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Sie sind wichtig, weil Sie eben Sie sind.

Sie sind bis zum letzten Augenblick lhres
Lebens wichtig,

und wir werden alles tun,
damit Sie nicht nur in Frieden sterben

sondern auch bis zuletzt Leben konnen.
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Grundsatze der Palliativmedizin (modifiz. nach C. Saunders 1977):

» Bejahung des Lebens. Akzeptanz des Sterbens als Teil des Lebens.

» Individuelle Betreuung jedes Patienten im multidisziplinaren Team rund um die
Uhr

» Beachtung der psychischen, physischen, sozialen und seelsorgerlichen
Bedurfnisse von Patient, Angehorigen und Behandlungsteam

» Medizinische Symptomkontrolle durch Spezialisten

Pilege durch speziell geschulte HJJAJAAMM

Offenheit und/Wahrhatftigkeit als Grundlage des Vertrauensverhaltnisses

»ighiperson; low tecnnology-
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Grundsatze der Palliativmedizin (mod. nach C. Saunders 1977):

» Behandlung des Patienten in der Umgebung seiner Wahl

» Kontinuierliche Betreuung des Patienten und seiner Angehorigen bis zum
Tod und uber den Tod hinaus (Trauerzeit)

> Integration von Ehrenamtlichen

» Zentrale Koordination des Teams

Forschung: Dokumentation und Auswertung der Behandlungsergebnisse

Unterricht und Ausbildung aller Berursgruppen.
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Palliative Care - WHO-Definition:

Palliativmedizin ist ein Ansatz zur Verbesserung der Lebensqualitat von
Patienten und ihren Angehorigen, die mit einer lebens-bedrohlichen
Erkrankung konfrontiert sind. Dies geschieht durch Vorbeugung und

Linderung des LEIDENS, durch fruhzeitiges Erkennen, Einschatzung und

andlung von Schmerzen sowie anc

Kornperiicher, psycho-sozialerund spiritueller
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Die 4 Dimensionen des Leidens:
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Typische Symptome von Palliativ-Patienten I:

» Schmerzen (bis 90%)
> Korperliche Schwache, Immobilitat ( > 80%)
» Kachexie /| Anorexie (75%)
> Atemnot (bis 70%)
> Ubelkeit, Erbrechen
Obstipation, gastrointestinale Obstruktion
Diarrhoe
Dysphagie (neurologisch; durch Tumorkompression,,...)

alumoren; Dekub

~ slutuge (deirolnigsilel, oronenkl, Tumaroltite), .

Medikamentdse Tumortheraple der Kopf-, Hals- Tumoren
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Typische ,,Symptome* von Palliativ-Patienten Il:

Angst / Panik (vor Leiden, Schmerzen, Ersticken, Sterben, Tod, ...)
Aggression, Depression

Probleme in der Krankheitsverarbeitung

Y YV Y

Probleme mit der Akzeptanz von Hilfsbediirftigkeit, Abhangigkeit von
Institutionen, Arzten, Pflegdiensten,...
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Typische ,,Symptome* von Palliativ-Patienten lll:

» familiare Situation / Angehorige:

- Belastung der Angehorigen
- ,oprachlosigkeit” in der Kommunikation mit Angehorigen
- Konfliktsituationen im familiaren Umfeld

- Aufklarung / Umgang mit minderjahrigen Kindern

- VWeitere Versorgung: Zuhause, Hospiz, Pilegeneim 7

- Voraussetzungen furhausliche

—4

sREInanZell eNinuyUnstiSChENagen
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Der palliativmedizinische Patient:

Existentielle
Bedrohung

\
Angehorige/
Familie

Spirituelle
Bedilrfnisse
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Interdisziplinare palliativmedizinische Betreuung:
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+Werkzeuge” in der Palliativmedizin I:

Medikamentose Symptomkontrolle
Individuelle Versorgung ohne von feste Schemata
ZEIT fur Gesprache, fir Fragen, Zuwendung, .....

