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OnkologieOnkologie

�� TeilgebietTeilgebiet der Medizinder Medizin

�� Wissenschaft Wissenschaft bösartigerbösartiger TumoreTumore

�� Prävention, Diagnostik, Therapie, Prävention, Diagnostik, Therapie, 
NachsorgeNachsorge



OnkologieOnkologie

�� Umfassendes Umfassendes ForschungsgebietForschungsgebiet

�� Jährlich Jährlich über eine Millionüber eine Million neue neue ErkenntnisseErkenntnisse
aus wissenschaftlichen Studien und aus wissenschaftlichen Studien und 
UntersuchungenUntersuchungen

�� Ständige WeiterbildungStändige Weiterbildung



Onkologie 2010Onkologie 2010

�� ZeitnaheZeitnahe Umsetzung in die PraxisUmsetzung in die Praxis
–– Zulassung neuer MedikamenteZulassung neuer Medikamente
–– Erarbeitung von LeitlinienErarbeitung von Leitlinien–– Erarbeitung von LeitlinienErarbeitung von Leitlinien

�� Kooperation mit wissenschaftlichen Kooperation mit wissenschaftlichen 
Institutionen Institutionen 

�� Schaffung Schaffung zertifizierterzertifizierter Einrichtungen der Einrichtungen der 
ambulanten Onkologieambulanten Onkologie



Onkologie 2010Onkologie 2010

�� ZusammenarbeitZusammenarbeit von Expertenvon Experten

�� ÜberregionaleÜberregionale TumorzentrenTumorzentren�� ÜberregionaleÜberregionale TumorzentrenTumorzentren

�� RegionaleRegionale TumorkonferenzenTumorkonferenzen

�� Behandlung innerhalb von Behandlung innerhalb von TherapiestudienTherapiestudien



Onkologie 2010Onkologie 2010

�� IndividualisierungIndividualisierung der Krebstherapieder Krebstherapie

�� das das Menschen möglicheMenschen mögliche tuntun�� das das Menschen möglicheMenschen mögliche tuntun

�� LebensqualitätLebensqualität verbessernverbessern

�� GanzheitlicheGanzheitliche TherapieansätzeTherapieansätze



Onkologie 2010Onkologie 2010

�� Eine Eine ökonomischeökonomische HerausforderungHerausforderung

�� VerdoppelungVerdoppelung der Kosten innerhalb 15 Jahreder Kosten innerhalb 15 Jahre�� VerdoppelungVerdoppelung der Kosten innerhalb 15 Jahreder Kosten innerhalb 15 Jahre

�� StationäreStationäre Kosten sinken Kosten sinken –– ambulanteambulante steigensteigen

�� Längere Längere ÜberlebenszeitenÜberlebenszeiten

�� SteigerungSteigerung der Neuerkrankungen der Neuerkrankungen -- SenkungSenkung der der 
SterberateSterberate

�� Anteil an Gesamtgesundheitskosten stabilAnteil an Gesamtgesundheitskosten stabil



Onkologie 2010Onkologie 2010

�� Neuheiten der TherapieNeuheiten der Therapie

�� Neues aus dem Bereich unterstützender Neues aus dem Bereich unterstützender �� Neues aus dem Bereich unterstützender Neues aus dem Bereich unterstützender 
Maßnahmen und LebensqualitätMaßnahmen und Lebensqualität

�� Neues aus dem Bereich Ganzheitliche Neues aus dem Bereich Ganzheitliche 
KrebstherapieKrebstherapie



Onkologie 2010Onkologie 2010
Darmkrebs adjuvantDarmkrebs adjuvant

�� FOLFFOLFOXOX IV IV 

�� VerlängerungVerlängerung des Progressionsfreien des Progressionsfreien 
Überlebens undÜberlebens und

�� VerlängerungVerlängerung des Gesamtüberlebens durch des Gesamtüberlebens durch 
Hinzunahme von Hinzunahme von OxaliplatinOxaliplatin



