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Lesehinweise

- Damit unsere Broschiiren besser lesbar sind, verzichten wir darauf, gleichzeitig
médnnliche und weibliche Sprachformen zu verwenden. Sdmtliche Personenbezeichnungen
schlieBBen selbstverstandlich alle Geschlechter ein.

- Wirverweisen in dieser Broschiire in orangefarbenen Kasten
auf weiteres Material auf unserer Webseite.

- In blauen Kédsten finden Sie weiterfiihrende Informationen und
empfehlenswerte Angebote sowie Kontakte und Bestellinformationen.

Ist dabei eine Webadresse angegeben, konnen Sie mit lhrer Handykamera
in einer dafiir installierten App den QR-Code am Seitenrand scannen.

Zum Beispiel:

www.AktivMitKrebs.de

- Mit einer Uhr sind die Seiten gekennzeichnet, die spezifische Informationen
fuir die Situation wdhrend der Behandlung oder nach der Behandlung geben.
Seiten ohne die Uhr enthalten allgemeine Informationen.




lhr Einstieg in einen gesunden Lebensstil

Die Diagnose Krebs verdndert hiufig das ganze
Leben. Sie hat nicht nur Auswirkungen auf den
Kérper, sondern auch auf die Psyche und die
Lebensqualitdt. Studien zeigen, dass ein gesunder
Lebensstil wahrend der Behandlung und in der
Nachsorge sehr hilfreich sein kann und dass es sich
lohnt, selbst aktiv zu werden. Doch Verdnderungen
fallen einem nicht immer leicht. Wer von uns kennt

ihn nicht, den inneren Schweinehund oder andere e
. . .. . BEGRUSSUNG
Hiirden? Diese Broschiire kann Sie auf dem Weg zu Dr. Friederike Stlzel

einem gesunden Lebensstil unterstiitzen — wihrend www. AktivMitKrebs. de

und nach der Krebstherapie.

Aktiv leben mit Krebs konzentriert sich dabei auf die Lebensstilbereiche Bewegung, Erndhrung, Nichtrauchen
und Sonnenschutz. Zu jedem Thema gibt es aktuelle, wissenschaftlich fundierte Empfehlungen. Zahlreiche
Tipps zeigen, wie Sie diese Empfehlungen im Alltag umsetzen und Hiirden meistern kdnnen. Kurze Videos
begleiten alle Kapitel.

Alle Videos finden Sie online unter: www.AktivMitKrebs.de

Los geht es mit einem kurzen Selbsttest zu den Lebensstilfaktoren. Und dann entscheiden Sie:
Was konnen und was mochten Sie umsetzen? Wir wiinschen lhnen dafiir viel Erfolg und gutes Gelingen!



1. Schritt

Selbsttest Lebensstil

Mit den folgenden Fragen finden Sie heraus, in welchem der vier Bereiche Bewegung,

Erndhrung, Nichtrauchen und Sonnenschutz Sie am besten unterstiitzt werden kénnen.

Bestehen seit der Krebserkrankung Probleme, zum Beispiel beim Essen, oder haben Sie

Schwierigkeiten, Ihr Gewicht zu halten? Oder haben Sie Schmerzen bei Bewegung?

In diesen Fillen und bei anderen Beschwerden im Zusammenhang mit der Erkrankung

oder Behandlung empfehlen wir lhnen, sich direkt mit Ihrem Arzt auszutauschen.

Kreuzen Sie die Fragen an, die Sie mit Ja beantworten:

BEWEGUNG “/O

D Bewegen Sie sich an mindestens drei Tagen fiir
mindestens 30 Minuten so sehr, dass Sie leicht
ins Schwitzen und aus der Puste kommen?

D Trainieren Sie mindestens zweimal pro Woche
lhre Muskelkraft?

D Schatzen Sie sich so ein, dass Sie sich auch
in Threm Alltag ausreichend bewegen, zum
Beispiel Treppen steigen oder Fahrrad fahren?

D Verbringen Sie weniger als vier Stunden
am Tag im Sitzen?

ERNAHRUNG (f)

D Essen Sie taglich mindestens drei Hande voll
Gemiise und zwei Portionen Obst?

D Essen Sie wochentlich héchstens zwei Portionen
Fleisch und méglichst wenig Wurst?

D Trinken Sie liberwiegend zuckerfreie Getranke,
beispielsweise Wasser, ungesiifite Tees oder
Saftschorlen?

D Gonnen Sie sich taglich hochstens eine
kleine Portion SiiSes oder sehr Fettiges,
wie zum Beispiel Chips?



Die Online-Version des Selbsttests finden Sie unter:
www.AktivMitKrebs.de/Test

NICHTRAUCHEN m

D Sind Sie Nichtraucher?

D Bleiben Sie auch bei Feiern oder anderen
Anldssen rauchfrei?

D Vermeiden Sie Verdampfer, Tabakerhitzer
oder andere Tabakprodukte?

SONNENSCHUTZ 5 J

D Schiitzen Sie sich im Urlaub vor der Sonne
mit entsprechender Kleidung, einer Kopf-
bedeckung und Sonnencreme?

D Achten Sie auch im Alltag auf Sonnenschutz,
zum Beispiel bei der Arbeit, beim Sport oder
beim Spazieren gehen?

D Suchen Sie zum Schutz vor der Sonne
Schatten oder meiden Sie die Mittagssonne?

D Achten Sie im Alltag schon ab April auf
Sonnenschutz?
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In welchem Bereich haben Sie noch ,,Luft* nach oben?

2. Schritt Werten Sie den Selbsttest aus.
Zdhlen Sie pro Bereich, wie viele Fragen Sie mit Ja beantwortet haben.

Haben Sie in einem Bereich alle Fragen mit Ja beantwortet?
-3 Herzlichen Gliickwunsch, Sie machen schon Vieles richtig!

Haben Sie in einem Bereich nicht alle Fragen mit Ja beantwortet?
-% In diesem Bereich ist noch ,Luft nach oben‘ und Verdnderungen kénnen hilfreich sein.
Haben Sie nur wenige Kreuze in einem Bereich, lassen Sie sich nicht entmutigen.

3. Schritt Gibt es fiir Sie noch gelbe Bereiche, dann empfehlen wir Ihnen bei Verdnderungen des Lebensstils,
den Schwerpunkt auf diese zu legen. Wéhlen Sie zundchst nur ein Thema aus, setzen Sie sich anfangs
kleine Ziele und verlangen Sie nicht zu viel von sich selbst.

Womit mochten Sie starten?

| | BEWEGUNG | | NICHTRAUCHEN | |ERNAHRUNG | | SONNENSCHUTZ

4. Schritt Schauen Sie sich nun online das kurze Video zum Thema an (siehe gegeniiberliegende Seite)
und informieren Sie sich dann im entsprechenden Kapitel in der Broschiire.
Wenn Sie keinen Online-Zugang haben, starten Sie gleich mit der Broschiire.
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Videos zu den Lebensstil-Bereichen

BEWEGUNG ERNAHRUNG
Prof. Dr. Freerk Baumann & PD Dr. Joachim Wiskemann Didtassistentin Manja Biichner

»Bewegung ist so wichtig »Eine ausgewogene Erndhrung soll nicht nur
wie ein Krebsmedikament. “ ) gesund sein — sie sollte auch schmecken.

a

T a

Prof. Dr. Dirk Koschel Prof. Dr. Friedegund Meier
»Ein Rauchstopp kann herausfordernd sein, »Sonnenschutz kann durch die Krebstherapie
aber es lohnt sich immer.“ besonders wichtig werden. “







BEWEGUNG




Kein einzelnes Medikament kann die
vielfdltigen positiven Wirkungen von
korperlicher Aktivitdt erzeugen.

Die Rolle von Bewegung und Sport
bei Krebs

Wissenschaftlichen Studien zufolge haben Bewegung und Sport wiahrend und nach
der Krebsbehandlung zahlreiche positive Effekte auf den Korper, die Seele und
das soziale Wohlbefinden. Insgesamt knnen Betroffene durch kérperliche Aktivitdt

ihre Lebensqualitdt verbessern.



~ s

Was konnen Sie mit Bewegung und Sport
auf sozialer Ebene erreichen?

Was konnen Sie mit Bewegung und Sport
fiir den Korper erreichen?

- Die korperliche Fitness und Muskelkraft erhalten
und verbessern

- Nebenwirkungen der Krebstherapie, wie
beispielsweise Polyneuropathien und
korperliche Abgeschlagenheit, verringern

- Die Durchfiihrung von einigen onkologischen
Therapien erleichtern/verbessern

- Das Risiko fiir andere Krankheiten senken

(zum Beispiel Herz-Kreislauf-Erkrankungen)

- Das Gewicht regulieren

Was kénnen Sie mit Bewegung und Sport
fiir die Psyche erreichen?

- Chronische Erschopfung (Fatigue Syndrom),
Depressivitit, Angstlichkeit und Schlafstérungen
verringern

- Die Stimmung verbessern

- Die Krankheitsbewdltigung erleichtern und

ein Gefiihl der Kontrolle {iber die Erkrankungs-
situation erlangen

- Das Selbstvertrauen aufbauen

- Den Kontakt zu anderen férdern und soziale

Abgeschiedenheit abbauen

- Erfahrungen und Informationen mit anderen

austauschen

- Gleichgesinnte treffen und Gruppenzusammen-

gehorigkeit erleben

- Die Lust, etwas zu tun und aktiv zu sein

(die Motivation), steigern

- Spaf und Freude erleben
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Was sind die Empfehlungen

fiir Krebspatienten?

Grundsdtzlich ist krperliche Aktivitdt in jedem Stadium einer Krebserkrankung maoglich,

sicher und empfehlenswert. Voraussetzung dafiir ist allerdings, dass Sie sich vorher mit

dem behandelnden drztlichen Fachpersonal abstimmen und von ausgebildeten

Sport- oder Physiotherapeuten betreut werden.

Arztliche Zustimmung, bevor Sie
mit kdrperlicher Aktivitdt beginnen

Holen Sie sich von lhrem behandelnden Arzt Rat
zu den Themen Bewegung, Sport und korperliche
Aktivitdt bei Krebs. Eine Untersuchung zur Sport-
tauglichkeit ist ebenfalls empfehlenswert. Als
Anlaufpunkt eignen sich Facharzte fiir Innere
Medizin mit der Zusatzbezeichnung Sportmedizin.
Bewegung kann auch in Vorbereitung auf eine
Behandlung (Prahabilitation) einen positiven
Einfluss haben und zum Beispiel bestimmte
Nebenwirkungen verringern.

Umfang der korperlichen Aktivitat

Wenn Sie bisher eher wenig aktiv waren, ist es das
wichtigste Ziel, Ihren Alltag aktiver zu gestalten.

Generell sollten Krebserkrankte pro Woche mindes-
tens 150 Minuten moderat korperlich aktiv sein,
dazu zweimal wéchentlich kraftigende Ubungen
fiir die Hauptmuskulatur und tégliche Dehniibun-
gen durchfiihren. Zur Planung einer individuellen
Sport- und Bewegungstherapie gibt es inzwischen
spezifische Empfehlungen.

Den individuellen Zustand
beriicksichtigen

Der korperliche Zustand kann sich im Laufe der
onkologischen Behandlung stark verdndern.

Bei bestimmten Beschwerden gibt es spezielle
Bewegungsempfehlungen, um die Symptomatik
zu reduzieren. Dazu gehdren Fatigue, Depressivitat,
Angstlichkeit, Lymphddeme, eine eingeschrinkte
korperliche Funktion oder eine reduzierte



Lebensqualitat. Wer unter solchen Beschwerden
leidet, sollte drztlichen Rat suchen oder eine indivi-
duelle onkologisch-sportwissenschaftliche Beratung
in Anspruch nehmen. Individuelle Trainingsplane
beriicksichtigen den Einfluss der Therapie auf die
eigene Belastungsgrenze und Beschwerden. Sie
kdnnen nachweislich zu Verbesserungen fiihren.

