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Wie Sie den Krebs in Schach halten

Bei Brust und Prostata hakt es oft bei der Vorsorge — dabei sind die Heilungschancen bei friiher Diagnose gut

Miinchen - ,Der Klassische
Mann sagt, seine Diagnose darf
niemand erfahren®, wei Uro-
loge Prof. Christian Stief, der
sich seit 42 Jahren beruflich mit
Prostatakrebs beschaftigt. ,Wir
Minner brauchten auch eine
Hollywood-Tkone wie Angelina
Jolie, die mitten in ihrer Karrie-
re offen mit Brustkrebs um-
geht®, betont der Direktor der
Urologischen Klinik am Klini-
kum der Ludwig-Maximilians-
Universitit und fiigt an: ,Méan-
ner glauben, sie sind totgesagt,
wenn man was erfahrt.”
yFrauen gehen mit Brust-
krebs heute deutlich offener
um als noch vor zwei Jahrzehn-
ten”, sagt Prof. Nadia Harbeck,
Leiterin des Brustzentrums am
LMU-Klinikum. Brustkrebs tritt
bei Frauen gleich oft und im
gleichen Alter auf wie Prostata-
krebs bei Mdnnern. Dass Brust-
krebs immer o6fter geheilt wer-
den kann, ist auch ein Ver-
dienst der LMU-Gynédkologin.
Prof. Harbeck hat mit ihrer For-
schung zur Personalisierung
der Therapie und zur Identifi-
zierung mehrerer Biomarker
den Weg fiir neue, individuali-
sierte Behandlungen geéffnet.
In Deutschland sind Brust-
krebs und Prostatakrebs die
héufigsten Krebsneuerkran-
kungen. Jahrlich bekommen
rund eine halbe Million Men-
schen eine Diagnose, das Risiko
steigt ab 65 Jahren deutlich. Die
Erkrankungen sind vergleich-
bar. ,Die Ursache sitzt an der-
selben Stelle in unserem Ge-
nom*, sagt Prof. Stief. Drei Vier-
tel der Manner, aber auch gut
die Hilfte der Frauen lassen die
Vorsorge schleifen. ,,Dabei sind
Brustkrebs und Prostatakrebs
im Frihstadium meist heil-
bar“, betont Prof. Nadia Har-
beck und stellt klar: ,,Pro Jahr
sterben in Deutschland 17.000
Frauen an Brustkrebs - viele
hétte man durch frithzeitigere
Behandlungretten kénnen.*

Vorbeugung

Frauen und Méanner: Durch
einen gesunden Lebensstil
kann man zu 30 Prozent Brust-
krebs vermeiden, dies zeigten
Studien, sagt Harbeck und er-
klart: ,Die zwei wichtigsten
Faktoren sind ein normales
Korpergewicht und regelmalRi-
ge Bewegung.“

Prof. Stiefergédnzt: ,,Die Faust-
regel ist, dass man dreimal pro
Woche 20 Minuten lang schwit-
zen sollte.” Selbstverstdndlich
ist es zudem wichtig, nicht zu
rauchen.

Sie dachte,

Aschheim - ,Ich hatte einen
Knoten in der rechten Brust ge-
spirt, aber ich dachte, es ist ei-
ne Zyste“, sagt Eleanor Hagen.
Die Integrationsbeauftragte
der Gemeinde Aschheim hatte
damalsim Jahr 2023 viel zu tun.
Sie war beruflich unterwegs
und hatte zundchst nicht das
Gefiihl, es sei eilig.

~Wieder zu Hause ging ich
dann doch zur Hausérztin, die
schickte mich gleich zur Frau-
endrztin, die untersuchte per
Ultraschall und schickte mich
im Anschluss weiter in die Ra-
diologie“, erzdhlt die heute 51-
Jahrige. Dort sagte der Radiolo-
ge, es sehe so aus, als seien be-
reits die Lymphknoten ange-
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Heilungschancen

Frauen und Manner: Beide
Erkrankungen sind in der Friih-
phase zu 80 Prozent heilbar.
L»AulRerdem sind Prostata- und
Brustkrebs durch Friiherken-
nung gut erkennbar, die Unter-
suchungen lohnen sich!®, be-
tont Prof. Harbeck. Prostata-
krebs ist zwar wie Brustkrebs
deutlich hirter als normales
Gewebe, durch die Zugénglich-
keit der Prostata aber nur selten
tastbar — anders als Brustkrebs.
Einen weiteren groRen Unter-
schied gibt es bei der molekula-
ren Differenzierung des Krebs-
Genoms und bei Anti-Hormon-
Therapien zum Stopp des
Krebswachstums: Hier ist die
Wissenschaft bei Brustkrebs
weiter als bei Prostatakrebs.

