neben
der Zertifizierung als Prosta-
takarzinomzentrum die Mog-
lichkeit fir Kliniken, sich als
Blasenkarzinomzentrum nach
den Vorgaben der Deutschen
Krebsgesellschaft (DKG) zu zer-
tifizieren. Ziel einer Zertifizie-
rung ist es, durch Etablierung
von definierten Strukturen und
standardisierter Handlungsab-
laufe, die Qualitat der Versor-
gung von Patienten mit einem
Blasenkarzinom zu verbessern.
Dazu zahlt u.a. auch die Koope-
ration mit Selbsthilfegruppen,
die Uber Kooperationsvertrage

inomzentrum verbunden sind.

Der Rahmen fir die Kooperation ist in den Erhebungsbo-
gen flr die Zentren durch die DKG definiert (s. Auszug aus
dem Erhebungsbogen), die Ausgestaltung kann dabei sehr
variabel erfolgen. Je nachdem, worauf sich die Zentren mit
den Selbsthilfegruppen verstandigen und was durch bei-
de aufgrund der personellen Ressourcen geleistet werden
kann. Strikte Vorgaben sind nicht definiert. Vor allem bei
den Prifungen (sog. ,Audits”) fir die Verlangerung der
Zertifikate werden auch die Vertreter der Selbsthilfegrup-
pen entsprechend zu den Inhalten der Kooperation be-
fragt, was in das Ergebnis des Audits Eingang findet.

Ich personlich sehe in dieser Kooperation vor allem die Aufga-
be der Kliniken, die Arbeit der regionalen Selbsthilfegruppen
zu unterstitzen, die eine wichtige Saule in der Versorgung der
Patienten darstellen. Das reicht von der Information der Pa-
tienten uber die Selbsthilfegruppen vor Ort tber Teilnahme
der Kliniker bei den Gruppentreffen bis hin zur Durchfiihrung
gemeinsamer Patientenveranstaltungen. Die Bedurfnisse und
Veranderungen im Alltag und in der Lebensqualitat von Pati-
enten mit einem Blasenkarzinom sind je nach Tumorstadium
sehr unterschiedlich. Die Versorgungsstrukturen in Deutsch-
land mit einer Trennung der stationaren und ambulanten
Versorgung fuhren dazu, dass vor allem in den Kliniken der
Kontakt zu den behandelten Patienten nach Abschluss einer
operativen Therapie oftmals verloren geht. So erreichen wich-
tige Informationen tber den weiteren Verlauf der Erkrankung
und die Veranderungen im Alltag und der Lebensqualitat die
Kliniken nicht. Diese Informationen sind jedoch sehr wichtig
fur die Kliniken, um die eigene Qualitat der Versorgung der
Patienten nach Entlassung aus der stationaren Behandlung
uberhaupt beurteilen zu kdnnen und daraus Konsequenzen zu
ziehen. Ein Beispiel daftr ist z.B. die Anlage einer Ersatzblase
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nach operativer Entfernung der Blase, die erhebliche Veran-
derungen im Alltag der Patienten mit sich bringen kann. Ob
z.B. die operative Technik des Zentrums qualitativ hochwer-
tig ist, kann das Zentrum nur dann beurteilen, wenn es eine
Rickmeldung Gber Probleme, wie z.B. eine Inkontinenz, von
den Patienten erhalt. Aus meiner eigenen Zusammenarbeit
mit der Selbsthilfegruppe Blasenkarzinom in Bonn weif3 ich
jedoch, dass viele Alltagsprobleme der Patienten wenig oder
kein Gehor finden und die Zusammenarbeit zwischen Klini-
ken und niedergelassenen Haus- und Facharzten verbessert
werden kann. Da diese Informationen und der Austausch nur
bedingt tiber die Kooperation mit niedergelassenen Urologen
und Hausarzten realisierbar sind, ist die Zusammenarbeit mit
den Selbsthilfegruppen sehr wertvoll.

Die Kooperation zwischen Kliniken und Selbsthilfegruppen ist
vor allem fir die Prostatakarzinomzentren seit Jahren etab-
liert und gewachsen. Fir die Blasenkarzinomzentren stehen
wir da noch am Anfang. Ich kann den Selbsthilfe-Bund Bla-
senkrebs und die einzelnen Selbsthilfegruppen daher nur
ermuntern, die Kooperation mit den Kliniken von Anfang an
aktiv mit zu gestalten. Denn so werden alle Beteiligten von
der Kooperation profitieren und vor allem die Patienten.