Mischung aus Ausdauer und Kraft

Empfehlenswert ist vor allem eine Mischung aus
Ausdauer- und Krafttraining. Ausdauertraining
steigert die Herz-Kreislauf-Funktion und Kraft-
training starkt die Muskeln.

Lassen Sie sich bei
krebsbedingten
Beschwerden wie
zum Beispiel Fatigue
sporttherapeutisch

beraten.

Korperliche Bewegung und
Alltagsaktivitat

Zu einem kdorperlich aktiven Lebensstil zahlt neben
der sportlichen Aktivitat auch die Alltagsaktivitat.
Man kann beispielsweise die Treppe anstatt des
Aufzugs nutzen, zum Backer laufen oder eine
Haltestelle vor dem Zielpunkt aus dem Bus steigen.
Viele Menschen verbringen tédglich viele Stunden
im Sitzen. Es wird empfohlen, die Sitzdauer zu
reduzieren, indem man zwischendurch aufsteht,
sich streckt oder auch einmal im Stehen arbeitet.
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Was kann ich selbst tun?

Wdhrend und eine Zeit nach der Krebstherapie ldsst die Leistungsfdhigkeit durch die
Behandlung und die Krankheit selbst oftmals nach. Bereits einfache, alltdgliche Tdtigkeiten
kénnen damit fiir Sie enorm anstrengend sein. Fiihren Sie sich vor Augen, dass

jede Bewegung besser ist als keine, auch wenn es nur kleine Bewegungseinheiten

oder ein kurzer Spaziergang sind.

Bleiben Sie wdhrend der
Behandlung moglichst
jeden Tag in Bewegung.




Wahrend der Behandlung

Bewegung und Sport
wahrend der Behandlung

Bewegen Sie sich bereits wahrend der Krebs-
behandlung moglichst jeden Tag. Idealerweise
erhalten Sie von erfahrenen Physio- und Sport-
therapeuten eine maigeschneiderte Bewegungs-
therapie mit individuellen fachlichen Anleitungen.
Suchen Sie sich ansonsten drztlichen Rat oder
andere onkologische Sportangebote.

Beriicksichtigen Sie bei der Wahl der Sportart lhre
individuelle Situation und tasten Sie sich langsam
und vorsichtig an die Bewegungen heran. Uber-
treiben Sie Ihre korperlichen Aktivitaten nicht und
iberlasten Sie sich nicht.

Besonderheiten
wdhrend der Akutbehandlung

Wahrend der Akutbehandlung gibt es verschiedene
Situationen und Faktoren, bei denen Vorsicht
geboten ist. Wenn diese Punkte auf Sie zutreffen,
sprechen Sie vor dem Sporttreiben unbedingt mit
Ilhrem Arzt:

- Akute Infektionen oder hohe Infektionsgefahr

- Geringe Anzahl an roten Blutkdrperchen oder
an Blutgerinnungsfaktoren

- Starke Schmerzen unbekannter Ursache

- Erkrankungen wie zum Beispiel Herz-Kreislauf-

Erkrankungen, chronische Gelenkentziindungen

- Gewichtsverlust: Hier ist zu klaren, ob Bewe-

gung oder Schonung sinnvoller ist, da der Kor-
per durch Sport mehr Energie verbraucht

Eine individuelle fachliche Anleitung durch einen
Sport- oder Physiotherapeuten ist bei folgenden
Beschwerden notig:

- Unmittelbar nach Operationen

- Bei Knochenmetastasen

- Bei Lymphodemen

- Bei einem kiinstlichen Darmausgang (Stoma)

- BeiInkontinenz

- Bei Problemen mit dem Gleichgewicht oder

Gefiihlsstorungen in Handen und Fii3en
(Polyneuropathien)
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Nach der Behandlung

Bewegung und Sport
nach der Behandlung

Im Anschluss an die Krebsbehandlung ist eine
Rehabilitation empfehlenswert. In der Rehaklinik
wird die Bewegungstherapie fortgefiihrt und
beinhaltet oft vermehrt sportliche Elemente.
Zudem werden auch Bewegungsprogramme an-
geboten wie Nordic Walking oder Yoga.

Wenn Sie wieder zu Hause sind, kdnnen Sie die
Ubungen der Bewegungstherapie oder aus den
Sportkursen regelmafig in den Alltag einbauen.
Wir empfehlen lhnen, den Schwung zu nutzen und
am Ball zu bleiben. Vor allem, wenn Sie Probleme
mit dem inneren Schweinehund haben, ist es
ratsam, sich einer Sportgruppe anzuschlie3en.
Fiir Krebskranke nach der Rehabilitationsphase
bieten sich hierfiir Rehabilitations-Sportgruppen
oder sogenannte Krebssportgruppen an.

Rehabilitations-Sportgruppen

Rehabilitationssport wird von qualifizierten
Ubungsleitern unter fachlicher Anleitung durch-
gefiihrt und findet ein- bis zweimal pro Woche
statt. Besprechen Sie mit lhrem Arzt, ob Sie am
Rehabilitationssport teilnehmen kdnnen. Dann
kann er diesen verordnen. Niedergelassene Arzte
fuillen dazu das Muster 56 (fiir gesetzlich Versi-
cherte) aus, welches von der Krankenkasse ge-
nehmigt werden muss. Die arztlichen Fachkrafte
in der Rehaklinik fiillen die Verordnung G 850 aus.

Krebssportgruppen sind Rehabilitations-
Sportgruppen, die sich speziell an Krebspatienten
richten. So ist das Ubungsprogramm an die
Bedingungen von Krebserkrankungen angepasst.

Der drztlich verordnete Rehabilitationssport hat
das Ziel, die Eigenverantwortung fiir die Gesund-
heit zu starken und zum langfristigen und selb-
standigen Bewegungstraining zu motivieren.

Rehabilitations-Sportgruppen in lhrer Umgebung finden Sie iiber Kontakte der Landessportbiinde

und Behindertensportverbdande in den Landern.

Kontakte sind gelistet unter:
www.dbs-npc.de/rehasportgruppen.html

02234/6000 0

Telefonischer Ansprechpartner ist bundesweit der Deutsche Behindertensportverband:
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Breitensport und Gesundheitssportangebote

Weitere Sportangebote finden Sie in Sportverei- : angebote und erstatten in der Regel die Kosten
nen, professionellen Sportstudios, Volkshoch- mit 80 bis 100 Prozent. Auch ein individuelles
schulen und bei Krankenkassen. Krankenkassen . Training ist méglich, zum Beispiel in professionel-
informieren {iber wohnortnahe Praventions- : len Sportstudios.

In Zusammenarbeit mit der Bundesdrztekammer

SPORT PRO
GESUNDHEIT

Zertifiziertes Angebot

CDSB

Das Qualitdtssiegel SPORT PRO GESUNDHEIT

des Deutschen Olympischen Sportbundes und der
Bundesdrztekammer zertifiziert dariiber hinaus
empfehlenswerte Sportangebote.

Angebote in Ihrer Nahe kénnen Sie finden unter:
https://suche.service-sportprogesundheit.de

Vergessen Sie nicht,
lhre Haut vor der Sonne
zu schiitzen, wenn Sie
im Freien Sport treiben.

(siehe Kapitel ,, SONNENSCHUTZ*)
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Weitere Initiativen zur Bewegungsforderung in der Onkologie

Das Netzwerk OnkoAktiv ist ein stetig wachsendes
deutschlandweites Netzwerk, welches onkologi-
sche Patienten spezifisch berdt und wohnortnah an
zertifizierte Trainings- und Therapieeinrichtungen
vermittelt. Dafiir zertifiziert und schult OnkoAktiv
interessierte Trainings- und Therapieeinrichtungen
im Kontext der onkologischen Sport- und Bewe-
gungstherapie fiir die Phase der Akutbehandlung,
Rehabilitation und Nachsorge je nach Bedarf.

Die Vermittlung von Patienten erfolgt iiber regionale
OnkoAktiv Zentren (zum Beispiel onkologische
Spitzenzentren), wobei die individuelle Situation
jedes Patienten im Vordergrund steht, so dass

ein auf den Einzelnen bestmoglich abgestimmtes
Training empfohlen und durchgefiihrt werden kann.

Auf der Website www.netzwerk-onkoaktiv.de
erhalten Sie Informationen und Kontakte
zu wohnortnahen Onko-Aktiv Sport-

und Bewegungsangeboten.

Telefon: 06221/56 5918
E-Mail: onkoaktiv@nct-heidelberg.de

Die Onkologische Trainings- und Bewegungs-
therapie (OTT) wird ebenfalls individuell an die
Erkrankten und ihre spezifischen Bediirfnisse an-
gepasst. Das Trainingsangebot richtet sich an
Patienten wdhrend einer medizinischen Therapie
und in der Nachsorge sowie Betroffene mit chroni-
schem und palliativem Krankheitsverlauf. Durch-
gefiihrt wird das Training von dafiir spezialisierten
Physio- und Sporttherapeuten an medizinischen
Kraft- und Ausdauertrainingsgeraten.

Die OTT-Therapeuten finden Sie auf der
Website: https://cio.uk-koeln.de/leben-mit-
krebs/bewegung/ott-therapeutensuche

Telefon: 0221/478 32993
E-Mail: ott@uk-koeln.de




Kein Verzicht auf Sportarten

Vielleicht fragen Sie sich: Sind bestimmte Sport-
arten besonders gut fiir mich? Muss ich auf einige
verzichten? Grundsatzlich lasst sich dazu sagen:
Es gibt keine verbotenen Sportarten oder Bewe-
gungsformen. Es sind lediglich einige empfehlens-
werter als andere. Denn wir wissen, dass Betroffene
unterschiedlich auf bestimmte Bewegungsformen
und Sportarten reagieren.

Passen Sie Ihren Sport an Ihre personliche Situation
und lhre Erkrankung an, vor allem bei weniger
empfehlenswerten Bewegungsformen. Dazu zdhlen
zum Beispiel Sportarten, die einen intensiven
Korperkontakt mit sich bringen und bei denen der
Wettkampf besonders betont wird. Hier besteht
die Gefahr, dass Sie sich iiberlasten, stiirzen und
verletzen. Vor allem bei Osteoporose kann das
gefdhrlich sein. Im Falle von Tumoren des Magen-
Darm-Traktes sollten Sie starke ruckartige, reiRende
Bewegungen eher vermeiden, damit Sie lhre
Operationswunde nicht unnétig belasten.
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Wie kann ich mich motivieren?

Hier geben wir Ihnen Tipps zum Aufraffen und Dranbleiben.

Was sind lhre personlichen Griinde,
korperlich aktiv zu sein?

Nehmen Sie sich ein wenig Zeit, um lhr ,inneres
Ziel“ zu erkennen. Manche mdchten fitter werden,
neue Kontakte kniipfen oder wieder selbstandiger
werden. Wenn es lhnen einmal schwerfillt, sich
zum Sport zu motivieren, kann es lhnen helfen,
sich an lhre Ziele zu erinnern.

Machen Sie sich einen Plan.

Legen Sie genau fest, welchen Sport Sie wann, wo
und mit wem durchfiihren mdchten. Je konkreter
Ihr Plan, desto wirkungsvoller ist er. Hingen Sie
Ihren schriftlichen Plan in der Wohnung auf,

so haben Sie ihn immer vor Augen.

Welche Sportart mochten Sie ausiiben?

Bei der Wahl des Bewegungsprogrammes sollten
Sie lhre eigenen Vorlieben oder Abneigungen
beriicksichtigen. Wahlen Sie einen Sport, der
Ihnen Spafl macht.

Erkennen Sie Hindernisse,
die Sie vom Sport abhalten kdnnen.