Onkologie 2010Onkologie 2010
Darmkrebs adjuvantDarmkrebs adjuvant

�� FOLFFOLFIRIIRI

�� KeineKeine Verlängerung des Progressionsfreien Verlängerung des Progressionsfreien 
Überlebens undÜberlebens und

�� Keine Keine Verlängerung des Gesamtüberlebens Verlängerung des Gesamtüberlebens 
durch Hinzunahme von durch Hinzunahme von IrinotecanIrinotecan



Onkologie 2010Onkologie 2010
Darmkrebs adjuvantDarmkrebs adjuvant

�� FOLFOX VI + FOLFOX VI + CetuximabCetuximab

�� KeineKeine Verlängerung des Progressionsfreien Verlängerung des Progressionsfreien 
Überlebens undÜberlebens und

�� KeineKeine Verlängerung des Gesamtüberlebens Verlängerung des Gesamtüberlebens 
durch Hinzunahme von durch Hinzunahme von CetuximabCetuximab



Onkologie 2010Onkologie 2010
Darmkrebs metastasiertDarmkrebs metastasiert

�� FOLFOXFOLFOX + + CetuximabCetuximab

�� KeineKeine Verlängerung des Progressionsfreien Verlängerung des Progressionsfreien 
ÜberlebensÜberlebens

�� KeineKeine Verlängerung des Gesamtüberlebens Verlängerung des Gesamtüberlebens 
durch Hinzunahme von durch Hinzunahme von Cetuximab Cetuximab ––
Biologische Marker werden überprüftBiologische Marker werden überprüft



Onkologie 2010Onkologie 2010
Darmkrebs metastasiertDarmkrebs metastasiert

�� FOLFIRIFOLFIRI + + CetuximabCetuximab

�� VerlängerungVerlängerung des Progressionsfreien des Progressionsfreien 
ÜberlebensÜberlebens

�� VerlängerungVerlängerung des des GesamtüberlebensGesamtüberlebens durch durch 
Hinzunahme von Hinzunahme von CetuximabCetuximab

�� KK--RAS Wildtypen profitierenRAS Wildtypen profitieren



Onkologie 2010Onkologie 2010
DarmkrebsDarmkrebs
metastasiertmetastasiert

�� Sequentielle und kombinierte Therapie Sequentielle und kombinierte Therapie 
entscheidendentscheidend

�� Verlängerung des Progressionsfreien Verlängerung des Progressionsfreien 
ÜberlebensÜberlebens

�� Verlängerung des Gesamtüberlebens Verlängerung des Gesamtüberlebens 
durch Hinzunahme von durch Hinzunahme von BevacizumabBevacizumab



Onkologie 2010Onkologie 2010
DarmkrebsDarmkrebs
metastasiertmetastasiert

�� Therapiefreies IntervallTherapiefreies Intervall

�� verschlechtertverschlechtert PrognosePrognose



Onkologie 2010Onkologie 2010
Darmkrebs und LebermetastasenDarmkrebs und Lebermetastasen

�� Neoadjuvante ChemotherapieNeoadjuvante Chemotherapie vonvon
Lebermetastasen Lebermetastasen 

�� Verlängerung des Progressionsfreien Verlängerung des Progressionsfreien 
ÜberlebensÜberlebens



Onkologie 2010Onkologie 2010
Bauchspeicheldrüsenkrebs Bauchspeicheldrüsenkrebs 
adjuvantadjuvant

�� GemcitabinGemcitabin verdoppelt krankheitsfreies verdoppelt krankheitsfreies 
ÜberlebenÜberleben

�� Keine Verlängerung des GesamtüberlebensKeine Verlängerung des Gesamtüberlebens



Onkologie 2010Onkologie 2010
Bauchspeicheldrüsenkrebs Bauchspeicheldrüsenkrebs 
fortgeschrittenfortgeschritten