Klinik fiir Urologie

Malteser Robotikzentrum

Prof. Dr. H. Ohlmann

Malteser Krankenhaus Bonn/Rhein-Sieg
VVon-Hompesch-5Str. 1

53123 Bonn

¥ carsten.ohlmann(@malteser.org

Zusammenarbeit mit Selbsthilfegruppen
(Auszug aus dem Erhebungsbogen fiir DKG-
Blasenkarzinomzentren):

=  Zugang zu Selbsthilfegruppen in allen Phasen der Therapie
(Erstdiagnose, stationdrer Aufenthalt, Chemotherapie, ...)

= Bekanntgabe von Kontaktdaten der Selbsthilfegruppen
(z.B.in Patientenbroschiire, Homepage des Zentrums)

= Moglichkeiten: Auslage von Informationsbroschiren
der Selbsthilfegruppen

= Regelhafte Bereitstellung von Raumlichkeiten am
Zentrum fur Patientengesprache

= Qualitatszirkel unter Beteiligung von Vertretern aus Psy-
choonkologie, Selbsthilfegruppen, Sozialarbeit, Seelsor-
ge, Pflege und Medizin

= Personliche Gesprache zwischen Selbsthilfegruppen und
dem Zentrum mit dem Ziel, Aktionen und VVeranstaltungen
gemeinsam zu veranstalten bzw. gegenseitig abzustim-
men. Das Ergebnis des Gesprachs ist zu protokollieren

= Mitwirkung pflegerische/arztliche Mitarbeiter bei
Veranstaltungen der Selbsthilfegruppe




I \cdizin

Mit kiinstlicher Intelligenz Krebs gezielt behandeln

Kl nutzen, um schneller Informationen zum Tumor zu erhalten

Das Bundesministerium fiir Bildung und For-
schung (BMBF) fordert ein Forschungspro-
jekt von Pathologen der Universitatsmedizin
Gottingen (UMG) zur Erprobung kiinstlicher
Intelligenz fiir eine verbesserte Diagnostik
und Therapie von Krebserkrankungen.

Jedes Jahr erkranken in Deutschland etwa 500.000
Menschen an bosartigen Tumoren. Mit der Ent-
wicklung neuer, hochwirksamer Medikamente hat
sich die Behandlung vieler Tumoren in den letzten
Jahren radikal verandert. So bekommen immer
mehr Patienten die Chance auf eine personalisierte
Therapie gegen Krebs. Damit ein solches Medika-
ment zum Einsatz kommen kann, missen wichtige
Voraussetzungen erfiillt sein: Nach einem ,Schlis-
sel-Schloss”-Prinzip konnen die Medikamente nur
wirken, wenn der Tumor dazu passende Verande-
rungen in seinen Molekdilen aufweist.

Um mindestens eine wirksame ,Schllissel-Schloss”-
Kombination zu entdecken, miissen derzeit viele Tests
durchgefihrt werden. Diese Testungen sind nicht nur

aufwendig, sondern auch zeit- und kostenintensiv.
Diese aufwendige und teure Suche von zueinander
passenden Tumoren und Medikamenten soll jetzt
durch ein Forschungsvorhaben am Institut fiir Pa-
thologie der UMG beschleunigt werden. Der wis-
senschaftliche Leiter des Vorhabens, Prof. Philipp
Strobel, Direktor des Instituts fir Pathologie der
UMG und stellvertretender Direktor des Universi-
tdtsKrebszentrums Gottingen, mochte zusammen
mit seinem Team neuartige molekulare Testungen
und kiinstliche Intelligenz (KI) kombinieren und un-
tersuchen. Die Forscher wollen herausfinden, ob
es moglich ist, mithilfe einer ,digitalen Biopsie”
molekulare Veranderungen in Tumoren vorherzu-
sagen. Das wadre die Voraussetzung, um Tumoren
in wesentlich kiirzerer Zeit als bisher gezielt be-
handeln zu kdnnen. Federfihrend bei der Entwick-
lung der KlI-Technologie und Industriepartner in
dem Forschungsprojekt ist Siemens Healthineers.
Das Forschungsvorhaben mit dem Titel ,Cancer
Scout” wird vom Bundesministerium fir Bildung
und Forschung (BMBF) mit 9,6 Millionen Euro fiir
eine Laufzeit von drei Jahren gefdrdert.
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Zugang zu einer verbesserten
Krebsmedizin sichern

Das Forschungsvorhaben kdnnte dabei helfen, einer
alternden Gesellschaft mit Zunahme an Tumorer-
krankungen den flachendeckenden Zugang zu einer
verbesserten Krebsmedizin zu sichern, und gleich-
zeitig zu einer massiven Kosteneinsparung und
Schonung wertvoller Personalressourcen beitragen.