Jeder von uns kennt es aus dem Alltag: Man nimmt
sich etwas vor und setzt es dann doch nicht um.
Das liegt an Hindernissen, die man aber mit ein
wenig Vorbereitung aus dem Weg raumen kann.

»Allein Sport treiben ist schwer?

Fillt es Ihnen schwer, sich allein zu motivieren,
kénnen Sie sich einen Sportpartner suchen.
Fragen Sie Partner, Freunde oder Kollegen und
treffen Sie sich regelmaRig zum Sport. Die Hiirde,
dass Sie absagen, ist dann deutlich héher.
Alternativ empfehlen wir lhnen: suchen Sie sich
einen Sportkurs in der Gruppe.

»Keine Zeit fiir Bewegung?“

Geben Sie dem Sport die gleiche Prioritdt wie
anderen Terminen. Tragen Sie lhren Sporttermin
in lhren Kalender ein, so wird der Sport nicht von
Arbeit und Familie verdrangt.



Auch Stubenhocker und Couchpotatoes kénnen es schaffen,
sich mehr zu bewegen! Gut ist: Sport hebt die Stimmung und bringt uns
zum Ldcheln. Suchen Sie Aktivitdten, die Ihnen gefallen.

»Einmal zu Hause, mach’ ich keinen Sport mehr?“
Sich zu Hause zu motivieren, zum Sportkurs auf-
zubrechen, kann schwer sein. Oft ist die Couch zu
verlockend. Verbinden Sie deshalb lhre Sport-
termine mit Verabredungen auBer Haus oder dem
Gang zur Arbeit.

»lch hab’ die Sportsachen vergessen?“

Mochten Sie am ndachsten Tag Sport machen,
sollten Sie am Abend lhre Trainingskleidung be-
reitlegen. Oder Sie wollen am Abend trainieren,
dann nehmen Sie die Sportsachen mit zur Arbeit.
Zwischen lhnen und dem Sport darf es so wenig

Hindernisse wie moglich geben. So hat der innere
Schweinehund keine Chance.

Um motiviert am Ball zu bleiben,
filhren Sie ein Bewegungstagebuch.

Dokumentieren Sie handschriftlich oder digital
lhre korperlichen Bewegungen und wie Sie sich
nach dem Sport gefiihlt haben. So kénnen Sie lhre
Fortschritte sehen, und Sie stellen fest, dass Sie
kleine Motivationskrisen tiberwinden kénnen.
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Informieren Sie sich

Die Broschiire ,,Bewegung und Sport bei Krebs — Die blauen Ratgeber 48
der Deutschen Krebshilfe und der Deutschen Krebsgesellschaft informiert,
welche sportlichen Aktivitaten fiir Krebsbetroffene maoglich sind. Dabei geht
es im Schwerpunkt um das Sporttreiben und die Bewegungstherapie in der

Rehabilitation.

T Online verfiigbar unter: www. krebshilfe.de/infomaterial

Telefon: 0228/729 900
E-Mail: bestellungen@krebshilfe.de

Die Broschiire ,,Sport, Bewegung und Krebs* des Nationalen Centrums fiir
Tumorerkrankungen Heidelberg und dem Netzwerk OnkoAktiv bietet
vielseitige Informationen zu Wissenschaft und Anwendung von kérperlicher
Aktivitdt bei Krebs.

Online verfiigbar unter: https://netzwerk-onkoaktiv.de/downloads_medien

Telefon: 06221/56 5918
E-Mail: onkoaktiv@nct-heidelberg.de



Neben den auf der vorherigen Seite genannten
Broschiiren und Internetseiten empfehlen wir
folgende weiterfiihrende Literatur:

> Onlineangebot des Krebsinformationsdienstes
des Deutschen Krebsforschungszentrums:
»Bewegung und Sport: Tipps fiir Krebspatienten.
Wann niitzt kérperliche Aktivitdt, wann kann
sie schaden?“
Verfligbar unter:
www.krebsinformationsdienst.de/leben/alltag/
sport-nach-krebs.php

> Onlineangebot des Deutschen Behinderten-
sportverbands mit allgemeinen Informationen
zum Rehabilitationssport
Verfiigbar unter:
www.dbs-npc.de/sportentwicklung-
rehabilitationssport-wir-ueber-uns.html

Das INFONETZ KREBS der Deutschen
Krebshilfe bietet personliche Beratung
kostenfrei unter 0800/8070 8877
(montags - freitags: 8 —17 Uhr) oder
krebshilfe@infonetz-krebs.de.
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Die Rolle der Erndhrung bei Krebs

Im Verlauf einer Krebserkrankung und Therapie konnen verschiedene unerwiinschte
Begleiterscheinungen auftreten wie Appetitlosigkeit, Geschmacksverdnderungen,
Ubelkeit und Durchfall. Nicht nur deshalb hat eine gesunde, bedarfsdeckende und
schmackhafte Erndhrung wahrend und nach der Krebsbehandlung einen ganz
besonderen Stellenwert.

Fast die Halfte aller Krebspatienten verliertim Ver- :  Mit einer ausgewogenen und bedarfsdeckenden
lauf ihrer Krebserkrankung ungewollt an Gewicht, Erndhrung wahrend einer Krebserkrankung

was sogar bis zur Mangelerndhrung fithren kann. : kdnnen Sie einen wichtigen Beitrag dazu leisten:
Bei der sogenannten ,,Tumorkachexie“ werden

Fett- und Muskelmasse abgebaut. Dies kann sich : . lhren Korper ausreichend mit Nahrstoffen zu
ungiinstig auf Therapie und Prognose auswirken. versorgen

Bei vielen Erkrankten beginnt der Gewichtsverlust

bereits vor der Diagnosestellung. Betroffen sind . Beschwerden zu lindern

vor allem Patienten mit Leberkrebs, Lungenkrebs,

Speiserdhrenkrebs, Krebs im Kopf- und Hals- : . Nebenwirkungen der Therapie zu reduzieren
bereich sowie mit Tumoren des oberen Verdauungs- oder zu vermeiden

traktes wie zum Beispiel Magenkrebs.
- Ein stabiles Kérpergewicht zu halten oder

Auf der anderen Seite nehmen manche Erkrankte zu erreichen
wdhrend der Krebsbehandlung zu oder waren
bereits vor der Diagnose iibergewichtig. - Ihr Immunsystem zu unterstiitzen

- lhre Lebensqualitat zu verbessern



Eine gesunde, bedarfsdeckende

und schmackhafte Erndhrung
hat einen ganz besonderen
Stellenwert wéihrend und nach
der Krebsbehandlung.
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Was sind die Empfehlungen
fiir Krebspatienten?

Grundsdtzlich gilt: Was fiir gesunde Menschen als gesunde Erndhrung zdhlt,

ist auch fiir Menschen mit einer Krebserkrankung giiltig. Zusdtzliche spezifische
Erndhrungsempfehlungen unterscheiden sich, je nachdem, ob man sich in der
Krebsbehandlung befindet oder die Therapie bereits abgeschlossen ist. Das Ziel ist
jedoch immer, eine ausgewogene Erndhrung fiir die jeweilige Situation zu erreichen.



Vorsicht bei ,,Krebsdidten*

Nach allem, was die Wissenschaft heute weif3,
gibt es keine Erndhrungsform oder ,,Krebsdiat*,
mit der sich eine Krebserkrankung gezielt
bekdampfen oder heilen ldsst. Zusatzlich sind
»Krebsdidten* oft zu einseitig oder enthalten
strenge Vorgaben, die zu einem Mangel fiihren
und den Betroffenen schadigen kdnnen.

Nahrungserganzungsmittel nurin
bestimmten Situationen sinnvoll

Nahrungsergdanzungsmittel enthalten einen oder
mehrere Stoffe, die auch in der Nahrung vorkom-
men, dies jedoch in einer konzentrierteren Form.
Dazu gehdren auch Tabletten mit Vitaminen und
Mineralstoffen. Eine generelle Einnahme von
Nahrungsergdanzungsmitteln wahrend einer Krebs-
erkrankung wird von Experten nicht empfohlen.

In einzelnen Erkrankungsphasen kénnen Nah-
rungserganzungsmittel sinnvoll sein, um Mangel-
zustande zu verhindern. Zu hohe Dosen kdnnen
jedoch den Korper schadigen sowie die Wirksam-
keit der Chemo- und Strahlentherapie vermindern.
Deshalb sollten eine Einnahme und die genaue
Dosis in Verbindung mit der Kontrolle des Blut-
spiegels drztlich abgeklart werden.

Unausgewogene Erndhrung durch
Superfoods und andere Lebensmittel
mit ,,besonderer* Wirkung

Immer wieder horen Sie in den Medien von Lebens-
mitteln, die gegen Krebs wirken sollen. Dazu ge-
horen unter anderem Himbeeren, Aroniasaft, griiner
Tee oder Superfoods wie Chia-Samen. Generell
spricht nichts gegen den Verzehr dieser Lebens-
mittel. Jedoch sind manche Empfehlungen wie
beispielsweise ,,zu jeder Mahlzeit“ zu einseitig und
bergen das Risiko einer unausgewogenen Erndh-
rungsweise.

Zusammenfassend ist in den meisten Fallen eine
an die Situation angepasste, abwechslungsreiche,
ausgewogene Erndhrung am gesiindesten. Hinter-
fragen Sie bei Krebsdidten, Nahrungsergdnzungs-
mitteln und Superfoods vielversprechende Zusiche-
rungen. Wenden Sie nur in Absprache mit lhrem
Arzt oder im Rahmen einer Erndhrungsberatung
spezielle Erndhrungskonzepte an.
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Wahrend der Behandlung

Erndhrung wahrend der Behandlung

Die Erndhrung von Menschen mit einer Krebser-
krankung sollte durchgehend Aufmerksamkeit
erhalten, um mogliche Storungen friihzeitig zu
erkennen. Auswirkungen der Erkrankung und
Nebenwirkungen der Therapie fiihren hdufig zu
einer Mangelerndhrung. Wesentliche Probleme
sind eine unzureichende Aufnahme von Nahrung,
eine eingeschrdnkte korperliche Aktivitdt sowie
Verdnderungen im Stoffwechsel. Wissenschaft-
liche Untersuchungen haben gezeigt, dass jedoch
auch Ubergewicht zusitzlich die Lebensqualitit
bei bestehender Krebserkrankung verschlechtern
kann. Grundsatzlich soll eine ausreichende
Energie- und EiweiBzufuhr gesichert werden.
Hdufig haben Patienten insbesondere einen erhh-
ten Bedarf an Eiweif3. Gewichtsverlust ist oft ein
Hinweis, dass keine ausreichende Versorgung mit
Energie und Eiweif} besteht. Eine professionelle
Erndhrungsberatung sollte therapiebegleitend er-
folgen und die Erndhrung ist der jeweiligen Situation
anzupassen. Es ist wichtig, Symptome, wie zum
Beispiel Ubelkeit oder Schluckbeschwerden,

www.krebshilfe.de/infomaterial

Telefon: 0228/729 900
E-Mail: bestellungen@krebshilfe.de

zu lindern. Weitere Malnahmen kénnen Trink-
nahrung oder eine kiinstliche Erndhrung darstellen.

Die Patientenleitlinien des ,,Leitlinienprogramms
Onkologie“ der Arbeitsgemeinschaft der Wissen-
schaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften e. V.,
der Deutschen Krebsgesellschaft e. V. und der
Deutschen Krebshilfe kénnen lhnen - fiir ver-
schiedene Krebsarten — Tipps zum Umgang mit
der Krankheit im Alltag geben. Informationen auf
dem aktuellen Stand der Wissenschaft unterstiitzen
Sie darin, im Gesprdch mit lhrem Arzt die ,richti-
gen“ Fragen zu stellen. Ebenfalls finden Sie hier
weiterfiihrende Beratungs- und Hilfsangebote.