�� FOLFIRINOXFOLFIRINOX Gemcitabin Monotherapie Gemcitabin Monotherapie �� FOLFIRINOXFOLFIRINOX Gemcitabin Monotherapie Gemcitabin Monotherapie 
überlegenüberlegen

�� VerlängerungVerlängerung des Progressionsfreien des Progressionsfreien 
ÜberlebensÜberlebens

�� VerlängerungVerlängerung des des GesamtüberlebensGesamtüberlebens



Onkologie 2010Onkologie 2010
Brustkrebs frühesBrustkrebs frühes
StadiumStadium

�� Her 2 positivHer 2 positiv

�� AdjuvantAdjuvant TrastuzumabTrastuzumab

�� ReduktionReduktion der der Rückfallrate Rückfallrate innerhalb von      innerhalb von      
5 Jahren 5 Jahren auf mehr als auf mehr als ein Drittelein Drittel



Onkologie 2010Onkologie 2010
BrustkrebsBrustkrebs
adjuvantadjuvant

�� Ältere PatientinnenÄltere Patientinnen profitieren von profitieren von �� Ältere PatientinnenÄltere Patientinnen profitieren von profitieren von 
KombinationstherapieKombinationstherapie

�� MonotherapieMonotherapie mit Capacitabin mit Capacitabin 
Kombinationstherapien Kombinationstherapien unterlegenunterlegen

�� BegleiterkrankungenBegleiterkrankungen und und OrganfunktionenOrganfunktionen
sind zu berücksichtigen sind zu berücksichtigen 



Onkologie 2010Onkologie 2010
BrustkrebsBrustkrebs
metastasiertmetastasiert

�� KombinationKombination von von Gemcitabin/CisplatinGemcitabin/Cisplatin�� KombinationKombination von von Gemcitabin/CisplatinGemcitabin/Cisplatin
wirksam unabhängig von Vortherapiewirksam unabhängig von Vortherapie

�� Stark vorbehandelte Patientinnen profitieren Stark vorbehandelte Patientinnen profitieren 
am meistenam meisten

�� VorteilVorteil –– gute gute Verträglichkeit Verträglichkeit 



Onkologie 2010Onkologie 2010
Brustkrebs fortgeschrittenes Brustkrebs fortgeschrittenes 
StadiumStadium

�� ErstlinientherapieErstlinientherapie mit mit BevacizumabBevacizumab und und �� ErstlinientherapieErstlinientherapie mit mit BevacizumabBevacizumab und und 
Chemotherapie     Chemotherapie     

�� Progressionsfreies ÜberlebenProgressionsfreies Überleben gesteigertgesteigert

�� Auch bei Patientinnen im Auch bei Patientinnen im höherenhöheren
LebensalterLebensalter



Onkologie 2010Onkologie 2010
BrustkrebsBrustkrebs
metastasiertmetastasiert

�� Längeres Überleben durch neuere TherapienLängeres Überleben durch neuere Therapien

�� Senkung der Sterberate Senkung der Sterberate 
–– AnthrazyklineAnthrazykline 2222--33%33%
–– TaxaneTaxane 50%50%
–– GemcitabinGemcitabin 50%50%
–– CapacitabinCapacitabin 50%50%

�� Weitere Verbesserung durch Weitere Verbesserung durch molekularemolekulare
zielgerichtete  Therapienzielgerichtete  Therapien wie wie TrastuzumabTrastuzumab und und 
BevacizumabBevacizumab



Onkologie 2010Onkologie 2010
Brustkrebs neoadjuvante Brustkrebs neoadjuvante 
TherapieTherapie

�� InflammatorischInflammatorisch oder weit oder weit fortgeschrittenfortgeschritten�� InflammatorischInflammatorisch oder weit oder weit fortgeschrittenfortgeschritten

�� NeoadjuvantNeoadjuvant TAC Chemotherapie wirksamTAC Chemotherapie wirksam

�� Ansprechrate nach Ansprechrate nach zweizwei Therapiezyklen Therapiezyklen 
RichtungweisendRichtungweisend



