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Verwaltungsratsprésident Spital STS AG
Liebe Leserinnen, liebe Leser

Wir haben uns lange Gedanken gemacht, ob

wir FOKUS im Jahr 2021 publizieren wollen.

Trotz Corona haben wir entschieden: Wir bringen
das Magazin heraus. Zum einen wollen wir die
Themenreihe nach der Orthopddie im 2019 und
der Chirurgie im 2020 nicht unterbrechen.

Zum anderen hat sich vieles in Zeiten von

Corona verdndert — Krebs aber nicht. Zumal die
Spital STS AG entschieden hat, in diesem Friihling
in Spiez eine neue Onkologie-Praxis zu eroffnen.
Es ist uns wichtig, Ihnen auch dieses Jahr ein
Magazin mit attraktiven Beitrdgen zu liefern.

Das Thema Onkologie ist hochemotional.

Wir haben versucht, den perfekten Mix zu kreieren
und hoffen, Ihnen mit dem vertieften Einblick

in unser Onkologie- und Hdmatologiezentrum
wertvolle Informationen zu liefern.

Wir wiinschen Ihnen mit dem vorliegenden
Magazin eine spannende Lektiire.

Bruno Guggisberg
CEO Spital STSAG

Liebe Leserinnen, liebe Leser

Am 1. Januar 2020 hat Prof. Dr. med. Ueli Giiller
als Chefarzt die Leitung des Onkologie- und
Hdmatologiezentrums der Spital STS AG

am Spital Thun von Dr. med. Jean-Marc Liithi
iibernommen. Weiterhin gilt fiir das gesamte
Team: «Fur unsere Patientinnen und Patienten
gehen wir die Extrameile.» Heisst: Nicht die
Krebskrankheit steht an erster Stelle, sondern
der Mensch. Ziel ist, fiir unsere Patienten die
bestmégliche und wirkungsvollste Therapie
anbieten und anwenden zu kénnen. Noch immer
erkranken in der Schweiz jdhrlich 40'000 Menschen
an Krebs — Tendenz steigend. Erfreulich ist aber,
dass die Sterberate bei verschiedenen Krebsarten
weiter abnimmt. Mehr als 55 Prozent aller
Krebspatienten konnen heute geheilt werden.
Das stimmt positiv.

Herzlichen Dandk fiir Ihr Interesse und Ihr
Vertrauen in die Spital STS AG.

FOKUS ist ein Projekt, welches von der Spital STS AG getragen und im Rahmen des ordentlichen
Kommunikationsbudgets finanziert wird. Bei samtlichen Foto-Shootings fiir FOKUS, Ausgabe 2021,
wurden die Auflagen inklusive Schutzkonzepte eingehalten. Einzig fir die Aufnahmen wurden die Masken
kurz abgenommen - die Sicherheit war aber fiir alle Beteiligten jederzeit gewéhrleistet.
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Kompetent, engagiert und mit
viel Empathie: Das Team des
Onkologie- und Haimatologie-
zentrums lebt fiir seine Patien-

Dr. med. Peter M. Messer Daniela Miinger
Arztlicher Leiter Radio-Onkologie Koordinatorin tinnen und Patienten.
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- | Chefarat Onkologie

Im Interview: Prof. Dr. med. Ueli
Guller leitet seit 1. Januar 2020
das Onkologie-und Hamatologie-
zentrum am Spital Thun.




Onkologie- und Himatologiezentrum

Fokus

«FUR UNSERE
PATIENTINNEN UND
PATIENTEN GEHEN WIR
DIE EXTRAMEILE»

Die Onkologie und Himatologie im Fokus 2021:

Im grossen Interview spricht Chefarzt Prof. Dr. med. Ueli Giiller
tiber Krebsarten, Diagnose- und Therapiemaglichkeiten,
Betreuung und Begleitung, das Tumorboard und
liefert Einblicke in seine wissenschaftliche Forschungstdtigkeit
bei der Spital STS AG. Er und sein Team haben am Spital Thun
nur eines im Fokus: Die Patientinnen und Patienten.

vertreter, Dr. med. Christoph Ackermann,

gibt es viele Parallelen: Beide verheiratet,
beide haben drei Kinder und beide waren lange
im Raum St. Gallen tatig. Zufall?

«Im Leben gibt es immer wieder gliickliche Zu-
falle: Ich habe Dr. med. Christoph Ackermann am
Kantonsspital St. Gallen 2014 kennengelernt. Erwar
<mein> Assistenzarzt. Wirhaben damals gemeinsam
die Patienten auf der allgemeinen onkologischen
Station betreut. Fiir mich war von Beginn weg Klar,
dass er enormes Potenzial hat: Seine schnelle Auf-
fassungsgabe, sein vernetztes Denken, seine Elo-
quenz, die immens steile Lernkurve und nicht zu-
letztauch seine dusserst sympathische, gewinnende
Art waren offensichtlich —und haben uns letztlich
wieder zusammengebracht.»

‘ \ err Giiller: Zwischen Ihnen und Ihrem Stell-

Wie hat sich die «St. Galler-Connection» in Thun
eingelebt? Sie haben am 1. Januar 2020 die Chef-
arzt-Position des Onkologie- und Himatologie-
zentrums am Spital Thun von Dr. med. Jean-Marc
Liithi ibernommen ...

«St. Galler-Connection: Das gefallt mir. Thun
war die perfekte Wahl. Hier sah ich enormes Poten-
zial. Die Geschéftsleitung und der Verwaltungsrat
haben eine glasklare Vision fiir die Entwicklung
unseres Onkologie- und Hamatologiezentrumes,
setzen Prioritaten und hohe Ziele, wir haben dies-
beziiglich enorm viel Riickenwind. Das ist fur die
sich rasch entwickelnde, sehr dynamische Onko-
logie und Hamatologie iiberaus wichtig. Bereits in
den ersten sechs Monaten haben wir die strategi-
schen Ziele des Onkologie- und Himatologiezent-
rums gemeinsam mit dem CEO, Bruno Guggisberg,
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und verschiedenen Geschéftsleitungs- und Ver-
waltungsrats-Mitgliedern festgelegt. Dies war ein
sehr aufwendiger Strategieprozess, hat aber auch
extrem viel Spass gemacht. Es ist absolut fantas-
tisch, die Moglichkeit zu haben, ein Onkologie- und
Hiamatologiezentrum weiterentwickeln zu dirfen.
ThunspieltschonseitJahrenin einer Top-Liga-—die
Onkologie und Hamatologie der Spital STS AG ge-
niesstdank meines Vorgangers, Dr. med. Jean-Marc
Luthi, schweizweit einen ausgezeichneten Ruf. Das
macht Lust auf mehr!»

Jean-Marc Liithi ist in Thun iiberaus beliebt und
bekannt - eine Koryphée. Er iibergab mit gut 60
Jahren an Sie, wirkt jedoch weiter als Senior Con-
sultant mit eigener Sprechstundentitigkeit. Wie
lauft da die Zusammenarbeit?

«Die Zusammenarbeit lauft hervorragend,
besser als ich es mir je hatte ertraumen konnen.
Ich kenne kaum jemanden, welcher sich mit unse-
rem Onkologie- und Hamatologiezentrum so stark
identifiziert wie Jean-Marc Liithi. Seine Erfahrung
und sein enormes Wissen in der Onkologie, sein
Drive und sein Engagement sind beispiellos. Wir
ticken absolut synchron-und wollen beide die beste
onkologische Versorgung fiir unsere Patienten.