.Die Diagnose Krebs wird in aller Regel in der Pa-
thologie durch die Beurteilung von Gewebeproben
gestellt. Bisher verwenden wir dafiir herkémmliche
Lichtmikroskope. Ziel unserer Forschungen ist es jetzt,
kiinstliche Intelligenz so zu nutzen, dass wir mit Hilfe
spezieller Unterstiitzungssysteme noch schneller als
bisher Informationen tiber den Tumor erhalten”, sagt
Strobel. ,Kiinstliche Intelligenz ist bei der Analyse von
Bilddaten und der Erkennung von Bildern sehr prdzi-
se und schnell. Daher konnte diese Technologie dabei
helfen, auch die Behandlung von Krebs zu erleichtern”,
erganzt der Pathologe.

Maschinelles Lernen hilft bei der schnelleren
und prazisen Diagnostik von Krebs

Zuerst wollen die Forscher eine groRRe Datenbank
erstellen. Darin werden die histologischen Bildda-
ten und umfangreiche molekulare Daten von je-
weils 1000 Fallen haufiger Tumoren, wie Lungen-
krebs, Darmkrebs und Bauchspeicheldriisenkrebs,
enthalten sein. In einem nachsten Schritt soll ein
computergestitztes System darauf trainiert wer-
den, auf Grundlage der histologischen Bilder wich-
tige molekulare Gruppen vorherzusagen. Falls dies
mit ausreichender Genauigkeit gelingt, konnte das
System in Zukunft dazu eingesetzt werden, digje-
nigen Tumoren schneller und kostengunstiger zu
identifizieren, die besonders gut fiir eine bestimm-
te ,Schlissel-Schloss-Therapie” geeignet sind.
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Innovationsforschung aus Niedersachsen

.Wir sind sehr gliicklich dariiber, dass wir das BMBF
von unserer Idee (lberzeugen konnten. Durch die
groBBziigige Forderung haben wir jetzt die einzigartige
Gelegenheit, gemeinsam mit unserem starken Indus-
triepartner die Moglichkeiten und Grenzen unseres
Verfahrens ausgiebig zu erproben”, sagt Strobel.
LJAullerdem ist es uns vor kurzem gelungen, eine der
vom Land Niedersachsen bereitgestellten Digitalisie-
rungsprofessuren einzuwerben. In dieser Konstellati-
on kénnen wir nun ein ganzes Biindel vollig neuartiger
Methoden entwickeln. Wir hoffen auch, dass dieses
Leuchtturmprojekt dazu beitrdgt, die Gutachter der
Deutschen Krebshilfe davon zu (iberzeugen, dass im
kiirzlich gemeinsam mit der Medizinischen Hochschu-
le Hannover gegriindeten Comprehensive Cancer Cen-
ter Niedersachsen innovative Spitzenforschung be-
trieben wird, die zuallererst unseren Patienten in der
Region zugutekommt.”

Onkologisches Spitzenzentrum CCC-N

Beide Hochschulen, UMG und MHH, haben sich im
Dezember 2019 erstmals gemeinsam an der ak-
tuellen Ausschreibung der Deutschen Krebshilfe
fur ein ,Onkologisches Spitzenzentrum” bewor-
ben. Derzeit gibt es deutschlandweit 13 solcher
Zentren, die von der Deutschen Krebshilfe ge-
fordert werden. Zusammen versorgen die Uni-
versitatsmedizin Gottingen und die Medizinische
Hochschule Hannover bis zu 30.000 Patienten mit
Krebserkrankungen pro Jahr.

Der Forschungs- und Entwicklungsverbund soll
auerdem die Grundlagen fur eine Viel-zahl mog-
licher Anwendungen von Kinstlicher Intelligenz in
der Diagnose und Behandlung von Erkrankungen
legen, etwa durch Vernetzung mit radiologischen
Bildgebungsverfahren oder der Labormedizin.

© Biermann Medizin/Universitat Gottingen
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_ ShB intern

Neuigkeiten aus der ShB-Geschdftstselle

Nicole-Karen Bohm Brigitte Papayannakis Corinna Busch

Anfang Februar 2020 wurde die Stelle von Bettina
Lange neu besetzt. Deren Aufgaben werden nun
von zwei Mitarbeiterinnen Ubernommen. Neu im
Team ist Nicole-Karen Bohm (53). Sie (ibernimmt
administrative Aufgaben, wie die Mitgliederbe-
treuung und —verwaltung sowie allgemeine Bu-
rotatigkeiten. Das bisherige Aufgabengebiet der
freien Medizinjournalistin Brigitte Papayannakis
(53) im ShB wurde erweitert. Sie koordiniert ab so-
fort die Redaktion fir die Mitgliederzeitschrift ,Die
Harnblase" sowie fiir Broschiren und weitere Pro-
jekte. Auch wird sie fiir unser Wiki tatig sein. Wie
gehabt, betreut sie weiterhin die sozialen Medien
sowie Fachartikel und Pressemitteilungen. Der ShB
winscht beiden Mitarbeiterinnen viel Erfolg und
Freude bei den anstehenden Aufgaben!