Durch einen gesunden Lebensstil senkt man sein Risiko fur
Brustkrebs um bis zu 30 Prozent.

SMARTERPIX
Friiherkennung

Manner: Die Tastuntersu-
chung zur Fritherkennung
reicht nicht aus, betont Prof.
Stief. Er legt jedem Mann den
PSA-Test (Prostataspezifisches
Antigen) ans Herz, den aber nur
25 Prozent der Minner ma-
chen. Der Bluttest misst den
Wert eines von der Prostata ge-
bildeten Eiweil3es. Ein erhohter
PSA-Wert kann, muss aber
nicht auf Krebs hinweisen.
Auch Ultraschall macht Prosta-
ta-Tumoren sichtbar.

Frauen: Ab 30 Jahren steht fiir
Frauen eine jahrliche Untersu-
chung der Brust und Lymph-
knoten beim Gynékologen an,
aber sie sollten sich zuvor
schon selbst einmal pro Monat
abtasten, spitestens ab 25. Tu-

der Tumor sei eine Zyste

Patientin Eleanor Hagen gibt
nicht auf. MICHAELA HARTMANN

griffen. Er machte eine Biopsie,
entnahm also Gewebe zur Un-

tersuchung. ,,Zwei Tage spater
wusste ich: Esist Krebs.“ Vor der
Operation im Juni 2024 bekam
Eleanor Hagen eine Chemothe-
rapie. Danach folgte eine Be-
strahlung, dann eine weitere
Chemotherapie.

,Ich bin unendlich froh, dass

- der Krebs entdeckt wurde und

ich so eine gute Behandlung er-

) fahre, sagt die Patientin von

Prof. Nadia Harbeck. Ihre Fami-
lie kommt aus dem Kamerun,
mehrere Geschwister leben in
den USA, Eleanor Hagen zog
vor 25 Jahren nach Deutsch-
land. ,Mein Rat an alle: Wer ein
auch nurwinziges Knotchen er-
tastet, sollte es von einem Arzt
untersuchen lassen.” Vs

r Ludwig-Maximilians-Universi-
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Prostatakrebs ist im Frihstadi

ter gibt es immer bessere Behandlungschancen.

moren in der Brust zeichnen
sich (ebenso wie Tumoren in
der Prostata) durch so hartes
Gewebe aus, dass sie tastbar
sind. Zudem wird das Mammo-
grafie-Screening, eine spezielle
Rontgenuntersuchung der
Brust, angeboten. Frauen von
50 bis 75 Jahren erhalten alle
zwei Jahre eine Einladung, wo-
bei das Screening seit diesem
Mérz bereits ab 45 Jahren in An-
spruch genommen werden
kann. Die Untersuchung ist fiir
gesetzlich Versicherte kosten-
los. Doch nur 51 Prozent neh-
men die Mammografie wahr.

Diagnose & Therapie
Frauen: Ist ein moglicher Tu-

mor ertastbar oder durch Mam-
mografie sichtbar, folgt manch-

um gut heilbar, doch auch spa-
SMARTERPIX

mal noch eine weitere Untersu-
chung per Ultraschall, dann im-
mer eine Biopsie, stellt
Gynidkologin Harbeck Klar:
»,Die Analyse des Gewebes ist
sehr wichtig, da wir die Art des
Krebses, also die sogenannten
Subtypen bestimmen, um diese
Krebsart dann gezielt mit Medi-
kamenten bekdmpfen zu kon-
nen*, erklart sie. Schon vor der
operativen Entfernung des Tu-
mors bekdmpfe man diesen:
~Wir machen eine Antihor-
montherapie, um zu sehen, ob
sie anschldgt und das Tumor-
wachstum stoppt.“ Zudem wird
teilweise schon vor einer OP ei-
ne Chemotherapie gemacht.
Bei der Brust wird heute brust-
erhaltend behandelt und,
wenn moglich, nur der Tumor
entfernt. ,Auch die Entfernung

der Wichterlymphknoten ist
heute seltener*, sagt Prof. Har-
beck. In Sachen neue Medika-
mente hat sich extrem viel ge-
tan. Harbeck: ,Wir haben im-
mer mehr Waffen gegen den
Krebs zur Verfiigung.“