Unser Mottolautet: <Patient first>. Dazu gehortauch
eine enge und kollegiale Zusammenarbeit mit den
niedergelassenen Hausarzten und Spezialisten.»

Siestudiertenin Genfund Ziirich, forschten nach
der Promotion in den USA und Kanada, wurden
mit37]Jahrenbereits Professor an der Universitit
Bern, waren in Leitenden Stellungen im In- und
Ausland -auch als Stv. Chefarzt am Kantonsspital
St. Gallen - und sind jetzt Chefarzt am Spital
Thun. Warum gerade Thun?

«Obwohl ich fiinf Jahre meines Lebens im
Ausland tatig war, bin ich mit der Schweiz sehr
verwurzelt: Meine Eltern und meine beiden Ge-
schwister wohnen mit ihren Familien in den Re-
gionen Ziirich und Genf, meine besten Freunde
- aus der Kantonsschulzeit - sind ebenfalls in der
Nahe beheimatet. Wenn man Zeit im Ausland ver-
bringt, realisiert man auch, wie wunderbar wir es
in der Schweiz haben: Alles funktioniert gut, wir
geniessen eine hohe Sicherheit, sind beziiglich des
Gesundheitswesens enorm privilegiert und leben
ineinem wunderschénen Land. Die Region Thun ist
das beste Beispiel. Von meinem Biiro sehe ich den
Niesen, das Stockhorn und die Bliimlisalp-einfach
herrlich.»

«Die Onkologie und

Hdmatologie werden oft
in einem Atemzug genannt,
sind aber verschiedene
medizinische Fachgebiete.»
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Warum setzt die Spital STS AG am Spital Thun
auf die doppelte Namensgebung: Onkologie und
Hamatologie?

«Die Onkologie und Hamatologie werden oft in
einem Atemzug genannt, sind aber verschiedene
medizinische Fachgebiete, welche einer unter-
schiedlichen Weiterbildung bediirfen inklusive
eines unterschiedlichen Facharzttitels FMH. In
der Onkologie behandelt man ausschliesslich
Patientinnen und Patienten mit bdsartigen Tumor-
erkrankungen. Unsere Hamatologen beraten und
therapieren Patienten mit gutartigen wieauch mit
bosartigen Krankheiten des Blutes. Zur Hamato-
logie gehoren auch die Abklarung und Behandlung
von Patienten mit Blutungsstérungen wie er-
hohte Blutungsneigung oder erhohtem Risiko fir
Blutgerinsel. Inder Spital STS AG ist es sinnvoll, die
Onkologie und Himatologie in demselben Team zu
haben, da es viele Berihrungspunkte gibt.»

Hand aufs Herz: Hausirzte kurieren uns die
Grippe. Anisthesisten sorgen sich um die Nar-
kose. Orthopdden und Chirurgen flicken uns zu-
sammen. Man vertraut ihnen blind. Beim Onko-
logen ist es anders: Ob es am Schluss gut kommt,
ist nie ganz klar. Weil Krebs unberechenbar ist.
Die Krankheit beschaftigt die Menschen. Wie
gehen Sie damit um?

«Zuerst ein Gedanke zu den Hausarzten und der
Grippe: Ich habe grossten Respekt vor der Arbeit
unserer Hausarzte. Die Komplexitiat der Medizin
nimmt in praktisch allen Disziplinen rasant zu,
und die Hausarzte miissen versuchen, in all' diesen
Bereichen a jour zu bleiben - eine enorme Heraus-
forderung! Meine Schwester ist Hausdrztin in der
Region Baden, sodass ich einen speziellen Ein-
blick bei dieser Berufsgattung habe und immer
nur wieder mit grosser Bewunderung <Hut ab>
sagen kann. Nun aber zu den Krebsleiden, welche
Angst und Unsicherheit auslosen: Mein Team und
ich versuchen stets, unseren Patienten sowohl
fachlich wie auch menschlich perfekt zur Seite
zu stehen. Eine offene, ehrliche Kommunikation
ist hier unerlasslich. Eminent wichtig ist auch,
dass unsere Patienten mit Tumorleiden einen -

und nichtverschiedene - Ansprechpartner haben.
In unserem Team gilt das Motto one face to the
patient>. Immer derselbe Onkologe ist fiir einen be-
stimmten Patienten verantwortlich und begleitet
diesen Patienten auf dem Weg seiner Krankheit.
Wirversuchen also, Arztwechsel wenn immer mog-
lich zu vermeiden.»

«Man lernt den Patienten
dusserst gut kennen, nicht
nur die Krebserkrankung
sondern wirklich den
Menschen.»

Stimmt der Eindruck, dass Krebspatienten mit
dem behandelnden Onkologen ein «anderes» Ver-
héltnis pflegen als vielleicht Patienten in ande-
renmedizinischen Bereichen? BeiIhnen istvieles
auch mit Emotionen verbunden, begleitet mit
Hoffen und Bangen - und vielen Fragezeichen...

«Dieser Eindruck ist in der Tat korrekt. Die Pa-
tienten haben ein spezielles, meist sehr person-
liches Verhiltnis zum Onkologen. Wir sehen natiir-
lich unsere Patienten in der Regel Uiber langere
Zeit, oftmals sogar uber viele Jahre. Dies miindet
in einer engen, vertrauten Beziehung. Man lernt
den Patienten dusserst gut kennen, nicht nur die
Krebserkrankung sondern wirklich den Menschen:
Firmichistimmerspannend zu erfahren, welchem
Berufder Patient nachgeht oder bei pensionierten
Patienten ausgeuibt hat, ob der Patient verheiratet
ist, Kinder und Enkel hat, welchen Hobbies die Pa-
tienten haben, was ihnen Freude oder auch Kum-
mer bereitet, etc. Ich empfinde es als eine grosse
Bereicherung, solch’ intensive Patienten-Arzt-Be-
ziehungen pflegen zu diirfen!»
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Gibt es iiberhaupt Hoffnung, den Krebs irgend-
wann besiegen zu kénnen? Sie waren jahrelang
in der wissenschaftlichen Forschung titig, wur-
den wiederholt national und international aus-
gezeichnet. Was stimmt Sie zuversichtlich?

«Icherachtees-leider—als sehrunwahrschein-
lich, dass alle Krebserkrankungen in den nachsten
zehn bis 20 Jahren geheilt werden kénnen. Aber
die Zuversicht in der Onkologie ist zu Recht enorm
gross. Wir haben tiber das letzte Jahrzehnt massive
Fortschritte gemacht, mehr als je zuvor in der Ge-
schichte der Menschheit. Einerseits verstehen wir
die Krebserkrankungen und deren Unterschiedlich-
keit viel besser. Andererseits haben wir zahlreiche
neue und innovative Therapien, welche bei unseren
Patienten eingesetzt werden konnen. Viele Krebs-
erkrankungen, welche frither akut lebensbedroh-
lich fiir den Patienten waren, kdnnen mittlerweile
mitdenrichtigen Chemo- oder Immuntherapienin
eine chronische Erkrankung umgewandelt werden.
Sosind zum Beispiel vor zehn Jahren Patienten mit
nicht-heilbarem, schwarzem Hautkrebs und Ab-
legern meistinnerhalb weniger Monate gestorben.
Heute ist die Hilfte der Patienten dank Immun-
therapienauch nach fiinfJahren noch am Leben. Bei
den Krebserkrankungen verhalt sich die Situation
zunehmend dhnlich wie bei einem hohen Blutdruck
oder einer Zuckerkrankheit: oft sind diese nicht
heilbar, konnen aber mit medikamentoser Therapie
gut kontrolliert werden. Diese Entwicklung wird
in gleichem oder noch grosserem Ausmass weiter-
gehen, die Fortschritte sind jedes Jahr immens. Es
ist ein enormes Privileg, in der aktuellen Zeit als
Onkologe tatig zu sein und diese grossen, neuen
Erkenntnisse im klinischen Alltag direkt beim Pa-
tienten einfliessen zu lassen.»