Onkologie 2010Onkologie 2010
Brustkrebs neoadjuvante Brustkrebs neoadjuvante 
TherapieTherapie

�� HochrisikopatientinnenHochrisikopatientinnen TU >3cmTU >3cm�� HochrisikopatientinnenHochrisikopatientinnen TU >3cmTU >3cm

�� Intensivierte Chemotherapie verbessert Intensivierte Chemotherapie verbessert 
klinisches Ergebnisklinisches Ergebnis

�� NachteilNachteil –– schlechtere Verträglichkeit schlechtere Verträglichkeit 



Onkologie 2010Onkologie 2010
BrustkrebsBrustkrebs
neoadjuvantneoadjuvant

�� NeoadjuvantNeoadjuvant TrastuzumabTrastuzumab bei lokal bei lokal 
fortgeschrittenen Her2 positiven Tumorenfortgeschrittenen Her2 positiven Tumorenfortgeschrittenen Her2 positiven Tumorenfortgeschrittenen Her2 positiven Tumoren

�� SteigerungSteigerung der Anzahl der Komplettder Anzahl der Komplett--
remissionenremissionen

�� VerbesserungVerbesserung des Ereignisfreien Intervalls des Ereignisfreien Intervalls 
nach nach 3 Jahren3 Jahren



Onkologie 2010 Onkologie 2010 
OvarialOvarial--, Peritoneal, Peritoneal--, Tubenkarzinom, Tubenkarzinom

�� Phase III Studie belegt erstmals Wirksamkeit Phase III Studie belegt erstmals Wirksamkeit 
antianti--angiogenetischerangiogenetischer Therapie mit Therapie mit 
BevacizumabBevacizumab

�� Standard Standard –– ChemotherapieChemotherapie + + BevacizumabBevacizumab + + 
Bevacizumab Bevacizumab ErhaltungstherapieErhaltungstherapie

�� Verträglichkeit gutVerträglichkeit gut



Onkologie 2010Onkologie 2010
BlasenkrebsBlasenkrebs

�� GemcitabinGemcitabin Mitomycin bei oberflächlichen Mitomycin bei oberflächlichen �� GemcitabinGemcitabin Mitomycin bei oberflächlichen Mitomycin bei oberflächlichen 
TU überlegenTU überlegen

�� VerlängerungVerlängerung des Krankheitsfreien des Krankheitsfreien 
ÜberlebensÜberlebens

�� Verbesserung der VerträglichkeitVerbesserung der Verträglichkeit



Onkologie 2010Onkologie 2010
Lungenkrebs Lungenkrebs 
NichtkleinzelligNichtkleinzellig

�� Gemcitabin + Carbopaltin + Gemcitabin + Carbopaltin + ThalidomidThalidomid
verbessert verbessert Operabilität Operabilität 

�� WeitereWeitere Studien erforderlichStudien erforderlich



Onkologie 2010Onkologie 2010
Lungenkrebs Lungenkrebs 
NichtkleinzelligNichtkleinzellig

�� AdjuvanteAdjuvante Therapie Stadium Therapie Stadium IB ab TU 4cmIB ab TU 4cm�� AdjuvanteAdjuvante Therapie Stadium Therapie Stadium IB ab TU 4cmIB ab TU 4cm

�� VerbesserungVerbesserung des Gesamtüberlebensdes Gesamtüberlebens



Onkologie 2010 Onkologie 2010 
MagenkrebsMagenkrebs

�� Lokal fortgeschrittene Stadien Lokal fortgeschrittene Stadien –– multimodale multimodale 
TherapienTherapien

�� Überlebensvorteil 15% nach 5 JahrenÜberlebensvorteil 15% nach 5 Jahren�� Überlebensvorteil 15% nach 5 JahrenÜberlebensvorteil 15% nach 5 Jahren