»Mut® zur Offenheit im Gesprach

»
>
>
>
>

Einsatz von komplementarer Medizin, ,,Hausmittel“

pzialisierte Physiotherapie: zur Symtomkontrolle
Selbststandigkeit

Nicht-mediziniscihe Vallnanmen: Vusiktnerapie,

Kunsitherapie, etc.
Symptoemkontrolle; Ausdruckivon Emotionen; Auseinandersetz

. pa—
P SPEZIElIESIEMaNUNGSangelot
Medikamentdse Tumortherapie der Kopf Hals-Tumoren
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+Werkzeuge"“ in der Palliativmedizin I

» Psychologische und seelsorgerische Betreuung (unter Berucksichtigung
kultureller Hintergrunde)

» Schaffen einer wohnlichen, privaten Atmosphare
> ,Rooming-in“ von Angehorigen

» Einbeziehung der Angehorigen in Pflege, Versorgungsaktivitaten, in Therapie-

urd versorgurigsceriiscrieiaurigeli, ...

aber auch psychosoziale Mitbetreuung der Angehorigen (Schutz vor
|

AL

Uberiorderung, Aggressionen, etc.)
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Integrierte multidisziplinare Palliativmedizin im UCCH:

Palliativstation

Palliativmedizinische Koordination, Palliative Care
Ambulanz 24h-Rufbereitschaft; Konsile
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LAlte* Sicht auf Onkologie und Palliativmedizin:

Onkologische Therapie:
Chemotherapie, Strahlentherapie, Operation

Supportivtherapie
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Empfehlung der ASCO:

Anticancer therapy
Focus| (curative, life-prolonging,
of A or palliative intent)

er Care Bereavement
Care

6-Month
Prognosis

Advanced
| Acute Chronic Life-Threatening" |

Diagnosis Death

Bereavement

Ferris, F. D. et al. J Clin Oncol 2009
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Spektrum der Belastungsfaktoren bei Krebspatienten
Belastungen durch den Familiare
Krebserkrankungen Krebs und Behandlung Belastungen
sind durch eine invasive Behandlungen, Veranderung sozialer Rollen
. Schmerzen, Fatigue, Invaliditat, § und Aufgaben, Veranderungen
Vielzahl von

Behinderungen

Belastungsfaktoren
gekennzeichnet, die
in allen

Lebensbereichen

Existentielle und spirituelle
Probleme

Konfrontation mit der

Endlichkeit des eigenen
Lebens, Suche nach Sinn,
neuen Lebenszielen

Medikamentése Tumortherapie der Kopf-, Hals-Tumoren

in sozialen Beziehungen

Soziale, finanzielle und
berufliche Belastungen

Aufgabe wichtiger sozialer und
beruflicher Funktionen, neue
Abhangigkeiten, Isolation

Probleme des
Versorgungssystems

Inadaquate Kommunikation,
fehlende Information,
entpersonalisierte Behandlung,
Zeitmangel, fehlende Intimitat
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Symptombelastung bei Krebs

Krebspatienten leiden unter einer hohen Symptombelastung

— Der ,typische” stationare Krebspatient
...leidet unter durchschnittlich 10 belastenden Symptomen

— Es besteht ein direkter Zusammenhang zwischen der Anzahl

belastender Symptome und der Lebensqualitat.

Anja Mehnert

Institut und Poliklinik fr
Medizinische Psychologie

Medikamentdse Tumortherapie der Kopf-, Hals-Tumoren
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Symptombelastung bei Krebs
Lebensqualitat

'Chang et al., Cancer 2000,

120 -

o
8 r=-0.585, p=0.0001
=]

8goo
105—:§§g2
8388

FACT-G Sum Quality of Life

FIGURE 1. Relation of the number of
symptoms (Memorial Symptom Assess-

30 ment Scale [MSAS]) with Sum Quality of
6 5': 1ru 115 :ziu 215 3'0 Life score (Functional Assessment Can-
MSAS Mumber of Symptoms cer Therapy [FACT-G]).

—
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Belastungskontinuum

Normale Schwere
Belastung Belastung

Anja Mehnert
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Existentielle Krisen bei Krebspatienten

Krebsdiagnose Beendigung der Wiederauftreten der Fortschreiten der Erkrankung,
Behandlung Krebserkrankung Patientenverfliigung, Hospiz
od

Anja Mehnert
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Konsensbasierte Leitlinien

NCCN Standards zur Versorgung von psychosozialen Belastung bei Krebs

* Psychische Belastungen sollen in allen Krankheitsstadien
frihzeitig erkannt, beobachtet, dokumentiert und behandelt

werden.

* Alle Patienten sollten von der ersten Konsultation an auf

pde
o

InNgen Versorgt werden.