Alkoholkonsum wdhrend der Behandlung

Grundsatzlich gilt: Trinken Sie wenig oder am
besten keinen Alkohol. Wahrend der Therapie
kann er sogar die Wirkung einiger Medikamente
beeinflussen.

Sie konnen die Patienten- und Gesundheitsleitlinien unter

herunterladen oder kostenlos bei der Deutschen Krebshilfe bestellen:



Nach der Behandlung

Erndhrung nach der Behandlung

Nachdem Sie Ihre Krebstherapie abgeschlossen
haben, gelten fiir Sie in Bezug auf Ihre Erndhrung
dieselben Empfehlungen wie fiir Gesunde:

Ihre Lebensmittelauswahl sollte grundsatzlich
vielfaltig sein, das heif’t moglichst aus unter-

schiedlichen Energie- und Nahrstofflieferanten
bestehen. Auch sollte das, was Sie an Energie
aufnehmen, in etwa dem entsprechen, was Sie

an Energie verbrauchen. Beschwerden beim Essen
oder mit der Verdauung sowie Uber- beziehungs-
weise Untergewicht sollten mit dem behandeln-
den Arzt abgekladrt werden.
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Was kann ich selbst tun?

Experten empfehlen Betroffenen eine gesunde, ausgewogene Lebensmittelauswahl
mit méglichst vielen verschiedenen Energie- und Néhrstofflieferanten, um den Bedarf
an EiweifSen, Fetten und Kohlenhydraten sowie Vitaminen, Mineralstoffen, sekunddren
Pflanzenstoffen und Ballaststoffen zu decken.




Widhrend der Behandlung

o

Achten Sie auf Ihr Korpergewicht wahrend der Behandlung

Stellen Sie einen ungewollten Gewichtsverlust
fest, versuchen Sie, Ihr Kérpergewicht stabil zu
halten oder wieder an Gewicht zuzunehmen.

Es kann jedoch auch zu einer schnellen, ungewoll-
ten Gewichtszunahme kommen. Holen Sie in
beiden Féllen bei den ersten Anzeichen drztlichen
Rat ein und sprechen Sie gegebenenfalls mit einem

Erndhrungstherapeuten. lhr Kérper bendtigt nun
eine besondere Energie- und Nahrstoffzufuhr.
Wenn Sie iibergewichtig sind, sollten Sie mit
Ihrem behandelnden Arzt klaren, ob langfristig
eine Gewichtsreduktion ratsam ist. Die Zeit
wdhrend der Behandlung ist meist nicht geeignet
fiir eine Gewichtsabnahme.

Erndhrung bei spezifischen Beschwerden

Bei bestimmten Beschwerden finden Sie
detaillierte Empfehlungen in der Broschiire
»Erndhrung bei Krebs — Die blauen Ratgeber 46
der Deutschen Krebshilfe und der Deutschen
Krebsgesellschaft. Dies betrifft die Bereiche
Gewichtsverlust, Appetitlosigkeit und Ubelkeit,
Geschmacksstorungen, Kau- und Schluck-
beschwerden, trockener Mund, Entziindungen im
Mundbereich, Sodbrennen, Durchfall, Verstopfung,
Beschwerden nach Entfernung des Magens, nach
(Teil-)Entfernung der Bauchspeicheldriise, nach
Operationen am Diinndarm, nach Operationen am
Dickdarm, bei kiinstlichem Darmausgang und bei
Knochenmarktransplantation.

Wenn Sie Interesse an einer Erndhrungsberatung
haben, sollten Sie Ihren Arzt sowie Ihre Kranken-
kasse ansprechen. Die finanzielle Erstattung oder
Bezuschussung variiert je nach Krankenkasse.

Den Ratgeber kdnnen Sie
unter www. krebshilfe.de/
infomaterial
herunterladen oder
kostenlos bei der
Deutschen Krebshilfe
bestellen:

Telefon: 0228/729 900
E-Mail: bestellungen@krebshilfe.de

Kontaktdaten zu qualifizierten Erndhrungs-
beratern erhalten Sie tiber den BerufsVerband
Oecotrophologie e.V. unter
www.vdoe.de/beruf/vdoe-expertensuche
oder Telefon: 030/235 983 280

sowie iiber den Verband der Didtassistenten —
Deutscher Bundesverband e.V. unter
www.vdd.de oder Telefon: 0201/946 853 70
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Nach der Behandlung

Erndhrung nach der Behandlung

Wenn Sie Probleme mit der Erndhrung haben
oder wenn Sie Fragen zur Erndhrung haben und
eine Beratung wiinschen, wenden Sie sich an
einen qualifizierten Erndhrungsberater unter den
auf den vorderen Seiten des Kapitels genannten
Berufsverbanden der Oecotrophologen oder
Didtassistenten.

Die 10 Regeln der DGE

Wie Sie eine vollwertige Kost umsetzen konnen,
hat die Deutsche Gesellschaft fiir Erndahrung auf
Basis aktueller wissenschaftlicher Erkenntnisse

in zehn Regeln formuliert. Passen Sie lhre Lebens-
mittelauswahl auch in der Nachsorge immer lhrer
Verdauungsleistung und Beschwerden an,
insbesondere wenn Sie eine groBBere Operation im
Magen-Darm-Trakt hatten. Sprechen Sie dariiber
mit Threm Arzt oder Erndhrungstherapeuten.

1. Lebensmittelvielfalt genieien
Nutzen Sie die Lebensmittelvielfalt und
essen Sie abwechslungsreich. Wahlen Sie
tberwiegend pflanzliche Lebensmittel.

2. Gemiise und Obst — nimm ,,5 am Tag“
Genieflen Sie mindestens drei Portionen
Gemiise und zwei Portionen Obst am Tag.
Zur bunten Auswahl gehdéren auch Hiilsen-
friichte wie Linsen, Kichererbsen und Bohnen
sowie (ungesalzene) Niisse.

Vollkorn wahlen

Bei Getreideprodukten wie Brot, Nudeln, Reis
und Mehl ist die Vollkornvariante die beste
Wahl fiir Ihre Gesundheit.

Mit tierischen Lebensmitteln

die Auswahl ergdnzen

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

Gesundheitsfordernde Fette nutzen
Bevorzugen Sie pflanzliche Ole wie Rapsél und
daraus hergestellte Streichfette. Vermeiden
Sie versteckte Fette. Fett steckt oft ,,unsicht-
bar“ in verarbeiteten Lebensmitteln wie
Wurst, Geback, Stiwaren, Fast Food und
Fertigprodukten.

Zucker und Salz einsparen

Mit Zucker gesiifite Lebensmittel und Getranke
sind nicht empfehlenswert. Vermeiden

Sie diese moglichst und setzen Sie Zucker
sparsam ein. Sparen Sie Salz und reduzieren
Sie den Anteil salzreicher Lebensmittel.
Wiirzen Sie kreativ mit Krdutern und Gewiirzen.

Am besten Wasser trinken

Trinken Sie rund 1,5 Liter jeden Tag. Am besten
Wasser oder andere kalorienfreie Getranke
wie ungesiifiten Tee. Zuckergesiifite und alko-
holische Getranke sind nicht empfehlenswert.



10.

Schonend zubereiten

Garen Sie Lebensmittel so lange wie notig
und so kurz wie moéglich, mit wenig Wasser
und wenig Fett. Vermeiden Sie beim Braten,
Grillen, Backen und Frittieren das Verbrennen
von Lebensmitteln.

Achtsam essen und genief3en
GoOnnen Sie sich eine Pause fiir lhre Mahl-
zeiten und lassen Sie sich Zeit beim Essen.

Auf das Gewicht achten und

in Bewegung bleiben

Vollwertige Erndhrung und korperliche Aktivi-
tat gehoren zusammen. Dabei ist nicht nur
regelmadfiger Sport hilfreich, sondern auch
ein aktiver Alltag, in dem Sie zum Beispiel ofter
zu FuB gehen oder Fahrrad fahren.

Essen Sie fiinf Handvoll
Obst und Gemiise am Tag.

Alkoholkonsum nach der Behandlung

Alkohol schadet der Gesundheit in jeder Menge.
Trinken Sie deshalb wenig oder am besten keinen
Alkohol.

Hinweise, wie Sie weniger
Alkohol konsumieren sowie
Grenzwerte fiir einen risiko- JOZRNT
armen Konsum finden Sie i :
im Praventionsfaltblatt
»Prozentrechnung -
Weniger Alkohol — Mehr Gesundheit“.

Sie kdnnen es unter www. krebshilfe.de/
infomaterial herunterladen oder kostenlos
bei der Deutschen Krebshilfe bestellen:

Telefon: 0228/729 900
E-Mail: bestellungen@krebshilfe.de

D s
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Wie kann ich mich motivieren?

Die eigene Erndhrung langfristig gesund und ausgewogen zu gestalten, kann manchmal
herausfordernd sein. Zudem hdngen Erndhrung und Psyche eng miteinander zusammen.
Wenn wir uns wohlfiihlen, haben wir Appetit und lernen, das Essen zu geniefien.

Wir geben Ihnen Tipps, wie Sie Freude an einer ausgewogenen Erndhrung finden.

Kochabende mit der Familie bieten
eine gute Moglichkeit, neue,
gesunde Rezepte zu probieren.




Setzen Sie sich kleine Ziele.

Werfen Sie nicht gleich alle Essgewohnheiten
tiber Bord. Fangen Sie klein an. Nehmen Sie sich
zundchst nur vor, was Sie auch schaffen kénnen,
zum Beispiel dreimal am Tag Gemiise und zweimal
am Tag Obst zu essen. Féllt Thnen das nicht mehr
schwer, gehen Sie ein weiteres Ziel an.

Machen Sie sich einen praktikablen Plan.

Haben Sie tagsiiber keine Zeit, sich Obst und
Gemiise zuzubereiten, arbeiten Sie vor. Waschen
und schneiden Sie Gemiise und Obst am Morgen
oder am Abend zuvor, dann haben Sie es griff-
bereit, wenn der erste Hunger kommt. Oder kaufen
Sie alternativ Obst und Gemiise, welches wenig
Aufwand macht: beispielsweise Mandarinen und
Apfel, fertige Salate mit einer geeigneten SofRe
oder Gemiise in Snackdosen.

Suchen Sie sich Mitstreiter.

Fehlt Ihnen allein die Motivation, empfehlen wir
Ilhnen, sich Mitstreiter zu suchen. Fragen Sie
Partner, Freunde oder Kollegen und verabreden
Sie sich zu Kochabenden. Besuchen Sie Erndh-
rungs- und Kochkurse, zum Beispiel an der Volks-
hochschule.

Halten Sie sich die Vorteile vor Augen.

Denken Sie daran, was lhnen eine ausgewogene
Erndhrung fiir Vorteile bringt. Zum Beispiel sind
Obst und Gemiise kalorienarm, machen satt und
sind reich an Ballast- und Nahrstoffen, die gut fiir
den Korper sind.

Dokumentieren Sie Verdnderungen.

Notieren Sie, welche Veranderungen Sie bei sich

feststellen. Haben Sie mehr Energie? Schlafen Sie
besser? Beachten Sie, dass sich Veranderungen erst
nach einiger Zeit zeigen werden. Die Dokumentation
hilft Ihnen, kleine Motivationskrisen zu tiberwinden.

Belohnen Sie sich.

Stellen Sie sich eine Belohnung fiir das Durchhalten
in Aussicht, wenn Sie Ihr Ziel erreicht haben. Wenn
Sie es zum Beispiel geschafft haben, vier Wochen
lang taglich ausreichend Obst und Gemiise zu
essen, gonnen Sie sich einen Kinobesuch.