Maénner: Ist deutlich verhdr-
tetes Gewebe tastbar und der
PSA-Test auffillig, werden di-
rekt Bilder mittels Kernspin-To-
mografie erstellt. Mit Positro-
nen-Emissions-Tomografie
(PET), einem nuklearmedizini-
schen Bildgebungsverfahren,
das Stoffwechselaktivititen im
Korper sichtbar macht, wird
nach moglichen Metastasen, al-
so Tochtergeschwiilsten, ge-
sucht. ,Dadie Bildgebung so ge-
nauist, kénnen wir in zehn Pro-
zent der Fille sogar ohne Biop-
sie, also Gewebeentnahme,
direkt operieren oder bestrah-
len“, sagt Prof. Stief. Bei einem
positiven Befund hat Mann bei
einem mittelaggressiven Tu-
mor zwischen drei bis sechs
Monate Zeit bis zum Behand-
lungsbeginn, bei einem hoch-
aggressiven Tumor sollte bin-
nen Wochen mit der Behand-
lung begonnen werden. Fast
immer wird der Tumor ope-
riert oder bestrahlt. Eine Anti-
Hormontherapie wie bei Brust-
krebs gibt es bei Prostatakrebs
nicht. Neu ist die sogenannte
Partikel- oder Lutetium-Thera-
pie. Das ist eine zielgerichtete
Strahlentherapie. Dabei spritzt
der Arzt ein Medikament, das
radioaktive Partikel direkt an
den Tumor bringt. Dieses soll
dort durch die Strahlung das
Tumorgewebe zerstoren.

Nebenwirkungen

Maénner: ,Entscheidend ist,
wo man hingeht und wer ope-
riert”, betont Prof. Stief. Er rit,
sich gut zu informieren. Im In-
ternet sind unter www.initiati-
ve-qualitaetsmedizin.de 450
Kliniken in Deutschland ver-
zeichnet. Hier kann man sich
tiber OP-Zahlen und Komplika-
tionshaufigkeiten  informie-
ren. Midnnern droht Inkonti-
nenz - je nachdem, wo man
sich behandeln ldsst - in zwei
bis 30 Prozent der Fille. Zudem
droht Impotenz in 30 bis 100
Prozent der Fille.

Frauen: Bei Frauen ist die kos-
metische Situation wichtig. Die
Anti-Hormontherapie katapul-
tiert sie auf einen Schlag in die
Menopause — mit allen Begleit-
erscheinungen wie Hitzewal-
lungen, Gewichtszunahme
und Schlafstérungen.
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Metastasen in den Lymphknoten

Konigsbrunn - Die Krebsart,
die seine Prostata befallen hatte

und sich dann auch bereits |

tiber diverse Lymphknoten im
Korper ausbreitete, war hoch-
aggressiv. ,Ich miisste eigent-

lich tot sein®, sagt Patient An- |

ton T. Dass die Krebszellen
tiberhaupt entdeckt wurden,
verdankt er einem Zufall: ,Ich
habe aus Vorsorgegriinden ein
Ganzkorper-CT und Ganzkor-

per-MRT machen lassen, und |

dabei wurden zunéchst die Me-
tastasen in den Lymphknoten,
dann der Ursprungstumor in
der Prostata entdeckt®, erzahlt
der 70-Jahrige.

Man  punktierte  einen
Lymphknoten, untersuchte die

Der Tumor von Anton T. hatte
bereits gestreut. M. HANGEN

Gewebeprobe und entschied
sich dafiir, vor der Operation

zunachst eine Chemotherapie
und eine erweiterte Hormon-
therapie zu verabreichen, er-
klart Prof. Christian Stief. , Die-
se Medikamente zeigten eine
gute Wirkung*, erklart der Uro-
loge — die Krebszellen in den

” Lymphknoten waren bald aus-

geloscht, aber der aggressive
Ursprungstumor in der Prosta-
ta tuberlebte. ,Dies ist typisch,
und deshalb ist es wichtig, hier
den Ursprungstumor dann sau-
ber operativ zu entfernen®, er-
klart Stief. Dies gelang ihm bei
der OP am 24. Februar. Mehr zu
dieser neuen Herangehenswei-
se im Kampf gegen Krebs lesen
Sie am kommenden Mittwoch
aufunserer Medizinseite.  svs