Siesind 48 Jahre alt, dreifacher Vater und haben
eineniiberausherausfordernden Job. Wie sorgen
Sie fiir die perfekte Work-Life-Balance? Bei Arzten
ja nicht so einfach, oder?

«Das stimmt. Wir arbeiten viel, die Prasenzzeit
und Arbeitsintensitdt sind sehr hoch. Allerdings
habeichaucheinen enormspannenden und vielsei-
tigenJob: Ich darf Patienten mit Krebserkrankungen

betreuen, kann als Geschéaftsleitungsmitglied auf
die Strategie unseres Spitals Einfluss nehmen, gebe
rund 30 Referate jahrlich und bin an grossen wis-
senschaftlichen Studien beteiligt. Es ist mir keine
Sekunde langweilig, und ich lerne jeden Tag etwas
Neues. Es ist fantastisch, ein Team von solch’ her-
vorragenden Mitarbeitenden fithren zu diirfen. Zur
Work-Life-Balance: Ich bin ein Frithaufsteher und
brauche gliicklicherweise wenig Schlaf, in der Regel
bin ich um 5:30 Uhr im Biiro, in speziell hektischen
Zeiten auch friher. Allerdings schaue ich, dass ich
um 19 Uhr zu Hause bei der Familie bin. Fiir mich
sind das gemeinsame Abendessen und der Aus-
tausch mit der Familie von enormer Wichtigkeit.
Ich bin natiirlich auch an Wochenenden im Biiro,
dann aber ebenfalls friihmorgens, bin aber spates-
tens zum Mittagessen bei der Familie. Nebst dem
Zuhauseist fiirmich dasJoggen-wennimmer mog-
lich drei bis vier Mal pro Woche - dusserst wichtig.
Beim Joggen kann ich mich perfekt regenerieren.»

«Wir haben iiber das
letzte Jahrzehnt in der
Onkologie massive Fort-
schritte gemacht, mehr als
je zuvor in der Geschichte
der Menschheit.»

Konnen Sie nach schwierigen Gespriachen mit
schwerkranken Patienten iiberhaupt abschalten?
Odertragen Sie Erlebtes abends mit nach Hause?

«Ich kann gut abschalten. Die Arbeit mit unse-
ren — nicht selten leider schwerkranken - Patien-
ten kann schon belastend sein, speziell bei jungen
Patienten, welche auch noch kleine Kinder haben.
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Fiir Prof. Dr. med. Ueli Giiller ist das Joggen entlang der Aare der perfekte Ausgleich nach einem intensiven Arbeitstag.

Wenn immer moglich jogge ich vom Spital nach
Hause. Meine Lieblingstour geht der Aare entlang
- der Quai ist toll. Beim Joggen kann ich durch-
liften. Zudem habe ich beim Joggen oft die besten
Ideen, was die Strategie unseres Onkologie- und
Hamatologiezentrums anbelangt aber auch beziig-
lich Therapiemoglichkeiten bei komplexen Patien-
ten. Das Joggen ist fiir mich ein Jungbrunnen.»

Zuriick ins Spital: Wie sieht Thr Arbeitstag als
Chefarzt aus?

«Ich stehe um 04.45 Uhr auf und gehe an-
schliessend ins Buro. Die ruhigen frithen Morgen-
stunden erlauben mir, grossere Projekte effizient
und ungestort abzuarbeiten. Um 07.30 Uhr haben
wir unseren Rapport, an welchem neue, oder spe-
ziell komplexe Patienten gemeinsam besprochen
werden, gefolgt vom Rapport der Klinik fiir Innere
Medizin. Dannbeginnt die Sprechstunde mit der Be-
treuung und Therapie unserer Patienten. Am Diens-

tag- und Mittwoch finden jeweilen ab 17 Uhr die fiinf
verschiedenen Tumorboards statt. Am Freitag habe
ich meinen Biiro-Tag, an welchem ich Mitarbeiter-
gesprache fiihre und administrative Arbeiten-auch
fiir die Geschiftsleitung - erledigen kann.»

Gibtesinder Onkologie das medizinische Wunder?

«Ja. Ich habe es immer wieder erlebt, dass Pa-
tienten in auswegloser Situation vollig unerwartet
eine Besserung erlebten, und auch dass Patienten
mit unheilbarem Krebs, welche - statistisch ge-
sehen-langst hdatten tot sein miissen, die Krankheit
besiegt haben. Ob in dieser Situation, das korper-
eigene Immunsystem fiir solche erstaunliche Ver-
laufe verantwortlich ist, oder andere Ursachen zu-
grunde liegen, ist eine fast philosophische Frage.»

Wie lauft die Zusammenarbeit mit der Frauen-
klinik und dem Darmkrebszentrum?
«Beide meiner Kollegen, Dr. med. Peter Diebold,
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Chefarzt Frauenklinik, und Prof. Dr. med. Georg R.
Linke, Chefarzt Chirurgie, sind fiir mich extrem
wichtige Partner, und ich schitze die freundschaft-
licheund stets patientenzentrierte Zusammenarbeit
mitihnensehr. Herr Diebold ist ein hervorragender,
ausserstbreit ausgebildeter Gynakologe mit einem
enormen Fundus an Wissen und Erfahrung. Es
macht stets Spass, mit ihm zu diskutieren. Herr
Linkeistein Ausnahmekonnerinder Chirurgie, die
Qualitat seiner Operationen sucht ihresgleichen.
Zu ihm bestehen viele Parallelen: Wir sind beide
ungefahr gleich alt, beide verheiratet und haben
beide drei Kindern, waren in St. Gallen tatig und
fahren gerne Ski.»

Onkologie heisst Krebs. Wie viele Krebsarten gibt
es eigentlich?

«In den Lehrbiichern findet man ca. 200 ver-
schiedene Krebsarten, mit der zunehmend exakten
Unterteilung der verschiedenen Tumorentitdten
kommt man aber auf iiber 1'000. Frither unter-
schied man z. B. nur den kleinzelligen vom nicht-
kleinzelligen Lungenkrebs - heute versteht man,
dass es Dutzende verschiedener Lungentumor-
typen gibt mit ganz individuellem genetischem
Fingerabdruck, die man jeweils komplett anders
behandeln muss. Dasselbe gilt auch fiir andere
Krebsarten; Patienten mit Darmkrebsund Ablegern
werden zum Beispiel je nach Ort des Tumors (linker
oder rechter Dickdarm) ganz unterschiedlich be-
handelt. Die onkologische Diagnose ist somit sehr
viel praziser aber auch komplexer geworden; wir
untersuchen heute Genmutationen, die Krebs ver-
ursachen konnen und sind oft auch in der Lage
genaudort, zielgenau und hochwirksam die Thera-
pie anzusetzen. Dadurch steigt die Uberlebensrate
unserer Patienten massgeblich.»