Auf Riickschldge gefasst sein.
Verdnderungen stellen sich nicht von heute auf

morgen ein. Bleiben Sie auch bei einem Ausrutscher
am Ball.
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Informieren Sie sich

Neben den auf den vorherigen Seiten genannten Broschiiren und Internetseiten empfehlen wir
folgende weiterfiihrende Literatur:

>

>

>

Onlineangebot der Deutschen Gesellschaft
fuir Erndhrung (DGE):

»Vollwertig essen und

trinken nach den 10 Regeln der DGE*
Verfiigbar unter:

www.dge.de/10regeln

Onlineangebot des Onko-Internetportals:
»Nahrungserganzungsmittel bei der
Krebstherapie: Sinnvolle Ergénzung oder
unterschétzte Gefahr?“

Verfiigbar unter:
www.krebsgesellschaft.de/onko-internetportal/
basis-informationen-krebs/bewusst-leben/
nahrungsergaenzung-in-der-krebstherapie.html

Onlineangebot des Eat What You Need e.V.
mit Rezepten fiir die Erndhrung bei Krebs
Verfiigbar unter:
www.was-essen-bei-krebs.de/rezepte

> Onlineangebot des Krebsinformationsdienstes

des Deutschen Krebsforschungszentrums:
»Erndhrung fiir Tumorpatienten:

Essen und Trinken bei Krebs*

Verfiigbar unter:
www.krebsinformationsdienst.de/leben/alltag/
ernaehrung/index.php

»Erndhrung und Krebsvorbeugung*

Verfligbar unter:

www. krebsinformationsdienst.de/vorbeugung/
krebs-vorbeugen/ernaehrung-praevention/
index.php

> Broschiire der Kassenarztlichen Bundesvereini-

gung: ,Erndhrung. Méglichkeiten der Beratung
und Therapie, Tipps fiir die Praxis und Beispiele”
Verfligbar unter:
www.vdd.de/fileadmin/downloads/
Service_Brosch%(C3%BCre/Webversion_
PraxisWissen_Ern%C3%A4hrung_neu.pdf

Das INFONETZ KREBS der Deutschen Krebshilfe bietet personliche Beratung kostenfrei
unter 0800/8070 8877 (montags —freitags: 8 — 17 Uhr) oder krebshilfe@infonetz-krebs.de.
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Weltweit zeigen viele Studien die schdd-
liche Wirkung des Tabakkonsums.

Ein Rauchstopp lohnt sich in jedem Fall.
Egal, ob Sie erst seit kurzem oder schon
seit Jahrzehnten rauchen: Durch den
Rauchstopp gewinnen Sie mehrere
Lebensjahre zuriick, auch im héheren Al-
ter.

Schon kurze Zeit nach der letzten Zigarette steigt
die Sauerstoffaufnahme der Lunge. Ein Rauch-
stopp kann so die Kurzatmigkeit verringern und
die Lungenfunktion starken. Der Blutdruck sinkt
und die Immunreaktion verbessert sich wieder.
Auch die Stimmung und das Stressempfinden
verdndern sich langfristig positiv. So fiihrt die

innere Umstellung nach einem Rauchstopp zu
einem freieren Leben ohne ,,Zigaretten-Stress“.

Phasen, die von grof3en

Zudem haben Sie wieder mehr Geld fiir andere

Dinge ibrig: Wenn Sie taglich eine Schachtel Herausforderungen
geraucht haben, sparen Sie bei einem Rauchstopp gepragt Sind, kb‘nnen
pro Jahr mindestens 2.300 Euro. Was kdnnten

Sie sich hierfiir alles leisten? Rechnen Sie doch Verhaltensédnderungen

einmal mit dem Ersparnisrechner nach!

erleichtern. Bei einer
Krebserkrankung kann
Sie finden den Ersparnisrechner* unter: .
¢« www.rauchfrei-info.de ein Rauchstopp beson-
ders wichtig sein.

* Derzeit leider noch nicht fiir mobile Geréte verfiigbar.




Die Rolle von Nichtrauchen
bei Krebs

Wenn Sie an Krebs erkrankt sind oder waren, empfiehlt sich ein
Rauchstopp besonders. Einerseits kann damit die Therapie
unterstiitzt werden, andererseits trdgt der Rauchstopp zur
Vorbeugung der Beschwerden und Erkrankungen bei, die mit
dem Rauchen verbunden sind.

Studien zeigen, dass gerade wahrend und nach einer Krebstherapie die Vorteile

eines Rauchstopps zahlreich sein kénnen:

- Das Komplikationsrisiko fiir bevorstehende Operationen sinkt und der
Heilungsverlauf kann sich insgesamt verbessern. Wunden heilen schneller.

. Medikamente belasten den Stoffwechsel weniger. Bei Schmerzen helfen
bereits geringere Mengen an Schmerzmitteln.

- Der Kdrper wird leistungsfahiger und der Allgemeinzustand verbessert sich.

- Verbesserter Appetit, bessere Stimmung und Schlaf sowie eine verringerte
Miidigkeit tragen zu einer erhdhten Lebensqualitdt bei.

Insgesamt ist es moglich, dass man besser auf die Therapie anspricht und
Nebenwirkungen reduziert werden. Die Effekte eines Rauchstopps sind dabei
auch von der Art der Krebserkrankung abhdngig. Ein Rauchstopp lohnt sich
in jedem Fall!
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Was sind die Empfehlungen

fiir Krebspatienten?

Mit dem Rauchen aufzuhdéren, ist nicht leicht. Bleiben Sie nicht allein beim Rauchstopp.

Holen Sie sich die bestmdgliche Unterstiitzung und bereiten Sie sich vor.

Es gibt zahlreiche erprobte und wirksame Methoden.

Rauchstopp - Der Tag des Aufhérens

Wenn Sie sich einen festen Tag vornehmen, an
dem Sie lhre letzte Zigarette rauchen, kénnen Sie
sich ganz auf die Vorbereitung des konsequenten
Rauchstopps konzentrieren. Dabei vermeiden Sie
den Stress, nur wenige Zigaretten am Tag rauchen
zu kénnen.

Am besten eignet sich ein Termin fiir den Rauch-
stopp innerhalb der ndachsten 10 bis 14 Tage.

In dieser Zeitspanne kdnnen Sie die Bereitschaft
zum Rauchausstieg gut aufrecht erhalten und sich
ausreichend darauf vorbereiten. Stehen Sie vor
der Operation eines Tumors, wird empfohlen,

vier bis acht Wochen vor dem Termin mit dem
Rauchen aufzuhoren. Steht Ihnen ein Aufenthalt
im Krankenhaus oder einer Reha-Klinik bevor,
nutzen Sie diesen als Start, rauchfrei zu werden.

Sprechen Sie den Rauchstopp bei der Aufnahme
an und lassen Sie sich vom Klinikpersonal beraten
und unterstiitzen.

Nutzen Sie Angebote
zur Raucherentwéhnung

Wenn Sie nur gering abhadngig sind, kann eine klare
Entscheidung, auf das Rauchen zu verzichten,
schon ausreichen. Wenn Sie allerdings unter einer
mittleren oder starken Abhdngigkeit leiden
beziehungsweise den Rauchausstieg schon mehr-
mals versucht haben, bieten Angebote zur Raucher-
entwohnung eine hilfreiche Unterstiitzung. Bei
einer mittleren Abhdngigkeit konnen Sie zundchst
einfache Angebote zum Rauchausstieg nutzen.
Dazu gehoren zum Beispiel Raucherentwéhnungs-
programme in Form von Broschiiren, im Internet



oder als Apps, telefonische Beratungen oder Kurz-
beratungen. Bei einer starken Abhdngigkeit sind
intensivere verhaltenstherapeutische Gruppen-
angebote empfehlenswert. Werden Sie nach der
Teilnahme an einem Kurs in einer Gruppe wieder
riickfallig, empfiehlt sich eine verhaltenstherapeu-
tische Einzelbehandlung. Von Aversionstherapien,
bei denen das Rauchen mit unangenehmen Reizen
verbunden wird, wird hingegen abgeraten.

Eine Nikotinersatztherapie oder eine medikamen-
tose Behandlung kann die Raucherentwdhnung
erleichtern. Wenn Sie schon an den Folgen des
Rauchens leiden beziehungsweise stark oder
sehr stark abhdngig sind, sollten Sie die Verwen-
dung medikamentdser Unterstiitzung mit Ihrem
Arzt abkldren.

Sie haben schon friiher einmal aufgehort oder es
versucht? Prima, dann kennen Sie schon einige
Wege, die lhnen geholfen haben. Oder Sie haben
gelernt, was fiir Sie nicht mehr in Frage kommt, und
kénnen sich nun neuen Moglichkeiten zuwenden.
Wichtig ist, dass man es probiert.

> Mogliche Angebote finden Sie ab Seite 56.

PEaY

Vom Konsum von Tabakerhitzern und
E-Zigaretten wird abgeraten

Manche Menschen rauchen E-Zigaretten und
versprechen sich davon, ihrer Gesundheit weniger
zu schaden. Fiir die geringere Gefahrdung durch
E-Zigaretten gibt es bisher nicht ausreichend
Belege und Viele rauchen zusétzlich weiter her-
kémmliche Zigaretten. Im Dampf von Tabakerhitzern
wurde bereits ein erster Schadstoff, der nicht im
Zigarettenrauch ist, gefunden. Experten raten
sowohl vom Konsum von E-Zigaretten als auch von
Tabakerhitzern ab, da sie die Gesundheit belasten
und die langfristigen Gesundheitsrisiken noch
unklar sind.

Weniger Zigaretten oder
vollstdandiger Rauchstopp?

Wenn Sie derzeit nicht mit dem Rauchen aufhéren
wollen, wird empfohlen, weniger Zigaretten zu
rauchen. Die Effekte eines Rauchstopps sind im
Vergleich zur Reduktion des Tabakkonsums jedoch
deutlich groBer. Ein vollstandiger Rauchstopp,
insbesondere bei Krebserkrankungen, istimmer
die bessere Option.
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Es gibt heute zahlreiche,
wirksame Angebote zur
Raucherentwéhnung.




Was kann ich selbst tun?

Finden Sie die Stdrke
Ilhrer Abhdngigkeit heraus Die digitale Variante des Fagerstrom-Tests
finden Sie unter: www.rauchfrei-info.de/
Mit dem weltweit anerkannten Fagerstrom-Test fiir aufhoeren/machen-sie-den-test/
Zigarettenabhdngigkeit konnen Sie die Stérke lh- zigarettenabhaengigkeitstest-fagerstroem
rer Abhdngigkeit messen. Diese zu kennen, kann
Ihnen dabei helfen, passende Unterstiitzungsan-
gebote auszuwdhlen. Machen Sie den Test!
Bitte lesen Sie die Fragen aufmerksam durch. : 2. Finden Sie es schwierig an Orten, an denen
Kennzeichnen Sie mit einem Kreuz, welche das Rauchen verboten ist (zum Beispiel Kino,
Antwortmdglichkeit am ehesten auf Sie zutrifft. Biicherei) darauf zu verzichten?
Die Angaben sollen Ihr Rauchverhalten wihrend
der letzten vier Wochen widerspiegeln. ja
1. Wann nach dem Aufwachen rauchen Sie 0] Nein
die erste Zigarette? :
Innerhalb von 5 Minuten 3. Aufwelche Zigarette wiirden Sie

nicht verzichten wollen?
Innerhalb von 6 bis 30 Minuten

Die erste nach dem Erwachen
Innerhalb von 31 bis 60 Minuten

@ Eine andere
@ Es dauert langer als 60 Minuten
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4. Wieviel Zigaretten rauchen Sie im Allgemeinen 6. Kommt es vor, dass Sie rauchen, wenn Sie
pro Tag? krank sind und tagsiiber im Bett bleiben
: miissen?