Uber die neue Unterstiitzung freut sich auch die
langjahrige Koordinatorin der ShB-Geschaftsstelle,
Corinna Busch sehr. Im Oktober 2020 ist sie bereits
zehn Jahre fir den ShB tatig. Corinna Busch ist in
der Geschaftsstelle flir die Gesamtkoordiantion,
das Finanzwesen sowie fir die Organisation und
Durchfiihrung von ShB-Veranstaltungen bundes-
weit verantwortlichh und unterstitzt den Vorstand
in samtlichen Geschaftsvorhaben. Der Vorstand
des ShB sagt schon jetzt ein herzliches Danke-

schén und freut sich sehr! ShB-Geschaftsstelle im Haus der Krebsselbsthilfe in Bonn
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ShB intern _

Jubilden in 2020

Einige ShB-Selbsthilfegruppen feiern dieses Jahr ihr Jubilaum. So blickt beispielsweise die Gruppe Hamburg
Wandsbeck zum 1. Juni auf 15 Jahre zurtick. Wir gratulieren allen Selbsthilfegruppen herzlich!

Ort Grundung / Auftakt Jahre
Hamburg-Wandsbeck 01.06.05 15 Jahre
Heilbronn 14.01.15 5 Jahre
Wiesbaden 19.03.15 5 Jahre
Siidbaden / Freiburg 25.03.15 5 Jahre
Neuss 06.05.15 5 Jahre
Gottingen 10.05.15 5 Jahre

Termine im 2. Halbjahr 2020

23. - 26. September 2020 72. Kongress der Deutschen Gesellschaft fiir Urologie (DGU), Leipzig
08. — 09. Oktober 2020 ShB-Delegiertenversammlung, Schwerte

09. - 11. Oktober 2020 ShB-Fachtagung flr Gruppensprecher, Schwerte

21. - 23. Mai 2021 Medizinische Fachtagung, ShB-Delegiertenversammlung, Bochum
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Neue Broschiire , Erahrung, Bewegung &
Naturheilverfahren — Was kann ich selber tun?

Sinnvolle
begleitende
Therapien fur
Patienten mit
einer Krebs-
erkrankung

Waii Ifann 14 ]
selber tun?

Patienten haben ein Anrecht auf gut gepriifte
Therapien der komplementdren Medizin, deren
Wirksamkeit in Studien nachgewiesen wurde.
In einer neuen Broschiire des Hautkrebs-Netz-
werks Deutschland (HKND) wird laienverstind-
lich erklart, was komplementare Medizin ist und
welche Chancen und Risiken bestehen. Autorin
der Broschiire ist die bundesweit bekannte Me-
dizinerin Prof. Dr. Jutta Hiibner, Dozentin fiir In-
tegrative Onkologie in Jena.

Die beiden Begriffe komplementdre und alternati-
ve Medizin werden oft in einem Atemzug genannt.
Patienten mit einer Krebserkrankung fragen nach
alternativer Medizin, wenn sie auf der Suche nach
.naturlichen”, sanften Heilmitteln sind, die ihnen
helfen konnen. Dabei suchen sie meist eine beglei-
tende Therapie zur Krebsbehandlung durch den
Onkologen - also eine komplementdre, erganzen-
de Therapie.

In der neuen Broschire finden Patienten und An-
geharige einen Wegweiser zu den Methoden der
Komplementaren Medizin mit einer alphabeti-
schen Ubersicht zu den héufigsten nachgefragten
Methoden. Die Frage, was man gegen die haufigs-
ten Beschwerden und Nebenwirkungen tun kann,
wird ebenso beantwortet, wie die Frage, was ge-
sunde Ernahrung eigentlich ist und warum korper-
liche Aktivitat das A und O der begleitenden The-
rapien bedeutet.

Die Broschtire und eine DVD sollen Mut machen,
sich auf den Weg zu begeben und selber aktiv zu
werden. Moglich wurde beides durch eine exklusi-
ve Projektforderung der Techniker Krankenkasse.

Ein gedrucktes Exemplar der Broschire ,Ernah-
rung, Bewegung & Naturheilverfahren — Was kann
ich selber tun?” kann kostenlos bestellt werden bei:
% a.backes@hautkrebs-netzwerk.de. Wenn Sie
sich flr die DVD interessieren, geben Sie dies bit-
te auch bei der Bestellung an. Die DVD enthalt
ein einstiindiges Interview mit Prof. Hibner und
Martina Kiehl zum Thema Selbsthilfe und Komple-
mentarmedizin.