Bahnbrechende Fortschritte soll es mit neuer
Immuntherapien geben ...
«Ja,dieImmuntherapie hatin derTat die Onko-
logieindenvergangenenzehnJahrenrevolutioniert.
Sie ist zwar noch nicht fiir alle Krebspatienten die
richtige Behandlung - bei vielen Patienten speziell
mit schwarzem Hautkrebs, Lungenkrebs, Leber-,

Nieren- oder Blasenkrebs ist die Immuntherapie
aber dusserst wirksam und in der Regel auch gut
vertraglich. Fir Darmkrebspatienten mit Ablegern
dagegen ist die Therapie nur dann von Nutzen,
wenn ihr Krebs ganz spezifische Verdnderungen
im Reparaturmechanismus des Erbgutes aufweist
—und dies ist leider nur bei etwa fiinf Prozent aller
Patienten der Fall.»

«Solche Tumorboards sind
absolut entscheidend fiir
die beste und stets auf den
Patienten individuell zu-
geschnittene Behandlung.»

Das Tumorboard ist ein wichtiges Instrument.
Warum?

«Am Spital Thun haben wir fiinf verschiedene
Tumorboards, fur Krebserkrankungen im Magen-
darmbereich, Lungentumore, Brust- und gyniko-
logische Tumore, urogenitale Tumore sowie ein
gemischtes Tumorboard, an welchem wir Patienten
mit anderen Krebserkrankungen besprechen. An
diesen Tumorboards-welche allewochentlich statt-
finden — kommen alle Spezialisten und Experten
verschiedenster Disziplinen zusammen. Dies ergibt
ein enormes gemeinsames Wissen und Expertise -
unglaublich viel <Brain Power». Solche Tumorboards
sind absolut entscheidend fiir die beste und stets
auf den Patienten individuell zugeschnittene Be-
handlung.»

WasistIhrwichtigstes Motto als Fithrungsperson?

«Mein wichtigstes Motto lautet <Fithren durch
Vorbild»: Ich versuche stets, mit gutem Beispiel dem
Team voranzugehen. Dazu gehoren Zuverladssig-
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keit, Ehrlichkeit, authentisches Auftreten, Zuvor-
kommenheit, Fairness, emotionale Ausgeglichen-
heit, Wertschatzung gegeniiber den Mitarbeitern
und nicht zuletzt auch grosses Engagement und
Leidenschaft fiir den Beruf. Ich hatte einmal einen
Chef, welcher praktisch nur an seine Mitarbeiter
delegierte, an der klinischen «Front> beim Patien-
ten aber kaum mehr titig war und gemiitlich im
3. Gang fuhr, von den Mitarbeitern aber maximale
Efforts verlangte. Dies ist diametral unterschied-
lich, wie ich meine Fihrungsrolle wahrnehme: Ich
bin derjenige, der morgens am frithsten im Spital
istoder oftauch unangenehme Aufgaben als Erster

ubernimmt. Wasser predigen und Wein trinken ist
keine nachhaltige Strategie.»

Was ist Ihr wichtigster Grundsatz in der Be-
handlung Ihrer Patienten?

«Ich versuche immer, meine Patienten so zu
behandeln als waren sie meine eigene Familie. Fir
unsere Patienten gehen mein Team und ich die
Extrameile und stehenihnen menschlich und fach-
lich bestmoglich zur Seite.» m

Interview: Marco Oswald

Prof. Dr. med. Ueli Giiller, MHS
Chefarzt Onkologie/Hédmatologie

Prof. Dr. med. Ueli Giiller persdnlich: Ueli Giiller studierte
an den Universitaten Genf und Ziirich. Er promovierte
1998 mit 26 Jahren und erwarb 2005 den Facharzttitel
fir Chirurgie. Prof. Dr. med. Ueli Glller forschte an der
Duke University in den Vereinigten Staaten und durchlief
einen Masterstudiengang in klinischer Forschung (Mas-
ter of Health Sciences, MHS), welchen er mit dem besten
Resultat des Jahres abschloss. Zudem absolvierte er ein
klinisches Fellowship in Chirurgischer Onkologie an der
Universitat Toronto in Kanada. ImJahr 2010, mit 37 Jah-
ren, wurde er Professor an der Universitat Bern und war
als Leitender Arzt an der Universitatsklinik fir Viszerale
Chirurgie und Medizin am Inselspital tatig. 2011 wandte
sich Prof. Dr. med. Ueli Giller der Medizinischen Onko-

logie zu und wechselte an das Kantonsspital St. Gallen.

Dort war er bis zu seinem Wechsel nach Thun zuletzt
als Stv. Chefarzt der Klinik fiir Medizinische Onkologie &
Hamatologie sowie Leiter der gastrointestinalen Onko-
logie tatig. Fur seine Forschungstatigkeit — insgesamt
publizierte er Gber 150 wissenschaftliche Arbeiten und
erwarb Uber CHF 1.3 Mio an Forschungsgeldern — wurde
Prof. Dr. med. Ueli Giller wiederholt national und inter-
national ausgezeichnet. Der 48-jahrige Ziircher und
passionierte Laufer ist verheiratet und Vater von drei
Kindern. Seit 1. Januar 2020 ist er Chefarzt des Onko-
logie- und Hamatologiezentrums der Spital STS AG am
Spital Thun und Mitglied der Geschéftsleitung. Er leitet
ein Team von gut 40 Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern.
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13'000 KONSULTATIONEN
UND 10'000 THERAPIEN

Seit 1. Januar 2020 steht Prof. Dr. med. Ueli Giiller
als Chefarzt dem Onkologie- und Himatologiezentrum der
Spital STS AG vor. Die vergangenen zwélf Monate waren fiir ihn die
intensivsten seines Lebens — aber auch die spannendsten.
DieZahlen 2020 sind eindrticklich:13'000 Patientenkonsultationen
und 10'000 Therapien.

ie Leitung des Onkologie- und Hamatologie-
zentrums hat Prof. Dr. med. Ueli Giiller am
1. Januar 2020 von Dr. med. Jean-Marc Liithi
-mittlerweile Senior Consultant miteigener Sprech-
stundentatigkeit — ibernommen. «Jean-Marc Luthi
hat mit beispiellosem Pioniergeist und unermidli-
chem Einsatz unser Zentrum tber die vergangenen
zweiDekaden zu einem Leuchtturm der Spital STS AG
entwickelt mit einem ausgezeichneten Ruf in der
gesamten Schweiz», resiimiert Prof. Dr. med. Ueli
Giller. In den letzten zwolf Monaten lief viel - ins-
besondere in drei Bereichen:

1. Pflege und Arzte: Ein Team

Seit dem 1. Marz 2020 gehoren die Pflegefach-
personen dem Onkologie-Team an und sind nicht
mehr der Pflegedienstleitung der Spital STS AG
unterstellt. Dies wurde selbstverstandlich mit
deren Leiterin, Carla Jordi, abgesprochen und
auch mit ihrer Unterstiitzung umgesetzt. Fur
das Onkologie- und Hamatologiezentrum bringt
die Zusammenfithrung von Arzten und Pflege-
fachpersonen enorme Vorteile, strategische Ent-
scheide konnen schneller getroffen werden und die
Kommunikationswege sind noch kuirzer als zuvor.