@ Zehn oder weniger
11 bis 20
21 bis 30

31 oder mehr Zdhlen Sie Ihre Punkte zusammen:

ja
@ nein

0-2 Punkte sprechen fiir keine

5. Rauchen sie am Morgen im Allgemeinen oder eine geringe,
mehr als am Rest des Tages? 3 -4 Punkte fiir eine mittlere,
5-6 Punkte fiir eine starke und
ja 7-10 Punkte fiir eine sehr starke
: Abhdngigkeit.

@ nein

Nach dem Test wissen Sie, welche Rolle die Tabakabhdngigkeit bei Ihnen spielt. Bereiten Sie nun den
Rauchausstieg vor. Ist Ihre Abhangigkeit nur gering? Dann treffen Sie jetzt eine klare Entscheidung
fiir den Rauchstopp.

> Praktische Tipps zum Dranbleiben finden Sie im Abschnitt ,,Wie kann ich mich motivieren* auf Seite 60.
Ansonsten kdnnen Sie sich auf den folgenden Seiten tiber verschiedene Angebote der Raucherentwéhnung
informieren und sich die passende Unterstiitzung suchen.



Suchen Sie sich die passende
Unterstiitzung fiir Ihren Weg
ins rauchfreie Leben!

Einfache Angebote zur Raucherentwéhnung

Kénnen Sie sich vorstellen, mit dem Rauchen aufzuhoren? Dann sind Selbsthilfemanuale, Telefonberatungen
oder digitale Angebote hilfreich und einfach verfiigbar.

Praventionsratgeber der Deutschen Krebshilfe

Die Broschiire ,,Richtig aufatmen - Geschafft - . einzelnen Schritte der Vorbereitung des Rauchver-
endlich Nichtraucher* hilft lhnen mit Tipps und zichts und der Gestaltung der ersten rauchfreien
Ratschldagen, den Weg zum Nichtrauchen erfolg- : Tage bis zur ersten Woche nach dem Rauchstopp
reich einzuschlagen. Gut verstdndlich werden die . beschrieben.

Sie kdnnen die Broschiire ,,Richtig aufatmen -
Geschafft - endlich Nichtraucher* unter
www.krebshilfe.de/infomaterial herunterladen

oder kostenlos bei der Deutschen Krebshilfe bestellen:

Telefon: 0228/7299 00
E-Mail: bestellungen@krebshilfe.de
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Beratungsangebote der Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufkldrung

Die kostenlose Rauchfrei Telefonberatung bietet © horen und Dranbleiben. Im Bereich ,,Community“

Unterstiitzung bei der Vorbereitung und Umset- gibt es ein Forum und einen Chat (dienstags

zung des Rauchstopps sowie Informationen rund . 20 bis 22 Uhr), in dem Sie sich mit anderen aus-

um die Themen Rauchen und Nichtrauchen. tauschen oder iiber Erfahrungen anderer lesen

Der Service umfasst auf Wunsch bis zu fiinf Riick- . konnen.

rufe wahrend Ihrer Ausstiegsphase. AuBerdem :

kénnen Sie die Nummer bei Riickfédllen wahlen, Das Rauchfrei Online-Ausstiegsprogramm begleitet

um Hilfe zu bekommen. :  Sie 21 Tage mit Informationen und Empfehlungen
zur Raucherentwohnung. Auerdem kénnen Sie

Auf der Website www.rauchfrei-info.de finden Sie . sichin bis zu zehn ,Vorbereitungstagen* auf Ihren

in der Rubrik ,,Informieren und Aufhdren* Audio- © Rauchstopp vorbereiten.

beitrdge iiber die Themen Tabak, Rauchen, Auf-

- Telefonnummer der kostenlosen Rauchfrei Telefonberatung: 0800/8313 131

- Registrierung zum Rauchfrei Online-Ausstiegsprogramm unter:

(montags—donnerstags: 10-22 Uhr, freitags—sonntags: 10-18 Uhr

- Audiobeitrdge und Online-Community unter: . ,

www.rauchfrei-info.de .

Mit freundlicher Genehmigung
o ) . der Bundeszentrale fiir
www.rauchfrei-info.de/aufhoeren/das-rauchfrei-ausstiegsprogramm gesundheitliche Aufklirung



Unterstiitzung per Smartphone-App

Auf Apps kdnnen Sie mitten im Alltag zugreifen.
Es werden viele Apps zum Rauchausstieg angebo-
ten, aber nur wenige wurden auf ihre Wirksamkeit
getestet. Nutzen Sie eine App, die folgende Funk-
tionen anbietet:

- Erhebung der aktuellen Motivation und
des Raucherstatus

- Begleitung der Selbstbeobachtung, zum Beispiel
mit einem Tagebuch

- Forderung des Setzens von Zielen
- personliche Ratschldge

- Unterstiitzung von Fahigkeiten fiir den
Rauchausstieg, zum Beispiel Stresskompetenz

Ein Beispiel fiir eine empfehlenswerte App ist die Rauchfrei App,
welche Sie iiber die Webseite www.rauchfreiapp.at herunterladen konnen.

Sie ist vom Rauchfrei Telefon entwickelt worden. Das Rauchfrei Telefon ist eine
Initiative der 6sterreichischen Sozialversicherungstrager, der Lander und des
Bundesministeriums fiir Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz;
betrieben von der Osterreichischen Gesundheitskasse.



56 NICHTRAUCHEN

Intensivere Angebote zur Raucherentwéhnung

Wenn Sie schon mehrere Riickfdlle hatten oder stark vom Zigarettenrauchen abhdngig sind,
kénnen eine Nikotinersatztherapie, eine medikamentdse Behandlung sowie verhaltenstherapeutische
Gruppenangebote oder Einzeltherapien unterstiitzen.

Nikotinersatztherapie und medikamentése
Unterstiitzung

Um lhre Erfolgschancen zu verbessern, konnen

Sie mit lhrem Arzt die Moglichkeit einer Nikotin-

ersatztherapie oder einer medikamentésen Unter-

stlitzung abkldren. Wissenschaftliche Studien \\
haben gezeigt, dass beides wirksame Ma3nahmen \
zur Unterstiitzung der Raucherentwdhnung sind. "

Bei der Nikotinersatztherapie werden die Entzugs- |
symptome abgeschwacht, indem der Kérper das |
Nikotin durch die Praparate aufnimmt. Solche ;
Praparate sind zum Beispiel Nikotinpflaster, Lutsch-

tabletten, Sprays oder Kaugummis. Zugelassene .
Wirkstoffe zur Behandlung einer Tabakabhédngig- [
keit sind Vareniclin oder Bupropion. Ihr Arzt muss |
diese Prdparate verschreiben; Voraussetzung |
dafiir ist, dass er Sie vorher untersucht hat. J
Er kann dann auch die Art und die Dosierung des /
Medikaments festlegen.



Verhaltenstherapeutische Gruppenangebote

Die Datenbank www.anbieter-raucherberatung.de
des Deutschen Krebsforschungszentrums und der
Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung
umfasst Gruppen- und Einzelangebote. Unter
»Anbieter Suche“ finden Sie eine Auswahl an

Anbieter von Raucherberatungen und Tabakentwohnungskursen in Ihrer Umgebung kénnen Sie unter

www.anbieter-raucherberatung.de finden.

> Empfehlenswerte Gruppenangebote sind beispielsweise

Angeboten in der Ndhe lhres Wohn- oder Arbeits-
ortes. Mit Klick auf das Angebot erhalten Sie
Kontaktdaten des Anbieters und genauere Details
(unter anderem zum Typ des Angebots, Umfang
und Kosten).

»Nichtraucher in 6 Wochen* und das ,,Rauchfrei Programm®.

Das Gruppenprogramm ,,Nichtraucher in

6 Wochen* unterstiitzt auf dem Weg zum
Rauchstopp durch die Férderung der Motiva-
tion zu einem rauchfreien Verhalten und
durch das Erlernen von Strategien zum
Riickfallmanagement. Kurse werden fiir
sechs bis zwolf Personen angeboten und
finden in wochentlichen Gruppensitzungen
statt. Einzelsitzungen sind bei Bedarf eben-
falls moglich.

Entwickelt wurde das Programm vom Arbeits-
kreis Raucherentwdhnung der Universitats-
klinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie in
Tiibingen.

Das ,,Rauchfrei Programm* umfasst sieben
Gruppentermine sowie zwei Telefontermine.
In den Gruppentreffen planen bis zu zehn
Teilnehmende ihre rauchfreie Zukunft,
realisieren den Rauchstopp und stabilisieren
das Nichtrauchen.

Das Programm wird vom Institut fiir Therapie-
forschung (IFT) Miinchen und der Bundes-
zentrale fiir gesundheitliche Aufklarung ge-
tragen. Unter https://rauchfrei-programm.
de/kurssuche.html finden Sie eine Daten-
bank des IFT Miinchen mit einer Anbietersu-
che fiir das Rauchfreiprogramm.
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Wédhrend der Behandlung

Tipps fiir einen Rauchstopp wahrend eines Klinikaufenthaltes

Ein Klinikaufenthalt kann als Moglichkeit genutzt
werden, mit dem Rauchen aufzuhéren.
Folgende Tipps konnen dies erleichtern:

- Sprechen Sie mit lhrem Arzt oder dem Pflege-
personal iiber Ihr Vorhaben, mit dem Rauchen
aufzuhéren.

- Erkundigen Sie sich, welche Formen der Unter-
stlitzung Ihnen wdhrend des Klinikaufenthaltes
zur Verfiigung stehen. In manchen Kliniken gibt
es zum Beispiel eine Rauchersprechstunde oder
Raucherentwdhnungs-Kurse.

- Wenn dies nicht maglich ist, greifen Sie auf An-

gebote wie zum Beispiel Apps oder Broschiiren
zuriick.

- Kléren Sie die Moglichkeit einer medikamentdsen

Unterstiitzung beziehungsweise Nikotinersatz-
therapie.

. Bitten Sie lhre Freunde und Familie um Unter-

stiitzung. Bestimmt findet sich jemand, der lhre
Wohnung rauchfrei macht und Versuchungen
wie zum Beispiel alte Zigarettenschachteln ent-
fernt, wahrend Sie noch in der Klinik sind.

Zweifeln Sie am Erfolg Ihres Rauchstopps? Bedenken zu
haben, ob man den Rauchausstieg schaffen kann, ist ganz

normal. Ob Sie es schaffen, finden Sie nur heraus, indem
Sie den ersten Schritt gehen. Geben Sie auch nach einem
Riickschlag nicht auf und starten Sie einen neuen Versuch.
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Wie kann ich mich motivieren?

Suchen Sie sich Ziele und Tipps, mit deren Hilfe Sie den Rauchausstieg bewdltigen kdnnen.

Haben Sie den Rauchausstieg geschafft, heifdt es dranbleiben, dem Verlangen wider-

stehen und Riickfdlle meistern. Einige motivierende Anregungen finden Sie hier.

Verbildlichen Sie lhre Ziele.

Uberlegen Sie, was lhr wichtigster Grund fiir den
Rauchausstieg ist. Suchen Sie zum Verbildlichen
dieses Grundes einen kleinen Gegenstand, zum
Beispiel einen Schliisselanhdnger oder eine
Postkarte. Tragen Sie diese kleine Erinnerung als
Stiitze fiir Ihre Motivation in den kommenden
Wochen bei sich.

Finden Sie Alternativen zu
lhren Gewohnheiten.

Wer in stressigen Momenten zur Zigarette greift,
kann zum Beispiel von Entspannungsmethoden,
Bewegung und Sport profitieren.

Erzdhlen Sie lhrer Familie und Freunden
von lhren Pldnen.

Bitten Sie um besondere Unterstiitzung in den
kommenden Wochen, zum Beispiel um Geduld mit
Ilhnen bei Entzugserscheinungen. Versuchen Sie,
Zeit mit Menschen zu verbringen, die nicht rauchen,
oder die lhr Vorhaben, aufzuhdren, unterstiitzen.