�� Vorrang Chemotherapien vor OperationVorrang Chemotherapien vor Operation

�� PostoperativePostoperative Chemotherapien kontroverse Chemotherapien kontroverse 
Diskussion Diskussion -- neue S3 Leitlinienneue S3 Leitlinien



Onkologie 2010Onkologie 2010

�� Neuheiten der Therapie Neuheiten der Therapie 

�� Neues aus dem Bereich Neues aus dem Bereich �� Neues aus dem Bereich Neues aus dem Bereich 
unterstützender Maßnahmen und unterstützender Maßnahmen und 
LebensqualitätLebensqualität

�� Neues aus dem Bereich Ganzheitliche Neues aus dem Bereich Ganzheitliche 
KrebstherapieKrebstherapie



Onkologie 2010Onkologie 2010
Lymphödem bei BrustkrebsLymphödem bei Brustkrebs

ein Mythosein Mythos
�� SchonungSchonung des Armes der betroffenen Seitedes Armes der betroffenen Seite

�� HebenHeben von Kindern und Tragen von Lasten von Kindern und Tragen von Lasten 
untersagtuntersagtuntersagtuntersagt

�� Keine haushaltlichen TätigkeitenKeine haushaltlichen Tätigkeiten mit dem mit dem 
Arm der betroffenen SeiteArm der betroffenen Seite

�� EinschränkungEinschränkung aller sportlichen Tätigkeiten, aller sportlichen Tätigkeiten, 
die den Arm der betroffenen Seite belastendie den Arm der betroffenen Seite belasten



Onkologie 2010Onkologie 2010
Lymphödem bei BrustkrebsLymphödem bei Brustkrebs

FazitFazit

�� ErschwertErschwert körperliche Erholungkörperliche Erholung

�� BeeinträchtigungBeeinträchtigung des täglichen Lebensdes täglichen Lebens�� BeeinträchtigungBeeinträchtigung des täglichen Lebensdes täglichen Lebens

�� ErschwertErschwert WiedereingliederungWiedereingliederung

�� SenktSenkt LebensqualitätLebensqualität



Onkologie 2010Onkologie 2010
Lymphödem bei BrustkrebsLymphödem bei Brustkrebs
HanteltrainingHanteltraining

�� NutzenNutzen belegtbelegt

�� VorsichtigVorsichtig aufgebautaufgebaut�� VorsichtigVorsichtig aufgebautaufgebaut

�� KombinationKombination mit mit Kompressionstherapie Kompressionstherapie 

�� VerbessertVerbessert Lymphödem und LebensqualitätLymphödem und Lebensqualität



Onkologie 2010Onkologie 2010
Sport und KrebsSport und Krebs

ein Mythos widerlegtein Mythos widerlegt

�� NutzenNutzen belegtbelegt

�� VorsichtigVorsichtig aufgebautaufgebaut�� VorsichtigVorsichtig aufgebautaufgebaut

�� RegelmäßigRegelmäßig drei bis vier mal pro Woche  30 drei bis vier mal pro Woche  30 
bis 45 Minutenbis 45 Minuten

�� SenkungSenkung der Rezidivraten um 40%der Rezidivraten um 40%



Onkologie 2010Onkologie 2010
Sport und KrebsSport und Krebs

Verbessert LebensqualitätVerbessert Lebensqualität

�� VerträglichkeitVerträglichkeit der Chemotherapieder Chemotherapie

�� Reduziert depressiveReduziert depressive EpisodenEpisoden�� Reduziert depressiveReduziert depressive EpisodenEpisoden

�� Reduziert Reduziert medikamentöse medikamentöse SchmerztherapieSchmerztherapie

�� SchenktSchenkt LebensfreudeLebensfreude



Onkologie 2010Onkologie 2010
ErnährungErnährung
die Mythendie Mythen

�� Sie können Sie können alles essenalles essen

�� Es gibt spezielle Es gibt spezielle KrebsernährungstherapienKrebsernährungstherapien�� Es gibt spezielle Es gibt spezielle KrebsernährungstherapienKrebsernährungstherapien
mehr brauchen SIE nichtmehr brauchen SIE nicht