«Wir sind nun wirklich ein Team, arbeiten perfekt
Hand in Hand, was letztlich den Patienten zugute-
kommt», so Chefarzt Giiller.

2. Renaissance der Studienkoordination

Zu einem modernen Onkologie- und Himatologie-
zentrum gehort zwingend eine gut funktionierende
Studienkoordination - nursoist es moglich, mit der
rasanten Entwicklung in der Onkologie auch mitzu-
halten. Prof. Dr. med. Giiller: «In klinischen Studien
konnen die Patienten von neuen, noch nicht zu-
gelassenenTherapienoderneuenTherapiekonzepten
profitieren. Unter der Leitung von Dr. med. Christoph
Ackermann hat die Studienkoordination im ver-
gangenenJahreine Renaissance erlebt. Aktuell sind
verschiedene klinische Studien offen mit bislang
rund 140 eingeschlossenen Patienten.»

3. Integrative und komplementire Medizin

Dieintegrative und komplementare Medizin gehort
heute alsintegraler Bestandteil zu einer modernen
Onkologie. Bereits seit September 2020 werden
diese komplementarmedizinischen Therapien -
unter anderem Akupunktur, anthroposophische
Therapie (beispielsweise Misteltherapie), traditionell
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Jean-Marc Liithi (rechts) und Chef-
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chinesische Medizin und Homoopathie — im Onko-
logie- und Hamatologiezentrum am Spital Thun
angeboten. «Verantwortlich hierfiir zeichnen sich
zwei ausgewiesene Experten aus unserem Team,
Frau Dr. med. Nurgil Usluoglu und Herr Dr. med.
Martin Frei-Erb. Zudem besteht eine Kooperation
mitdem Institut flir Komplementéare und Integrative
Medizin (IKIM) der Universitidt Bern. Dieses neue
Angebot ermoglicht es, den Bediirfnissen unserer
Patientinnen und Patienten nach einer ganzheit-
lichen und individuellen Betreuung und Behandlung
noch mehrzu entsprechen», so Chefarzt Ueli Giiller.

Das Jahr 2020 in Zahlen

2020 wurden im Onkologie- und Himatologiezen-
trum der Spital STS AG am Spital Thun mehr als
13'000 Patientenkonsultationen abgehalten, mehr
als 10'000 Therapien verabreicht und uber 1'000
neue Patientenregistriert. Damitistdas Spital Thun
eines der grossten nicht-universitaren Onkologie-
und Hamatologiezentren der Schweiz. Die Zahlen
2020 sind auch deshalb beeindruckend, weil das
Jahr stark durch die Pandemie gepréagt war.

Ausblick

«Gemadss medizinischer Statistiken wird sich in
den kommenden 20 Jahren die Zahl der Patien-
ten mit einer Krebserkrankung verdoppeln: Dieser
drastische Anstieg wurzelt einerseits in der demo-
graphischen Entwicklung mit der zunehmenden
Uberalterung in der Schweiz, andererseits in den
immer wirksameren Krebsmedikamenten, welche
die Prognose und damit die Lebensdauer unserer
Patienten -speziell auch in der nicht-heilbaren Si-
tuation - massiv verbessern. Diese rasch steigende
Anzahlunserer Patientenin den kommenden Jahr-
zenten stellt uns vor enorme Herausforderungen
und erfordert neue Strukturen: das Onkologie-und
Hamatologiezentrum der Spital STS AG setzt am
Spital Thun auf ein interdisziplindres und inter-
professionelles Gesamtangebot und bietet eine Be-
treuung und Behandlung von der Diagnose bis zur
Rehabilitation oder Palliation an. Zudem ist unser
Team ab Februar 2021 neu auch in Spiez tatig», so
Prof. Dr. med. Ueli Giiller.

Neue Onkologie-Praxis in Spiez

Die Inbetriebnahme der neuen Onkologie-Praxis
in Spiez hat laut Chefarzt Ueli Giiller zwei ganz
relevante Vorteile: «Einerseits ermoglicht uns dies,
den rasch steigenden Patientenzahlen gerecht zu
werden, andererseits konnen wir aber auch den Be-
diirfnissen unserer Patientinnen und Patienten aus
dem Berner Oberland nach einer wohnortsnahen
und individuellen Betreuung und Behandlung noch
mehr entsprechen. Die zentrale Lage der Praxis in
Spiez wird die Anfahrt zur Therapie fiir viele Pa-
tienten massgeblich erleichtern und somit ihren
Komfort erhohen. Fiir die optimale und nahtlose
Betreuung wird das eingespielte Team des Onko-
logie- und Hamatologiezentrums - Arzte, Pflege-
fachpersonen und Disponentinnen-auch am neuen
Standort prasent sein und die Patienten rundum
kompetent und herzlich betreuen.»

«Es gibt kaum eine
Spezialisierung in der
Medizin, welche mit mehr
anderen Disziplinen und
Berufsgruppen so eng
zusammenarbeitet, wie
dies in der Onkologie und
Hdamatologie der Fall ist.»

Strategieprozess und Zertifizierungen

Der Strategieprozess fiir die Zeitperiode von 2021
bis2025istabgeschlossen, die Vision fiir das Onko-
logie- und Hamatologiezentrum ist verabschiedet
und die neue Strategie seit 1. Juli2020 in Kraft. Ziel
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Chefarzt Prof. Dr. med. Ueli Giiller im Gesprach mit Trudy

Kuhn Béchler, Co-Leiterin Pflege.

ist,als fiihrendes, iiberregionales Zentrum in Thun
und im Berner Oberland die Qualitdt, Innovation,
Dienstleistung und Wirtschaftlichkeit weiter zu
verbessern. Diese Entwicklung manifestiert sich
auch in den erfolgreichen Zertifizierungen: Das
Brustzentrum wurde im 2019 zertifiziert, das Darm-
krebszentrum Ende 2020.

Vision Cancer Center

Damit die Spital STS AG als Cancer Center gilt,
miissen nebst zwei zertifizierten Organzentren
verschiedene andere Kriterien erfiillt sein. Fiir die
Zertifizierungen istdie Deutsche Krebsgesellschaft
(DKG) zustandig. Auch in Thun gilt: Interdisziplina-
reund multiprofessionelle Zusammenarbeit stehen
iiberallem -gebiindelte Kompetenz muss gefordert
werden. Eine hohe Zufriedenheit der Patienten
durch fach- und sozialkompetente Rundum-Be-
treuungist zentral, State-of-the-Art Diagnostik und
Therapie mit massgeschneiderten, individualisier-
ten Behandlungen stehen im Mittelpunkt. «<Ebenso
wichtigistunsals zweitgrosstes 6ffentliches Spital-

unternehmenim Kanton Berndie Zusammenarbeit
mit den Zuweisern - durch perfekte Vernetzung.
Es steht fiir unser Team ausser Frage, dass mittel-
fristig die DKG-Zertifizierung zum Cancer Center
angestrebt wird», so Chefarzt Giiller.