Weitere Informationen sind auf den Internetseiten
des HKND erhaltlich: www.hautkrebs-netzwerk.de
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Ein Wort zum Schluss _

Fasten in Corona-Zeiten

Meine Fastenzeit begann Aschermittwoch und
sollte bis Ostern durchgefiihrt werden, wurde aber
bereits am dritten Tag meines Frihjahrsurlaubs
abgebrochen. Diesen verbringe ich, zusammen
mit meinem Freund Quintus Riebesehl, traditionell
in einem kleinen Thermal- und Moorbad. Dieses
Jahr hatte ich mich fiir das angesagte Intervallfas-
ten entschieden. Die Variante 16:8 (16 Stunden
fasten: innerhalb von 8 Stunden darf gegessen
werden) erschien mir auch im Urlaub machbar.

Bereits der erste Einkauf im Supermarkt (Quintus
intuitiv, ich streng nach Liste) lie meine Beflrch-
tungen wachsen. Die Hamsterkaufer hatten das
Nudelregal vollstandig geplundert.

Ob wir nachste Woche noch Reis bekommen oder
die geliebten Kartoffeln (mehlig kochend)? Fri-

sches Gemtise muss auch mit, dazu Nachtisch Eis
und Joghurt.

o
o

Der nur im Urlaub erlaubte Eierlikor landet auch im
Einkaufswagen. Dieser zeigt die Fiillmenge fir eine
4- bis 5-kopfige Familie, ausreichend fiir 7 bis 8 Tage.

Da Quintus ein Freund von Eintopfen ist und ein
entsprechend grolRer Topf gefunden wird, wer-
den Eintdpfe gekocht: Gemise, Kartoffeln, Fisch,
Linsen. Reste werden eingefroren. Kann man gut
aufwdrmen, wenn wir erschépft aus der Therme
und von der Massage kommen. Dann aber macht
die Therme wegen Corona zu, wir diirfen nur noch
durch den Kurpark spazieren. Shopping in den
Nachbarstadten ist auch nicht machbar — wir le-
gen nun unseren Fokus aufs Kochen.

Gekochtes muss aber auch gegessen werden. Aus
dem kleinen Snack vor 17.30 Uhr wird also eine 2.
warme Mahlzeit und zum Tagesabschluss gibt es
Schokoladeneis mit Eierlikor.

Wie die Olympiade, habe ich meine Fastenzeit nun
auf 2021 verschoben.