Bereiten Sie lhre Umgebung auf den
Rauchstopp vor.

Sofern Sie auch in der Wohnung rauchen, liiften
Sie lhre Rdume und waschen Sie die Vorhdnge.
Entfernen Sie am Vorabend des Rauchstopps alle
Tabakprodukte und Zubehor aus lhrem Umfeld
wie beispielsweise angefangene Zigaretten-
schachteln oder Aschenbecher.



Denken Sie positiv.

Jeder Tag ohne Zigarette ist ein Erfolg. Halten
Sie an lhrem Entschluss fest und seien Sie stolz
auf sich.

Besiegen Sie Momente
starken Verlangens.

Warten Sie ab und atmen Sie zehn Mal tief
durch, oft verschwindet das Verlangen von
alleine. Oder lenken Sie sich mit angenehmen
Tatigkeiten ab, die auf keinen Fall mit dem
Rauchen vereinbar sind.

Verabreden Sie sich mit Nichtrauchern.

Sich nach dem Rauchstopp vor allem mit nicht-
rauchenden Freunden zu treffen, kann sehr hilf-
reich sein. Diese konnen Sie in lhrem Entschluss
bestdrken und ablenken, ohne dass Sie dabei

in Versuchung geraten.

Belohnen Sie sich.

Mit dem Rauchen aufzuhoren, ist eine echte
Leistung. Um Riickfdllen vorzubeugen, hilft es,
sich in Zeiten mit hoher Riickfallgefahr, zum
Beispiel innerhalb der ersten drei Tage, nach

vier Wochen sowie nach einem Jahr, fiir das
Durchhalten zu belohnen. Nehmen Sie sich Dinge
vor, die lhnen Freude bereiten - vereinbaren

Sie zum Beispiel mit Freunden einen Termin zum
Essen gehen. Halten Sie sich Ihre Belohnung

in schwierigen Momenten vor Augen.

Lassen Sie sich von einem Riickfall
nicht entmutigen und starten Sie einen
neuen Versuch.

Sollten Sie doch einmal eine Zigarette rauchen,
versuchen Sie, es dabei zu belassen und rauchfrei
zu bleiben. Wenn es nicht bei einer Zigarette
bleibt, sehen Sie den Riickfall als eine Lernmog-
lichkeit an: Was ist schiefgelaufen und wie kénnen
Sie sich fiir dhnliche Situationen in der Zukunft
wappnen? Bewdltigen Sie die schwierigen Gefiihle
des Riickfalls nicht allein. Gerade jetzt lohnt es
sich, weitere Unterstiitzungsangebote (siehe oben)
auszuprobieren, zum Beispiel das Rauchertelefon,
drztliche Ratschlage, Nikotinersatztherapie oder
Medikation, Einzel- und Gruppenberatung.

AP
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Informieren Sie sich

Neben den auf den vorherigen Seiten genannten Broschiiren und Internetseiten empfehlen wir
folgende weiterfiihrende Literatur. Broschiiren sind kostenlos iiber die Internetseiten bestellbar:

> Broschiire der Bundeszentrale fiir © ) Broschiire der Deutschen Hauptstelle
gesundheitliche Aufkldrung: fuir Suchtfragen e. V.:
»Ja, ich werde rauchfrei! Eine praktische : »Ich rauche, Ich rauche nicht. Ich werde ...
Anleitung fiir Ihren Weg zum Rauchstopp* rauchfrei! Informationen, Tests und Tipps
Verfiigbar unter: zum Thema Rauchen oder Nichtraucher*
www.rauchfrel-info.de sowie eine Broschiire in Leichter Sprache:

»Rauchen ist riskant*
Verfiigbar unter:

Krebsforschungszentrums: www. dhs.de/infomaterial
»Informationen zum Rauchstopp* :

Verfiigbar unter:
www.dkfz.de/de/rauchertelefon

> Onlineangebot des Deutschen

Das INFONETZ KREBS der Deutschen Krebshilfe bietet personliche Beratung kostenfrei
unter 0800/8070 8877 (montags —freitags: 8 — 17 Uhr) oder krebshilfe@infonetz-krebs.de.
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Die Rolle von Sonnenschutz bei Krebs

Endlich Sonne! Jeder weif3, wie sehr ein Spaziergang in der Sonne die Stimmung heben

kann. Auch Menschen mit einer Krebserkrankung wird ein mdglichst aktiver Lebensstil

mit regelmdpiger Bewegung an der frischen Luft empfohlen. Dabei sollte man auf den

Sonnenschutz achten.

Schiitzt man sich nicht ausreichend, kann die
ultraviolette Strahlung (kurz: UV-Strahlen) der
Sonne die Erbsubstanz der Hautzellen schddigen.
Als Folge kann ein Sonnenbrand oder auch noch
Jahrzehnte spater Hautkrebs entstehen. Weiterhin
beschleunigen die UV-Strahlen der Sonne die
Hautalterung. Wer sich konsequent vor einem
Ubermaf an Sonnenstrahlen schiitzt, kann seine
Haut langer jung und gesund erhalten — mit
weniger Falten oder dunklen Pigmentflecken.

Bei einigen Menschen mit einer Krebserkrankung
erhdht sich aufgrund der Behandlung die Empfind-
lichkeit und damit die Schutzbediirftigkeit der
Haut gegeniiber den UV-Strahlen. Dies kann auch
noch nach Ende der Therapie anhalten. Niemand
kennt Ihre Haut so gut wie Sie selbst. Achten Sie
deshalb auf ausreichenden Sonnenschutz bei
lhren Aktivitaten an der frischen Luft, wahrend
und auch nach der Krebstherapie — im Beruf und
in der Freizeit.

Die Krebsbehandlung kann zu einer besonderen Empfindlich-

keit gegeniiber UV-Strahlen fiihren. Betroffene sollten auf
einen konsequenten und umfassenden Sonnenschutz achten.
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Was sind die Empfehlungen

fiir Krebspatienten?

Wie fiir Gesunde ist auch fiir Menschen mit einer Krebserkrankung ausreichend Sonnen-

schutz wichtig. Meiden Sie die Sonne zur Mittagszeit und suchen Sie Schatten auf.

Auch méglichst lange, dicht gewebte Kleidung, eine Kopfbedeckung und Sonnenbrille

bieten Ihnen einen guten Schutz. Alle Hautstellen, die von Kleidung unbedeckt sind,

sollten Sie mit Sonnenschutzmittel eincremen. Dariiber hinaus gibt es fiir Patienten

wdhrend und nach der Krebsbehandlung einige Besonderheiten zu beachten.

Immunsupprimierte Patienten

Ist das Immunsystem beispielsweise durch eine
Krebserkrankung oder -therapie abgeschwacht,
wird auch das Reparatursystem der Haut beein-
trachtigt. Sind Sie davon betroffen, sollten Sie

besonders auf einen konsequenten und umfassen-

den Sonnenschutz achten.

Einfluss von Medikamenten

Bei einigen Betroffenen tritt durch die medika-
mentdse Therapie mit Chemotherapeutika oder
zielgerichteten Wirkstoffen eine ausgeprégte
Lichtempfindlichkeit auf. Grund hierfiir ist, dass

diese Medikamente besonders Zellen schadigen,
die dhnlich schnell wachsen, wie Krebszellen. Das
betrifft auch die Hautzellen. Die Haut wird somit
insgesamt sensibler und bei einigen Betroffenen
extrem lichtempfindlich (photosensibel). Allein
dadurch kénnen bei iibermédfiiger, ungeschiitzter
Sonnenbestrahlung Haut und Augen im schlimms-
ten Fall dauerhaft Schaden nehmen. Bei Vorliegen
einer Immunsuppression kann dieser Effekt noch
weiter verstdrkt werden. Werden Sie mit solchen
Medikamenten behandelt, sollten Sie sich deshalb
im Freien moglichst im Schatten aufhalten. Bei man-
chen Medikamenten kann die Lichtempfindlichkeit
auch noch Jahre nach Abschluss der Behandlung
anhalten, sodass Sie die besonderen Sonnen-
schutzmaBnahmen fiir einige Zeit fortsetzen sollten.
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Ob Sie sich als Krebspatient besonders vor der Sonne schiitzen

sollten oder die allgemeinen Empfehlungen ausreichen,
erfahren Sie von Ihren betreuenden Arzten oder Fachpflegekriiften.
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Nach der Strahlentherapie

Die direkte Sonne sollten Sie wahrend und un-
mittelbar nach der Strahlentherapie vermeiden.
Durch die Bestrahlung ist Ihre Haut im Bestrahlungs-
feld vorbelastet und sie bleibt an dieser Stelle auch
dauerhaft empfindlich. So kann beispielsweise
ein Sonnenbrand einen schwereren Verlauf neh-
men. Bestrahlte Hautstellen sollten Sie deshalb
auch langfristig mit weiter, bequemer Kleidung
und Sonnencreme mit einem hohen Lichtschutz-
faktor schiitzen. Auf eine sichtbar gerdtete oder
wunde Haut sollten Sie Sonnenschutzmittel nur
nach Riicksprache mit lhrem Arzt auftragen.

Nach Operationen

Narbengewebe entwickelt zu Beginn und meist auch
dauerhaft keine Hautpigmente. Dieser brdunende
Farbstoff der Haut, der normalerweise bis zu einem
gewissen Grad vor den UV-Strahlen schiitzt, fehlt
damit. Zusatzlich befinden sich gerade im Saum der
Narbe zu Beginn viele Entziindungszellen. Sie regen
unter UV-Strahlen eine ibermafige Braunung des
Narbensaums an. Diese sogenannte Hyperpigmen-
tierung bleibt oft bestehen. Aus diesen Griinden
sollten Sie nach einer Operation verletzte beziehungs-
weise narbenbildende Haut besonders gut schiitzen.
Ihre Haut sollte also moglichst keine oder wenig
Sonne erhalten. Nachdem die Narbe vollstandig
abgeheilt ist, schiitzen Kleidung oder ein Sonnen-
schutzmittel mit hohem Lichtschutzfaktor.

Bei Lymphédemen

In Folge einer Lymphknotenentfernung oder einer
ausgedehnten Bestrahlung konnen Lymphddeme
auftreten. Die dariiber gespannte Haut ist ebenfalls
besonders empfindlich gegeniiber UV-Strahlen.
Wie nach einer Operation befinden sich auch bei
Lymphddemen vermehrt Entziindungszellen in
der Haut. Dadurch ist das Auftreten einer Hyper-
pigmentierung durch UV-Strahlen moglich. Sind
Sie davon betroffen, sollten Sie die Hautstellen
im Freien gut bedecken und moglichst Schatten
aufsuchen.

Bei erh6htem Risiko fiir Hautkrebs

Personen mit einem erh6hten Risiko fiir Hautkrebs
sollten regelmafiig ihre Haut betrachten, um auf-
fallige Veranderungen entdecken zu kénnen.
Bestimmte Risikogruppen sind unter anderem
Menschen mit einer Immunsuppression oder mit
einer personlichen oder familiaren Vorgeschichte
von Hautkrebs, Menschen mit hellerer Haut sowie
Menschen mit vielen und/oder auffalligen Pigment-
malen. Zahlen Sie dazu, sollten Sie iiber Ihr
individuelles Risiko informiert, in der Selbst-
untersuchung der Haut geschult und regelmafiig
von einem qualifizierten Arzt untersucht werden.



Die Rolle des Vitamin D

Fiir eine ausreichende Bildung des Vitamin D
genliigt es, Gesicht, Hinde und Arme zwei- bis
dreimal pro Woche unbedeckt und ohne Sonnen-
schutz der Sonne auszusetzen. Bei einem
Menschen mit eher heller Haut sind zum Beispiel
im Sommer zur Mittagszeit etwa zehn Minuten
ausreichend. Bei einigen Krebspatienten kann
aufgrund der umfassenden MaBnahmen zum
Sonnenschutz der Kérper nur unzureichend
Vitamin D bilden. Hier sollte der Spiegel im Blut
bestimmt und bei einem Mangel Vitamin D
gegeben werden.