Schlussfazit
«Unser gemeinsames Ziel ist simpel: Wir wollen
einehervorragende medizinische Betreuungunse-
rer Patientinnen und Patienten mit onkologischen
oder hamatologischen Leiden — und dies sowohl
auf fachlicher wie auch menschlicher Ebene», halt
Prof. Dr. med. Ueli Giiller fest. «Es gibt kaum eine
Spezialisierung in der Medizin, welche mit mehr
anderen Disziplinen und Berufsgruppen so eng
zusammenarbeitet, wie dies in der Onkologie und
Hamatologie der Fallist. Ein hervorragendes Onko-
logie- und Hamatologiezentrum braucht nebst
verschiedener Spezialisten im Kernteam zwin-
gend eine Radio-Onkologie, ein Labor, speziali-
sierte Pflegefachpersonen inklusive einer Breast
Care Nurse, speziell ausgebildete Apothekerinnen,
eine Palliativstation, onkologische Rehabilitation,
Psycho-Onkologie, Physiotherapie, freundliche
Disponentinnen, Ernahrungsberatung sowie aus-
gezeichnete und erfahrende Partner in der Chi-
rurgie, Urologie, Medizin und der Gynakologie.
Onkologie ist viel mehr, als nur die Verabreichung
von Chemotherapien.» m

Autor: Prof. Dr. med. Ueli Giiller, MHS

Prof. Dr. med. Ueli Giiller, MHS
Chefarzt Onkologie/Hamatologie
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«KLINISCHE STUDIEN
HELFEN UNS IM KAMPF
GEGEN DEN KREBS»

Am Spital Thun wird Krebspatienten auf freiwilliger
Basis und kostenlos die Moglichkeit geboten, an
klinischen Studien teilzunehmen. Damit konnen sich
Patienten aktiv am Fortschritt von Krebsbehandlungen
beteiligen und profitieren von einer zusdtzlichen
Qualitatskontrolle durch ein eingespieltes Team.

Zugang zu den neuesten Medikamenten und
Behandlungsmethoden mit dem Potenzial, die
Prognose fiir Betroffene massgeblich zu verbessern.
Die Studienkoordination am Spital Thun besteht
aus vier spezialisierten Studienkoordinatorinnen:
Margit Bachmann, IsabelImboden, Rebekka Ott und
Jacqueline Siebmann. Sie bringen einen grossen Fun-
dus an Studienerfahrung mit und garantieren den
reibungslosen Ablaufalleran unserem Zentrum lau-
fenden Studien. Dies beinhaltetauch eineliickenlose
individualisierte Betreuung der Patienten, welche
von Studienteilnehmenden sehr geschatzt wird. Von
arztlicher Seite behandeln alle Kaderarzte unseres
Onkologie- und Hamatologiezentrums Patienten
in Studien. Im Rahmen einer Studienbehandlung
haben unsere Patienten die Moglichkeit, vielver-
sprechende Therapien zu erhalten, welche auf dem
freien Markt noch nicht zur Verfiigung stehen. Da
sich das onkologische Wissen in rasantem Tempo
entwickelt, bieten wir unseren Patienten somit nicht

D ieTeilnahmeanklinischen Studienerlaubtden

«Im Rahmen einer
Studienbehandlung haben
unsere Patienten die
Moglichkeit, Therapien zu
erhalten, welche auf dem
freien Markt noch nicht zur
Verfiigung stehen.»

nur die Standardbehandlung an, sondern gewahr-
leisten mit der Moglichkeit einer Studienteilnahme
den Zugang zu Therapien, welche den potenziellen
neuen Standard von morgen definieren.
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heit, und Isabel Imboden, Studi-
enkoordinatorin, besprechen die
geplante Blutentnahme bei einer
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Vorbereitung einer Studienblutentnahme.

Ein Patientenbeispiel ...

Hier ein konkretes Beispiel einer Patientin, wel-
che aktuell in einer Studie am Spital Thun be-
handelt wird: Bei der Patientin wurde ein lokal
fortgeschrittener Lungenkrebs im noch heilbaren
Stadium diagnostiziert. Die Standardbehandlung
sieht eine Chemotherapie gefolgt von einer Opera-
tionvor. Am Spital Thun besteht nun die Moglichkeit
an einer Studie teilzunehmen, welche zusatzlich
zur Standardbehandlung eine Bestrahlung und
eine Immuntherapie vor der Operation integriert
mit dem Ziel, das Riickfallrisiko und die Prognose
deutlich zu verbessern. In einem ausfiihrlichen Auf-
klarungsgesprach wird die Standard- und Studien-
behandlung mit der Patientin besprochen. Diese
winscht schliesslich an der Studie teilzunehmen
und qualifiziert sich nach detaillierter Priifung
aller vorgegebenen Ein- und Ausschlusskriterien
fiir den Studieneinschluss. Vor Behandlungsbeginn
finden Voruntersuchungen mittels Computertomo-

graphie, Herzultraschall, Lungenfunktionspriifung
und Laboruntersuchungen statt. Im gesamten Pro-
zess wird die Patientin von der verantwortlichen
Studienkoordinatorin und vom behandelnden
Onkologen begleitet und unterstiitzt. Es folgt die
Aufnahme der Immun- und Chemotherapie im
onkologischen Ambulatorium in Thun, wobei vor

«Am Spital Thun
laufen aktuell klinische
Studien mit rund

140 Patienten.»

22 www.spitalthun.ch | Themen-Magazin Spital Thun | Ausgabe 2021



Onkologie- und Himatologiezentrum

Fokus

o/ S

.

Das Team der Studienkoordination in Besprechung (v.l.n.r.): Studienkoordinatorinnen Isabel Imboden, Margit Bachmann

und Jacqueline Siebmann mit Dr. med. Christoph Ackermann.

jeder Therapie eine Konsultation beim Arzt erfolgt,
in der das Allgemeinbefinden, die Blutwerte und
die Vertraglichkeit der Therapie im Detail doku-
mentiert werden und die Behandlung bei Bedarf
angepasst werden kann. Die Bestrahlung kann di-
rekt vor Ort in der Radio-Onkologie Berner Ober-
land AGim Spital Thun sstattfinden, was als grosser
Komfort von der Patientin empfunden wird. Nach
Abschluss der Immun- und Chemotherapie und
der Bestrahlung wird der Lungenkrebs chirurgisch
entfernt und die Patientin wird in regelmassigen
Kontrollen vom behandelnden Onkologen in Thun
nachgesorgt.

Aktuell laufen am Spital Thun klinische Studien
mit rund 140 eingeschlossenen Patienten. Der
Fokus liegt auf Studien fiir Betroffene mit Brust-
krebs, Lungenkrebs, Darmkrebs, Prostatakrebs
und Lymphdriisenkrebs (Lymphomen). Die Be-
handlung in einer Studie ist freiwillig, kostenlos

und die Betreuung gestaltet sich intensivund sehr
personlich. Die Krebsforschung mitklinischen Stu-
dien ist nach wie vor der beste Trumpf im Kampf
gegen Krebs. m

Autor: Dr. med. Christoph Ackermann

Dr. med. Christoph Ackermann
Stv. Chefarzt Onkologie/Hamatologie,
Leiter Studienkoordination
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FUNF ONKOLOGISCHE
PATIENTEN — UND
FUNF ENTSCHEIDE

Krebs ist kompliziert, die Behandlungen komplex.