�� Den Krebs Den Krebs aushungernaushungern



Ernährung 2010Ernährung 2010

�� HauptunterschiedHauptunterschied zwischen zwischen 
Bevölkerungsgruppen mit Bevölkerungsgruppen mit hoherhoher oder oder niedrigerniedriger
KrebsrateKrebsrate

�� ZuckerverbrauchZuckerverbrauch gestiegengestiegen

�� KonsumKonsum verarbeiteterverarbeiteter Nahrungsmittel steigtNahrungsmittel steigt

�� VerzehrVerzehr gehärteter Fettsäurengehärteter Fettsäuren steigtsteigt



Onkologie 2010Onkologie 2010
ErnährungErnährung

�� GeringereGeringere Rate an Brustkrebs im Rate an Brustkrebs im MittelmeerMittelmeer

�� Kaltgepresstes OlivenölKaltgepresstes Olivenöl

�� HemmtHemmt Her2 Her2 –– Genaktivität, inaktiviert Her2 Genaktivität, inaktiviert Her2 
ProteinaktivitätProteinaktivität in Zellkulturenin Zellkulturen



Onkologie 2010Onkologie 2010
Empfehlung ErnährungEmpfehlung Ernährung

�� NahrungsaufnahmeNahrungsaufnahme überprüfenüberprüfen

�� NegativeNegative Nahrungsmittel vermeidenNahrungsmittel vermeiden

�� PositivePositive Nahrungsmittel zu jeder MahlzeitNahrungsmittel zu jeder Mahlzeit�� PositivePositive Nahrungsmittel zu jeder MahlzeitNahrungsmittel zu jeder Mahlzeit

�� FrischFrisch gepresste Säfte 5 mal täglichgepresste Säfte 5 mal täglich

�� OmegaOmega--33--Fettsäuren im Verhältnis Fettsäuren im Verhältnis 1:11:1 zu zu 
OmegaOmega--66--FSFS



Onkologie 2010Onkologie 2010

�� EpoetinEpoetin zur Therapie der zur Therapie der 
chemotherapieinduzierten chemotherapieinduzierten AnämieAnämiechemotherapieinduzierten chemotherapieinduzierten AnämieAnämie

�� Verbessert Verbessert LebensqualitätLebensqualität

�� Ist kosteneffektivIst kosteneffektiv



Onkologie 2010Onkologie 2010

�� Neuheiten der Therapie Neuheiten der Therapie 

�� Neues aus dem Bereich unterstützender Neues aus dem Bereich unterstützender �� Neues aus dem Bereich unterstützender Neues aus dem Bereich unterstützender 
Maßnahmen und LebensqualitätMaßnahmen und Lebensqualität

�� Neues aus dem Bereich Ganzheitliche Neues aus dem Bereich Ganzheitliche 
KrebstherapieKrebstherapie



Onkologie 2010Onkologie 2010
Ganzheitliche KrebstherapieGanzheitliche Krebstherapie

�� ÜberwindungÜberwindung von Krebs von Krebs -- keinekeine reine reine 
medizinische Dienstleistung medizinische Dienstleistung 

�� VerbindungVerbindung von Schulvon Schul-- und Alternativund Alternativ--
MedizinMedizin

�� EinbeziehungEinbeziehung von von Körper, Geist und Körper, Geist und 
SeeleSeele



Onkologie 2010Onkologie 2010
Ganzheitliche KrebstherapieGanzheitliche Krebstherapie

�� SchaffungSchaffung individuellerindividueller KonzepteKonzepte

�� UnterstützungUnterstützung durch Aktivierung des durch Aktivierung des 
LebenswillensLebenswillens des Patientendes Patienten