: . . Anja Mehnert
Medikamentdse Tumortherapie der Kopf-, Hals-Tumoren
Institut und Poliklinik far

Medizinische Psychologie
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NCCN Distress Thermometer

prun PN Visuelle Analogskala zur Erfassung des
AusmaBes der Belastung

ERSTENS: Bitte kreisen Sie am Thermometer
rechts die Zahl ein (0-10) die am besten
beschreibt. wie belastet Sie sich in der lztzten
Waoche einschliefllich heute gefiiit haben.

Wert von 5 oder héher soll als Zeichen flir eine
auffallige Belastung und als Indiz fir eine
weitergehende Diagnostik und Versorgung eines
Garnicht belaste Patienten verstanden werden

ZWEITENS: Bite geben Sie an, ok Sie in einemn der nachfolgenden Bersiche in der letzten Wache
einschlieflich heute Problems hatien. Kreuzen Sie fir jeden Bereich JA oder MEIM an.

JA NEIN JA  NEIN
Praktische Probleme Korperliche Probleme
QO Weohnsitustion Schmerzen
2 O Versicherung Ubefeit
a x Arbeit’Schule Erschapfung
o] Befdrdzrung (Transport) Schlaf
3 O Kinderbetreuung Beweagung/Mobilitit

Waschen, Ankleiden

Familiare Probleme Aulerss Erscheinungsbild

O Im Umgang mit dem Partner Atmung
2 Im Umgang mit den Kindem Entziindungen im Mundbersich
Essen/Em3hrung
Emotionale Probleme Verdauungssidrungen

2 2 Sorgen Versiopfung
2 O Angste Durchia
3 O Traungkeit \eranderungen beim Wasser lassen
o] 3 Depression Fieher
a 2 Memvosiat Trockensuckende Haut
2 2 Verlustdes Interesses an Trockensverstophie Nase

Kribbeln n Hinden/Filten
Angeschwollen/aufgedunsen fihlen
Gedachtnis/Konzentration
Sewusls Probleme

alltaghchen Aktivitaten

Spirituellefreligiose Belange
a Q2  InBezug auf Gott
3 O Verust des Glaubens

OOOOOO*OOOOOO*OOOOO

Sonstige Probleme:

Anja Mehnert
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Medikamentdse Tumortherapie der Kopf-, Hals-Tumoren



DEUTSCHE BN
KREBSGESELLSCHAFT E.V. |

I Hubertus Wald Tumorzentrum I I

Universitares Cancer Center Hamburg

I Universitatsklinikum I
Hamburg-Eppendorf

Implementierung

Leitlinienbasierte Handlungsanweisung

Aufnahme/ Arzt-/Schwestern- Uberweisung und Zustiandigkeit
Wartezimmer zimmer

. _ __, Psychologie/
Uberweisung

Psychiatrie/
I Psychosomatik
: Mittlere bis Starke SozTiaIla beit
Screening Belastung

[ Beurteilung durch

Anja Mehnert

Institut und Poliklinik fr
Medizinische Psychologie

Medikamentdse Tumortherapie der Kopf-, Hals-Tumoren
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Vorteile des fruhzeitigen Erkennens und der
Uberweisung belasteter Patienten

Erhohte Behandlungszufriedenheit und Lebensqualitat

Verbesserte Kommunikation und Aufbau einer vertrauensvolilen
Beziehung zwischen den Behandlern und dem Patienten

Weniger medizinische Konsultationen, die aus Angst heraus
resultieren

llung von

diungsergebniss

IStURgen Unc J Burn=outibelr deniprofessionelien
S onkoelegischennieams

: . . Anja Mehnert
Medikamentdse Tumortherapie der Kopf-, Hals-Tumoren
Institut und Poliklinik far

Medizinische Psychologie
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Zielsetzungen psychoonkologischer
Interventionen

= Unterstitzung bei der Bewaltigung von Krankheits- und Behandlungsfolgen

= Reduktion von krankheits- oder behandlungsbedingten Symptomen (Ubelkeit,
Schmerzen, Schlafstérungen etc.)

= Reduktion von Angst, Depression, Hoffnungslosigkeit und Hilflosigkeit

Starkung des Selbst
Coping)

ForderungleerverbleivendeniGesundhert

Anja Mehnert

Institut und Poliklinik fr
Medizinische Psychologie

Medikamentdse Tumortherapie der Kopf-, Hals-Tumoren




~Auch wenn wir an der grundsatzlichen Situation
unheilbar kranker Menschen wenig andern
konnen -

wir versuchen ihnen in dieser schwierigen Phase
ihres Lebens beizustehen [...]

alle unsere Bemuhungen mussen also an den

Bedurfnissen unserer Patienten orientiert sein*