Um fiir jeden Patienten die bestmagliche, individualisierte Therapie
sicherzustellen, gibt es Tumorboards. Bei diesen Konferenzen treffen
sich im Spital Thun fiinf Mal pro Woche zahlreiche Spezialisten aus
unterschiedlichen Fachrichtungen und Disziplinen. Gemeinsam
werden aktuelle Patientendossiers besprochen. FOKUS war dabei.

eden Dienstag und Mittwoch treffen sich

Spezialisten und Experten der Spital STS AG

im Spital Thun zu fiinf interdisziplindren Tu-
morboards. Bei diesen Sitzungen kommt enormes
Fachwissen zusammen - unglaublich viel Brain-
Power! Jeweils am Dienstag finden das Thorax- und
gastrointestinale Tumorboard statt. Hier geht es
alsovorwiegend um Krebserkrankungen im Bauch-
und Lungenbereich. Im «mixed» Tumorboard, eben-
falls am Dienstag, werden alle Patienten mit Krebs-
erkrankungendiskutiert,welchenichtindieanderen
Tumorboards gehoren, z. B. Patienten mit Hautkrebs,
Lymphdriisenkrebs oder Hirntumore. Am Mittwoch
finden jeweilen das gynakologische und urologische
Tumorboard statt — an welchen Patientinnen und
Patienten mit Mammakarzinomen sowie Tumoren
im Bereich von Eierstock, Gebarmutter, Prostata,
Niere und Blase besprochen werden. An jedem Tu-
morboard sind also unterschiedliche Spezialisten
dabei. Sobeispielsweise am Dienstag Fachkrafte der
Viszeral- und Thoraxchirurgie, der Gastroentero-
logie, der Pneumologie, der Radio-Onkologie, der

Pathologie und der Radiologie. Die Tumorboards
starten jeweils um 17 Uhr und finden im Rontgen-
rapportraum im Spital Thun statt.

Ein Dienstag, im Sommer 2020 ...

16:50 Uhr-Treffpunkt: Der kleine Kaffeeraum.
Im 5. Stock der Onkologie. Im B-Haus des Spitals
Thun. Die Kaffeemaschine rattert. Prof. Dr. med.
Ueli Guller gonnt sich noch schnell einen starken
Espresso. Schwarz. Ohne Zucker. Prof. Gullerlacht:
«Mein Lieblingsgetrank». Seit 04.45 Uhr ist der
Chefarzt des Onkologie- und Himatologiezentrums
der Spital STS AG auf den Beinen. «Das bin ich mir
gewohnt. Lange Arbeitstage sind Teil unseres Be-
rufs.» Dannstellter die Tasse weg. Im Eilschritt geht
es im weissen Kittel vier Stockwerke hinunter. Der
Chefarzt ist sportlich: Und ist immer im Treppen-
haus unterwegs.

16:54 Uhr - Im Spital Thun ist es wie in einem
Labyrinth: Das Haus ziemlich verwinkelt. Wer hier
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Tumorboard im Sommer 2020 im Spital Thun: moderiert von Prof. Dr. med. Ueli Giiller.

die wirklich direkten Wege nicht kennt, ist etwas
verloren. Prof. Dr. med. Ueli Giiller aber kennt sie.
Wir laufen links, rechts —dann geradeaus. Die ers-
te Glastiir. Dann noch eine. Zum Gliick 6ffnen die
schnell - so flott sind wir unterwegs. Dann den
nachsten Gang hinunter. Wieder links. Und gleich
nochmals. Dann sind wir am Ziel und haben den
Rontgenrapportraum erreicht.

16:57 Uhr - Der Rontgenrapportraum: Wie in
einer Kommandozentrale. Ahnlich jener der NASA
in Cape Canaveral. Mit zwei schwarzen Grossbild-
schirmen, beide je zwei Meter breit. Hinten: Ein
weisser Monitor, ebenfalls mit einer Diagonalen von
rund 1.50 Metern. Direkt nach dem Eingang links:
Eine Computerstation, an welcher ein Radiologe
sitzt. Erbringt die richtigen Bilder auf die Schirme.
Und erledigt alle Einblender, die n6tig sind. Die ge-
samte Einrichtung: Top-modern. Und technisch auf

hochstem Level. Dawird nullund nichts dem Zufall
uberlassen. Platz hat es hier im Rapportraum fiir
21 Leute. Das Podest fiir die Hauptprotagonisten:
Uber drei Ebenen und héhenversetzt - mit je sieben
Stihlen. Der Raum: Eher dunkel.

16:58 Uhr - Das Teilnehmerfeld: Mehr oder we-
niger komplett. Mittlerweile sind alle da. Die Spezia-
listinnen und Spezialisten nehmen Platz. Heute alles
Chefirzte, Leitende Arzte, Oberarzte, Assistenzirzte
und Spezialisten der medizinischen Onkologie, der
Chirurgie, Himatologie, Radio-Onkologie, Viszeral-
und Thoraxchirurgie, Pneumologie, Gastroentero-
logie, Pathologie und der diagnostischen Radiologie.
Ich bin gespannt.

17:00 Uhr - Es ist 17.00 Uhr. Sekundengenau
ergreift Prof. Dr. med. Ueli Giiller das Wort. Steht
vor das gesamte Team. Es folgt ein kurzer Appell

www.spitalthun.ch | Themen-Magazin Spital Thun | Ausgabe 2021 25



Fokus

Onkologie- und Hdmatologiezentrum

Dr. med. Christoph Ackermann moderiert einen Fall.

- dann wird begriisst. «<Heute werden wir voraus-
sichtlich in 90 Minuten durch sein. Wir haben im
Mixed-Tumorboard drei Patienten, im Thorax-Tu-
morboard fiunf und im Tumorboard fiir gastroin-
testinale Erkrankungen neun Patienten.» Sagt’s
und nimmt sogleich in Reihe 1in der Mitte wieder
Platz. Jetzt ibernimmt sein Stellvertreter Dr. med.
Christoph Ackermann zur Moderation des «mixed»
Tumorboards.

17:06 Uhr - Der erste Patient, unter 50, mit
einem schwarzen Hautkrebs. Dieserwurde mit einer
Operation entfernt, inklusive der Wachter-Lymph-
drisen. In der PET-CT keine Ableger auf der Lunge
oder Leber. Somit Stadium 3 von maximal 4. Er ist
im Prinzip geheilt, hataber ein relevantes Riickfall-
risiko. Entscheid: Behandlung mit einer Immunthe-
rapie fiir ein Jahr, um das Riickfallrisiko zu senken.
Eswerden Studien genannt, welche den Vorteil der
Immuntherapie fiir diese Patienten bewiesen haben.
Der Patient wird in die onkologische Sprechstunde
noch in der gleichen Woche aufgeboten.

17:19 Uhr - Nun lduft das Thorax-Tumorbo-
ard: Ein 62-jahriger Patient mit Lungenkrebs, lokal
fortgeschritten aber gliicklicherweise noch keine
Ableger auf Leber, Nebenniere und im Hirn. PET-

CT und MRI des Hirns werden von den Tumorbo-
ard-Teilnehmern genauestens studiert. Die Krebs-
erkrankung ist bei ihm moglicherweise heilbar,
der Patient braucht aber Chemotherapie und eine
Operation. Entscheid: Besprechung einerklinischen
Studie, in welcher auch eine neue Immuntherapie
eingesetzt wird. Ziel der Studie: Verbesserung der
Uberlebenschancen.