Frohliche Griilse
Ihre Irmelin von Bromse




Baden-Wiirttemberg

SHG Heilbronn

Karl Dagenbach

€, (07133)901 164 1

¥ k.dagenbach@t-online.de
Dietmar Gerli

. (06264) 1400

% dietmar-gerli@t-online.de

Mainz Pouch Gruppe Karlsruhe
Hildegard Verron-Beetz

€, (0721) 689118

% verron-beetz@t-online.de

SHG Blasenkrebserkrankungen
Schwabisch Gmiind

Theo Heidenreich

. (07161) 52563

% heidenreichgmbh@t-online.de

SHG Blasenkrebs Singen

Wolfgang Wagner

. (0152) 31702201

% blasenkrebs.bodensee@gmail.com

] Ansprechpartner bundesweit

SHG Blasenkrebs Miinchen
Kurt Wagenlehner

€, (089) 1415145

] (0151) 55233787

% kh.wagenlehner@t-online.de

SHG Blasenkrebs / Ersatzblase
Niirnberg

Helga Rottkamp

¢, (09122)8897706

% helga.rottkamp@web.de

Berlin

Selbsthilfe Harnblasenkrebs
Detlef Howing

¢, (030) 744007 3

[ (0178) 2777 132

Hamburg

SHG Blasenkrebs Hamburg in
Hamburg-Wandsbeck

Gisela Lemke

¢, (040) 27808001

% giselalemke@gmx.de
Elisabeth Natschke

SHG Blasenkrebs Siidbaden / Freiburge (040) 648 618 94

Gaby Stiinzi

¢, (07631) 73150

(0 (0173)8407275

% gamave@web.de

Andrea Fromming

] (0157) 752867 27

% andrea.froemming@googlemail.com

SHG Reutlingen - Tiibingen
Alexandra Plew

. (07127)570715

[] (01525) 40 248 721

2 eh.natschke@gmx.net

Hessen

SHG Blasenkrebs Hessen
Franz Hagenmaier

¢, (06039) 931094

% Hagenmaier@SHGBH.de

Blasenkrebs-SHG Bad Soden-
Salmiinster
Detlef Wacker

% selbsthilfegruppe blasenkrebs@gmail.com [] (0170) 180 809 1

SHG Blasenkrebs Stuttgart

Klaus Blarr

. (0711) 514532

% blarris@online.de

Hannelore Deinhardt

¢, (0711) 508 737 35

% hanne@deinhardt-feldenkrais.com

Selbsthilfegruppe fiir Menschen mit

% Wacker@SHGBH.de
Winfried Sowa

[] (0170) 9024253
% Sowa@SHGBH.de

Blasenkrebs SHG Darmstadt
Werner Schmachtenberg
¢, (06155) 63502

% Schmachtenberg@SHGBH.de

Helge Morche

urologischen Krebserkrankungen und ¢, (06150) 592 582

deren Angehdrigen
Schwarzwald-Baar-Heuberg
Dieter Brammertz

. (07720) 4497

% info@shg-Uro-SBh.de

Bayern

SHG Allgau fiir Blasenkrebserkrankte
Margot Sammet

¢, (08370) 922 620

] (0151) 122 75649

% margot_lothar_sammet@web.de

SHG Blasenkrebs Coburg
Norbert Scholz

¢, (09571) 708 11

% mail@norbert-scholz.de

% Morche@SHGBH.de

Blasenkrebs SHG Frankfurt
Jirgen Martin

] (0177)792 1980

% Martin@SHGBH.de

Dr. med. Edmond Schiek-Kunz
¢, (069) 365 132

] (0151) 175746 18

% Schiek-Kunz@SHGBH.de
Franz Hagenmaier

¢, (06039) 931094

% Hagenmaier@SHGBH.de

Blasenkrebs SHG Fulda
Edith Meyer

] (0179) 4896328

% Meyer@SHGBH.de
Winfried Sowa

[J (0170) 9024253

% Sowa@SHGBH.de

Blasenkrebs SHG GieRen
Uwe Helm

[J (0151) 23751384
% Helm@SHGBH.de
Prof. Dr. Glinter Leithold
¢, (06403) 9686496
% Leithold@SHGBH.de

Blasenkrebs + Prostatakrebs -
Selbsthilfegruppe Heppenheim
Klaus Rickl

[J (0176)802 23835

% Rickl@SHGBH.de

Dieter Hochstatter

¢, (06251)7805113

[J (0157) 73297194

% Hochstaetter@SHGBH.de

Blasenkrebs SHG + Harnableitungen
Kassel

Francoise Loffelmann

¢, (05661)908 624 1

% Loeffelmann@SHGBH.de
Hermann Josef Diegmidiller
€. (0561)827 063

% Diegmueller@SHGBH.de
Georg Kramer

¢, (0170) 3836753

2 kraemer@SHGBH.de

Blasenkrebs SHG Wetterau
Franz Hagenmaier

€, (06039) 931094

% Hagenmaier@SHGBH.de

Blasenkrebs SHG Wiesbaden
Barbel Springer

] (0151) 271900 25

% Springer@SHGBH.de

Mecklenburg-Vorpommern

Blasenkrebs-SHG Klink / Miiritz
Udo Walter

¢, (038203) 649983

[J (0177) 4798120

% blasenkrebs-rostock-shg@
t-online.de

Frank Kretschmar

[J (0172)8497156

Dietmar Schudek

[J (0172)9712592

Blasenkrebs - SHG Rostock

Udo Walter

¢, (038203) 649983

[J (0177) 4798120

2 blasenkrebs-rostock-shg@t-
online.de

Blasenkrebs - SHG Wismar
Mario Wiemers

¢, (03841) 6612757

[J (0174) 694081 3

% mario.wiemers@web.de

Niedersachsen

SHG Blasenkrebs Hannover (in der
MHH)

Christa Kley

¢, (05191) 931950

% WolfPeterKley@web.de

Erika Benneckenstein

] (0176) 430624 16

% erika.benneckenstein@t-online.de

SHG Blasenkrebs Gottingen
Karl-Heinz Bsufka

¢, (0551) 703 634

] (0151) 172 408 95

% bsufka.karl-heinz@t-online.de

SHG Blasenkrebs Liineburg

Guinter Burmeister

‘. (040) 761 154 00

% info.burmeister@shg-blasenkrebs-
lueneburg.net

SHG Blasenkrebs Oldenburg
Klaus Starker

€, (0441) 40579169

[] (0159) 052 503 95

£ klaus.starker@freeenetmail.de

SHG Blasenkrebs Wilhelmshaven
Andreas Dengler

] (0152) 54709274

% andreas.dengler59@gmail.com

Nordrhein-Westfalen

SHG Blasenkrebserkrankungen
Aachen

Horst Beer

€, (0241)524 343

1 (0173)403 1124

% horst.beer@gmail.com

SHG Blasenkrebs Bielefeld
Dorothea Kohlrausch

¢, (0521) 556 189 06

% dorothea.kohlrausch@web.de

SHG Blasenkrebs Westfalica

(Bad Oeynhausen)