Weitere Empfehlungen

Mittel zum Einnehmen wie Karotine oder kiinst-
liche Hormone sowie Kosmetika zum Selbst-
braunen werden ausdriicklich nicht empfohlen,
um UV-Schaden vorzubeugen. Auch einen Kontakt
mit dem giftigen Riesenbdrenklau sollten Sie als
Krebspatient unbedingt meiden. Er breitet sich
zunehmend aus und hat wie einige Krebsmedika-
mente eine stark photosensibilisierende Wirkung.
In Verbindung mit UV-Strahlen kann lhre Haut
schwer geschadigt werden.
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Was kann ich selbst tun?

Als Patient konnen Sie sich daran orientieren, wie sich gesunde Erwachsene richtig vor
der Sonne schiitzen sollten. Auch diese sollten generell die Sonne nur in Maf3en genief3en.
Wie lange Sie sich in der Sonne aufhalten kdonnen, hidngt unter anderem von lhrem
Hauttyp ab. Hellhdutige Menschen bekommen bereits nach wenigen Minuten in der
Mittagssonne eine gerdtete Haut. Passen Sie den Schutz Ihrer Haut an die aktuelle
Sonneneinstrahlung an.

Ein sehr guter und umfassender Sonnenschutzist : Intensive Sonne meiden

nicht nur fiir Menschen mit hellerer Haut wichtig. '

Achten Sie auch darauf, wenn Sie ein erh6htes © In der Mittagszeit ist die Sonne am intensivsten.
Risiko fiir Hautkrebs aufgrund von vielen und/oder Machen Sie im Frithjahr und Sommer zwischen
auffilligen Pigmentmalen, von Hautkrebs in der 11 und 16 Uhr eine Siesta und halten Sie sich
personlichen oder famildren Vorgeschichte, oder drinnen oder im Schatten auf. Verlegen Sie lhre
durch eine Krebstherapie haben. Aktivitaten im Freien im Falle einer hohen Strahlen-

belastung in die Morgen- und Abendstunden.
Einen Sonnenbrand sollten Sie unbedingt vermei-
den. Gewdhnen Sie im Friihjahr und im Urlaub
Ihre Haut langsam an die Sonne und gehen Sie
generell nicht in Solarien.

Von April bis September gibt der UV-Index des Bundesamtes fiir Strahlenschutz
die Stdrke der UV-Strahlen an:
www.bfs.de/uv-index




Priifen Sie die Intensitdt der Sonne!
Bei bedecktem Himmel, im Friihjahr

oder beim Skifahren wird die Kraft
der Sonne unterschdatzt.

Der UV-Index

I uvo uv1o uv 11
Kein Schutz Schutz notwendig Besonderer Schutz notwendig
notwendig
Esist gefahrloser | In der Mittagszeit Schatten suchen! In der Mittagszeit moglichst nicht drauf3en
Aufenthalt T-Shirt anziehen, Sonnencreme auftragen, aufhalten! Unbedingt Schatten suchen!
draufen moéglich. | Hut und Sonnenbrille aufsetzen! T-Shirt anziehen, Sonnencreme auftragen,
Hut und Sonnenbrille sind ein Muss!

> Hinweis: Die Empfehlungen gelten fiir Tageshochstwerte des UV-Index bei wolkenlosem Himmel.
Es kann vorkommen, dass im Friihjahr oder Sommer bei Bewdlkung {iber mehrere Stunden ein UV 2 herrscht.
In solchen Situationen kdnnen empfindliche Personen dennoch einen Sonnenbrand bekommen, wenn sie sich
tiber eine langere Zeit ungeschiitzt im Freien aufhalten.
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Kleidung schiitzt

Dazu gehort langdrmelige, dichtgewebte und locker

sitzende Kleidung. Einfache T-Shirts verfiigen
meist bereits iiber einen Schutzfaktor von 20.
Spezielle UV-Schutzkleidung mit dem UV-Stan-
dard 801 bietet zuverldassigen, hohen Schutz.
Kopfbedeckungen wie Hiite, die auch Nacken
und Ohren schiitzen, sind besonders geeignet.
Tragen Sie Schuhe, die den Fuf3riicken bedecken.
Achten Sie beim Kauf einer Sonnenbrille auf die
Kennzeichnung ,,UV-400“.

Zuletzt Sonnencreme auftragen

Nutzen Sie Sonnencreme fiir alle Hautstellen,
die nicht von Kleidung bedeckt werden kdnnen.
Diese sollte mindestens einen Lichtschutzfaktor
von 20 haben. Bei Kindern sowie hellhdutigen
oder lichtempfindlichen Menschen ist ein hoher

Lichtschutzfaktor von 30 oder sogar 50 angeraten.

Tragen Sie die Sonnencreme reichlich auf und
cremen Sie mehrmals taglich nach. Nachcremen
verldangert nicht die Schutzwirkung, sondern
erhélt sie nur aufrecht.

Es kann vorkommen, dass die Haut unter oder
nach einer Chemo- oder Strahlentherapie anders
als gewohnt auf Sonnenschutzmittel reagiert.
Testen Sie Cremes und Sprays erst auf einem
kleinen Hautareal auf Vertraglichkeit.

Zusitzliche Schutzmaf3nahmen

In manchen Féllen sollten sich Krebspatienten
besonders gut vor der Sonne schiitzen und zum
Beispiel besser nurin den Morgen- und Abend-
stunden nach draufien gehen. Das kann etwa
aufgrund einer erhdhten Lichtempfindlichkeit der
Haut oder eines geschwachten Immunsystems
erforderlich sein. Fragen Sie am besten schon vor
Beginn der Therapie Ihren Arzt oder die Fachpflege-
kraft, ob in Ihrem Fall besondere Schutzmahahmen
notwendig sind oder die allgemeinen Empfehlungen
zum Sonnenschutz ausreichen.



Da Hautkrebs selbst ohne
technische Hilfsmittel und
Eingriffe sehr friih sicht-
und fiihlbar ist, ldsst er sich

in der Regel bereits gut in
friihen Stadien erkennen.

Untersuchung der Haut

Lassen Sie sich iiber Ihr individuelles Risiko informieren und in der Selbstuntersuchung der Haut schulen.
Gehoren Sie zu den Personen mit einem erhdhten Risiko fiir Hautkrebs, sollten Sie lhre Haut regelméafig

betrachten, um aufféllige Veranderungen entdecken zu kénnen.

Tipps zur Selbstuntersuchung der Haut sowie allgemeine Informationen
zum Sonnenschutz finden Sie im Praventionsratgeber

»Sommer. Sonne. Schattenspiele — UV-Schutz*.

Sie kdnnen ihn unter www.krebshilfe.de/infomaterial herunterladen
oder kostenlos bei der Deutschen Krebshilfe bestellen:

Telefon: 0228/729 900
E-Mail: bestellungen@krebshilfe.de

OMMER
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Sind Kopfbedeckung, Sonnenbrille \
sowie Sonnencreme bereits in der :
Handtasche oder im Rucksack, kénnen & 4

Sy -

sie nicht mehr vergessen werden.




Wie kann ich mich motivieren?

Wir méchten die Sonne genief3en und unterschdtzen dabei oft ihre Gefahren.

Gerade auch wéihrend oder nach der Krebsbehandlung kann ein Sonnenbrand

und damit eine Schidigung der Hautzellen viel schneller auftreten.

Wir geben Ihnen Tipps, wie Sie Sonnenschutz im Alltag umsetzen kdnnen.

Halten Sie Ilhren Sonnenschutz
von April bis September bereit.

Kleidung, Hut, Brille, Sonnencreme: Lassen Sie
den Sonnenschutz zur Routine werden und
cremen Sie sich am besten gleich morgens ein.
Auch bei einem Urlaub im Winter — ob in der Sonne
oder im Schnee - sollten Sie gleich beim Koffer-
packen an angemessenen Sonnenschutz denken.

Sie verwenden lieber Dinge,
die Ihnen gut gefallen.

Besorgen Sie einen Hut und eine Sonnenbrille
sowie schulterbedeckende Oberteile und geeignete
Schuhe die Sie gerne tragen. Verwenden Sie ein
Sonnenschutzmittel, das zu den Bediirfnissen lhrer
Haut passt. Testen Sie verschiedene Produkte und
nutzen Sie Probiergréfen. Es gibt auch spezielle
Sprays, um im Alter die Kopfhaut zu schiitzen.

Nutzen Sie die Moglichkeiten
der Technik.

Wo finden Sie am einfachsten den UV-Index?

Ob im Internet oder in einer App — schauen Sie in
die Prognose. Richten Sie sich bei der Planung
Ihrer Aktivitdten im Freien danach.

Halten Sie sich die Vorteile vor Augen.
Auch wenn Sie im Café den Schattenplatz wahlen,

konnen Sie die Sonne genieBen — ohne sich direkt
den Gefahren der Sonne auszusetzen.
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Informieren Sie sich

Neben den auf den vorherigen Seiten genannten Broschiiren und Internetseiten empfehlen wir
folgende weiterfiihrende Literatur:

> Onlineangebot des Bundesamtes fiir Strahlenschutz: ,,UV-Strahlung*
Verfiigbar unter: www. bfs.de/DE/themen/opt/uv/uv_node

> Onlineangebot des Krebsinformationsdienstes des Deutschen Krebsforschungszentrums:
»Hautprobleme wahrend einer Krebsbehandlung*
Verfiigbar unter: www.krebsinformationsdienst.de/leben/haare-haut-zaehne/hautprobleme.php

»Hautkrebs vorbeugen: Wie kann man sich schiitzen?
Verfiigbar unter: www.krebsinformationsdienst.de/tumorarten/hautkrebs/vorbeugung.php

Das INFONETZ KREBS der Deutschen Krebshilfe bietet personliche Beratung kostenfrei
unter 0800/8070 8877 (montags —freitags: 8 — 17 Uhr) oder krebshilfe@infonetz-krebs.de.
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Auch ein Thema fiir Krebspatienten

Eine Krebsfriiherkennungsuntersuchung hat zum Ziel, einen Tumor in einem
moglichst friihen Stadium aufzuspiiren. Friihe Stadien lassen sich hdufig schonender
und erfolgreicher behandeln als spdte Stadien.

In Deutschland gibt es ein gesetzliches Friiherken-  : st es sinnvoll, die jeweiligen Vor- und Nachteile
nungsprogramm. Dazu gehoren Untersuchungen abzuwédgen und dann zu entscheiden, ob Sie

fiir die Krebsarten Brustkrebs, Darmkrebs, Gebdr- :  an dieser Krebsfriiherkennungsuntersuchung
mutterhalskrebs, Hautkrebs und Prostatakrebs. teilnehmen mochten.
Friiherkennungsuntersuchungen kénnen jedoch Mehr zu den Fritherkennungsuntersuchungen erfah-
auch Risiken und Nebenwirkungen haben. Daher  ren Siein den Faltblattern der Deutschen Krebshilfe.

Die aktuellen
Friiherkennungsfaltbldtter
- ,,Darmkrebs erkennen*
- ,,Brustkrebs erkennen*
- ,,Hautkrebs erkennen*

ERKENNEN

ERKENNEN
- ,,Prostatakrebs erkennen* ——— —_—

(B et bt . Tan——

- ,,Gebdrmutterhalskrebs erkennen*

kénnen Sie unter www.krebshilfe.de/informieren/ueber-krebs/krebsfrueherkennung
herunterladen oder kostenlos bei der Deutschen Krebshilfe bestellen:

Telefon: 0228/729 900
E-Mail: deutsche@krebshilfe.de
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