�� Stärkung Stärkung von von SelbstheilungskräftenSelbstheilungskräften



Onkologie 2010Onkologie 2010
Ganzheitliche KrebstherapieGanzheitliche Krebstherapie

IST IST -- StandStand

�� Vielzahl Vielzahl heterogeneheterogene VerfahrenVerfahren

�� Wissenschaftlich Wissenschaftlich nur nur wenigwenig belegtbelegt

�� WechselwirkungenWechselwirkungen wenig wenig bekanntbekannt



Onkologie 2010Onkologie 2010
Ganzheitliche KrebstherapieGanzheitliche Krebstherapie

ChancenChancen

�� EntwicklungEntwicklung traditioneller traditioneller Heilverfahren und Heilverfahren und 
Naturmedizin Naturmedizin zuzu etablierten etablierten TherapienTherapien

�� IntegrationIntegration des Patienten und seiner des Patienten und seiner 
BedürfnisseBedürfnisse als entscheidenden Faktor im als entscheidenden Faktor im 
TherapieprozessTherapieprozess

�� BehandlungBehandlung auf auf allen Ebenenallen Ebenen des des 
menschlichen menschlichen SEINSSEINS



Onkologie 2010Onkologie 2010
Ganzheitliche KrebstherapieGanzheitliche Krebstherapie

�� Arbeitsgemeinschaft Prävention und Arbeitsgemeinschaft Prävention und 
integrative Medizin in der Onkologie integrative Medizin in der Onkologie integrative Medizin in der Onkologie integrative Medizin in der Onkologie 
(PRiO)(PRiO) im Februar 2010 gegründetim Februar 2010 gegründet

�� Teil der Deutschen KrebsgesellschaftTeil der Deutschen Krebsgesellschaft



Onkologie 2010Onkologie 2010
Ganzheitliche KrebstherapieGanzheitliche Krebstherapie

ZukunftZukunft

�� Die Die individuelleindividuelle Situation des Patienten Situation des Patienten 
erkennenerkennen

�� Biologische MarkerBiologische Marker für das Ansprechen für das Ansprechen 
der Therapie stehen im Vordergrundder Therapie stehen im Vordergrund

�� Personalisierte TherapiePersonalisierte Therapie nicht nicht effizienzeffizienz--
basiertbasiert



Onkologie 2010Onkologie 2010
Ganzheitliche KrebstherapieGanzheitliche Krebstherapie

ZukunftZukunft

�� Der Der PatientPatient steht als steht als ganze ganze 
PersönlichkeitPersönlichkeit im im MittelpunktMittelpunkt

�� Zusammenarbeit Zusammenarbeit aller aller FachdisziplinenFachdisziplinen

�� IntegrationIntegration von traditionellen, von traditionellen, 
komplementären und biologischen komplementären und biologischen 
TherapienTherapien



Onkologie 2010Onkologie 2010
Ganzheitliche KrebstherapieGanzheitliche Krebstherapie

ZukunftZukunft

�� Vollständige Vollständige AufklärungAufklärung

�� Erarbeitung des Erarbeitung des GesamtkonzeptesGesamtkonzeptes mit mit 
dem dem PatientenPatienten

�� All All SEINESEINE BedürfnisseBedürfnisse sind sind integriertintegriert
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Vielen Dank für die Vielen Dank für die Vielen Dank für die Vielen Dank für die 
Aufmerksamkeit Aufmerksamkeit 

Dr. Martina Stauch, Onkologische Schwerpunktpraxis 
Kronach-Sonneberg, 27.08.2010
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Vielen Dank unseren Vielen Dank unseren 
SponsorenSponsoren

Frankenwaldklinik KronachFrankenwaldklinik Kronach
Firma RocheFirma Roche

Firma Merck Firma Merck SeronoSerono
Verein Gemeinsam gegen Krebs e.V.Verein Gemeinsam gegen Krebs e.V.

Dr. Martina Stauch, Onkologische Schwerpunktpraxis 
Kronach-Sonneberg, 27.08.2010