Klaus Schuhmacher

. (05734) 4448

% klaus-schuhmacher@web.de
Hartmut Schafer

. (0571) 398 48858

% blasenkrebs-westfalica@t-online.de

SHG Blasenkrebs Bocholt

Peter Schroder

] (0172) 2652109

% schroeder@blasenkrebs-shb.de

SHG Blasenkrebs Bochum
Christel Battling

. (0234) 496 720

% ch-battling@t-online.de
Torsten Karbaum

€, (0234) 9587621

% torsten.karbaum@nw.aok.de

Alle Selbsthilfegruppen online unter: www.blasenkrebs-shb.de/selbsthilfe
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SHG Blasenkrebs Bonn

Alfred Marenbach

€, (02133) 45365

[J (0175) 4758986

% marenbach@blasenkrebs-shb.de

SHG Blasenkrebserkrankungen
Dortmund

Karl-Heinz Bockelbrink

¢, (0231) 403676

] (0171) 8449498

% info@shg-blasenkrebs-do.de
Eliane Denucé

€, (0231) 721225 4

SHG Blasenkrebs Duisburg
Antonia Wessels

¢, (02065) 768 45

% antonia.wessels@gmx.de
Inge Pothast

¢, (0203) 594 303

% ingept@t-online.de

SHG Blasenkrebs Diisseldorf
Carlo Coosmann

¢, (0211) 598 252 82

% shg@coosmann.name

SHG Blasenkrebs Essen

Elke Anuebunwa

¢, (0201) 340 164

[J (0173) 4307862

% elkeanuebunwa@yahoo.de

SHG Blasenkrebs Gladbeck
Rolf Kickum

¢, (02041) 34018

] (0173)607 3039

% rolf.kickum@t-online.de

SHG Blasenkrebs Koln Nord

am Heilig-Geist-Krankenhaus Kdln
Longerich

Alfred Marenbach

¢, (02133) 45365

] (0175) 4758986

% marenbach@blasenkrebs-shb.de

Ansprechpartner bundesweit | Mitglied werden .

SHG Blasenkrebs Koln Siid

St. Hildegardis

Franz-Xaver Corneth

€, (0221) 3489901

] (0178) 8390192

% corneth@mieterverein-koeln.de
SHG Blasenkrebs Liidenscheid
Friedhelm Langemann

€, (02354) 3792

% flangemann@gmx.de

SHG Blasenkrebs Neuss

Alfred Marenbach

€, (02133) 453 65

% marenbach@blasenkrebs-shb.de

SHG Blasenkrebs Niederrhein
(Oberhausen)

Peter Schroder

] (0172) 2652109

% schroeder@blasenkrebs-shb.de

SHG Blasenkrebs Velbert

Peter Schroder

] (0172) 2652109

% schroeder@blasenkrebs-shb.de

SHG Blasenkrebs Wuppertal -
Bergisches Land

Artur Krzyzanowski

%, (02195) 7978

(] (0160) 5783745

% artur.krzyzanowski@t-online.de

Rheinland-Pfalz

SHG Blasenkrebs Kaiserslautern
Walter Schitterle
¢, (06381)5785

SHG Blasenkrebs Koblenz
Irmgard Hackmanns

¢, (02607)974 3273

] (0172) 7868 238

% irmgard.haeckmanns@web.de

Saarland

SHG Blasenkrebs Saarbriicken

Info Gber KISS Kontakt - und
Informationsstelle fiir Selbsthilfe im
Saarland

¢, (0681)960 21 30

% kontakt@selbsthilfe-saar.de

Sachsen

SHG Blasenkrebs Zwickau
Jirgen Loffler

¢, (0375) 296 455

&2 juergen.loeffler@blasenkrebs-shg-

zwickau.de

Sachsen-Anhalt

SHG Blasenkrebs Halle a.d. Saale
(Siidliches Sachsen-Anhalt)
Fred-JohannesTwarde

¢, (0345)6858828

SHG Blase Magdeburg

Ulrich Lehmann

€, (0391)531247 7

% Selbsthilfe-Blase-Magdeburg@
t-online.de

Schleswig Holstein

SHG Blasenkrebs Flensburg

Rolf Hagen

€, (0461) 311 254

% r-hagen@online.de

Michael Becker

€, (0461)303 19

% becker.flensburg@t-online.de

SHG Blasenkrebs Westkiiste (Itzehoe)
Michael Hollerith

¢, (04821)892 052

% blasenkrebs_shg@m-hollerith.de

SHG Blasenkrebs Kiel
Gerhard Webers

¢, (04642)6556

% gerhardwebers@yahoo.de

SHG Blasenkrebs Liibeck
Jorg BleuB

€, (0451) 132349

% joerg.bleuss@web.de

Ja, ich habe Interesse am Selbsthilfe-Bund Blasenkrebs e.V.
Hiermit bitte ich um Zusendung von Informationen tber den Selbsthilfe-Bund Blasenkrebs e.V.

Name / Vorname:

Thiiringen

SHG Harnblasenkrebs Erfurt -
Thiiringen

WolfgangUllmann

¢, (036201) 85057

% wsullmann@freenet.de
Elke Neuschulz

€, (0361) 733362

SHG Harnblasentumor Gera -
Thiiringen

Helmut Hahn

¢, (0365) 4201070

% selbsthilfe-blasenkrebs-gera@
t-online.de

SHG Harnblasentumor Jena -
Thiiringen

Monika Piehler

¢, (036601) 555 640

% shg-jena-mp@harnblasentumor-
thueringen.de

Claus Hofmann

¢, (03643) 2120089

[] (0176) 510394 21

Dieter Neubert

¢, (03641) 829029

% SHG-Blasenkrebs-Jena-DN@
t-online.de

Ute Sadowski

¢, (036424) 23389

Selbsthilfegruppe Blasen- und
Prostatakrebs Suhl

Dieter Werner

¢, (03681) 700586

2 die.werner@gmx.net
Jirgen Weisheit

¢, (03681) 761628

% juergen.weisheit@gmx.de

Bundesweit

www.forum-blasenkrebs.net

StraRe / Nr.

PLZ / Ort:

Telefon:

E-Mail:




] Mitglied werden

Gemeinsam sind

wir starker — darum:

Mitglied werden im ShB
und Mitglieder werben
fur den ShB!

Jetzt handeln!

Liebe Leserin, lieber Leser,
sehr geehrte Damen und Herren!

Viele von Ihnen wissen es:
Der Selbsthilfe-Bund Blasenkrebs e.V. (ShB) ist eine bundesweit tatige Vereinigung von an Blasenkrebs erkrankten
Menschen und deren Angehorige sowie von Selbsthilfegruppen Blasenkrebs.

Aktuell hat dieser Selbsthilfe-Bund Blasenkrebs e.V. iber 1.000 Mitglieder, und es miissen noch mehr werden, damit
der ShB die Interessen der Blasenkrebserkrankten und deren Angehorige noch starker vertreten kann. Nur gemeinsam
konnen wir die Entscheidungen in der Gesundheitspolitik und bei den Gesundheitsbehorden zugunsten von uns Patienten
und unseren Angehdrigen beeinflussen. Ferner ist das Harnblasenkarzinom ein bisschen das vernachlassigte Kind der
Forschung. Dies bedeutet, dass in der Grundlagenforschung sowie in der klinischen Anwendungsforschung beim Harn-
blasenkarzinom nur wenig geforscht wird. Mit einer groRen Mitgliederzahl konnen wir unseren Wunsch nach intensiverer
Forschung nachdruicklicher aussprechen.

Werden Sie Mitglied im Selbsthilfe-Bund Blasenkrebs e.V. und werben Sie bitte weitere Mitglieder.

Die nachste Ausgabe , Die Harnblase" erscheint im November 2020.

Senden Sie bitte dies an: Bitte um
[ ] Informationen [] Aufnahmeantrag

Um weiterhin Ihre Interessen als Betroffene vertreten zu kon-

\ /]
Selbsthilfe-Bund
Qh§ Blasenkj;ebs eV.
\

Selbsthilfe-Bund Blasenkrebs e.V.

Thomas-Mann-StralRe 40

53111 Bonn

Datum:

nen, wird der ShB ab dem 0. Januar 2020 einen jahrlichen Mit-
gliedsbeitrag von 24,- Euro fiir ordentliche Mitglieder erheben.

Die Daten werden nicht an Dritte weitergegeben und nur zum
Zweck der \lersendung genutzt. Die Daten werden danach geldscht.

lhre Angaben werden vor dem Zugriff Dritter nach Mal3gabe
des Bundesdatenschutzgesetzes angemessen geschiitzt.

Unterschrift:

Die Harnblase
Ausgabe Juni 2020