17:36 Uhr-Der nachste Patient: Ein 76-jahriger
Mann mit Lungenkrebs. Inder CT finden sich bereits
zahlreiche Ableger in der Leber und auch in einer
Nebenniere. Auch fiirmich als Laien sind diese prob-
lemlossichtbar. Leiderist hier keine Heilung moglich.
Eine «palliative Situation». Aber nicht hoffnungslos.
Es werden weitere verschiedene Untersuchungen
am Tumormaterial durchgefithrt werden, ev. findet
man eine spezielle Veranderung im Tumor, dann
konnte man gezielt die Therapie dort ansetzen. Eben-
falls Bestimmung von Eiweissen auf der Tumorzell-
oberfldche: Dies hilft zu entscheiden, ob eventuell
eineImmuntherapie die beste Behandlung ist. Man
merkt: Die Onkologen sind auf dem neusten Stand
der Wissenschaft - der Patient hat noch Chancen.

17:47 Uhr - Es ist ruhig, im Rontgenrappor-
traum. Da wird weder getuschelt noch still kom-
mentiert. Hier haben nur glasklare Analysen Platz.
Von Plauderstunde: Keine Rede. Die Konzentration:
Beiallen iiberaus hoch. Fehler: Keine erlaubt. Prof.
Ueli Giller moderiert nun das gastrointestinale
Tumorboard. Ein weiterer Fall: Ein Mann, Jahrgang
1948 mit Darmkrebs, welcher entfernt wurde. Er
ist momentan zu Hause. Stadium II, aber mit Ri-
sikofaktoren. Die Diskussion ergibt: Bestimmung
eines Tumorbudding. Plus CDX-2-Expression. Plus
Mismatch-Reparaturproteine. Mit sofortigem Auf-
gebot durch die Onkologie - zwecks Besprechung
einer adjuvanten Chemotherapie. Was bedeutet: Mit
dieser Therapieform sollen Krebszellen bekampft
werden, die nach der Operation womoglich un-
sichtbarim Korper verblieben sind -sich aber noch
nichtnachweisen lassen. Damit will man Riickfélle
verhindern. Zudem konnte der Patient ev. von der
SAKK 41/13 Aspirin Studie profitieren. Aspirin als
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mogliche Behandlung bei Darmkrebspatienten. Gut
vertraglich und moéglicherweise sehr wirksam.

18:13 Uhr - Am Tumorboard sind Vollprofis am
Werk. Jeder weiss, wovon er spricht. Keiner macht
sich was vor. Im Mittelpunkt steht einzig und allein
der Patient. Die nichste Patientin ist bereits auf
dem Bildschirm: Mitte 60. Diagnose: Ein Rektum-
adenokarzinom, Enddarm-Krebs also. Aber: Sie hat
eine singuldre (einzelne) Leber-Metastase. Der Ver-
antwortliche der Radiologie lasst Bilder sprechen.
Und erklart via «CT-Bildimport» die Entwicklung der
letzten Tage. Eine Sonographie mit Kontrastmittel
hatdiePatientin hintersich. Der Ablegerin der Leber
befindet sich ganzlinks im Segment 2. Zudem wurde
ihr gesamter Korperstamm durchleuchtet. Aktuelle
Symptome: Etwas Blut im Stuhlgang. Der Blutver-
lust ist gliicklicherweise aber gering. Wieder wird
intensivdiskutiert.Jedes Szenario durchgesprochen.
Dann legt sich das Tumorboard fest: Die Therapie-
form, ob kurativ oder palliativ, bleibt vorerst offen.
Esfolgt zuerst eine Chemotherapie. Dann erfolgt bei
Ansprechen eine Tumorresektion mit vollstandiger
Entfernung des Fett- und Lymphgewebes um den
Mastdarm, in Fachsprache: TME mit gleichzeitiger
atypischer Leberresektion.

18:24 Uhr - Der letzte Patient der heutigen
Sitzung: Ein Mann, Jahrgang 1942. Der 78-jahrige
leidet unter einem Adenokarzinom im Magen. Er
ist aktuell zu Hause, auf seinem Bauernhof. Ausser
gelegentlichemleichten Druckgefiihlim Bauch hat
er kaum Beschwerden. Und mit knapp 80 Jahren
ist er laut Auskunft seiner behandelnden Arzte
«uiberdurchschnittlich guet zwag». Die Bilder auf
den Monitoren zeigen vergrosserte Lymphknoten
umden Magen.Lungen-und Lebermetastasen sind
indeskeinesichtbar. Also fiir mich alles eher unauf-
fallige Befunde. Standard-Behandlung wére drei-
fache Chemotherapie gefolgt von einer Operation.
Mit 78 Jahren allerdings auch fitten Patienten ev.
zuviel. Entscheid: Zeitnahes Aufgebot in die onko-
logische Sprechstunde. Dann Entscheid, obund wie
Chemotherapie und Operation moglich sind. Und
naturlich muss der Patient dies auch wollen.

18:28 Uhr - In 90 Minuten wurden 17 Patien-
ten mit unterschiedlichsten, komplizierten Krebs-
erkrankungen diskutiert. Das heutige Tumorboard
istin Kiirze fertig. Noch ein letzter Blick in die Run-
de: Es gibt keine Fragen oder Bemerkungen mehr.
Alles ist klar. Alles ist gesagt. Die verschiedenen
Protokolle sind verabschiedet. Nun sind diese ab-
rufbar. Mit den noétigen Detailinformationen. Der
Chefarzt Onkologie- und Hamatologie beendet die
Session: «Ich danke Euch fir's Mitwirken —und fiir
Eure Beitrdge.» Prof. Dr. med. Ueli Giiller macht es
kurz: «Allen einen schonen Feierabend. Wir sehen
uns morgen um 17 Uhr wieder.»

18:35 Uhr-Nach dem Tumorboard ist aber noch
lange nicht Schluss. Wer als Patient Gegenstand der
Tumorkonferenz ist, muss nun iiber die Resultate
informiert werden. Jeder Patient hat ein Anrecht
darauf, sich direkt nach der Konferenz von den
einzelnen Spezialisten personlich informieren bzw.
beraten zu lassen. Zudem wird ein Aufklarungsge-
sprach gefiihrt, bei welchem die Spezialisten dem
Patienten aufzeigen, welches Behandlungskonzept
ins Auge gefasst wird. Gleichzeitig wird tiber mog-
liche alternative Therapieansatze informiert.

Schlussfazit
Mit dem Tumorboard wird sichergestellt, dass die
Versorgung jedes onkologischen Patienten best-
moglich abgestimmtund jeder Patient ausnahmslos
nach dem neuesten Stand des Wissens behandelt
wird. Das Tumorboard an diesem Dienstagim Som-
mer 2020 hat gezeigt: Alles enorm effizient, top-
professionellund eine Konferenz aufallerh6chstem
Niveau. Mit13 Spezialisten, jeder Vollprofiin seinem
Bereich. Und im Gegensatz zu anderen Sitzungen,
in anderen Branchen, wird hier nur gesprochen,
wenn es notig ist. Im Tumorboard melden sich nur
Votanten zu Wort, die auch wirklich etwas zu sagen
haben —im Interesse des Patienten und der Sache.
Fir alles andere hat es hier keinen Platz. Zurtck
bleibt die Erkenntnis, dass am Spital Thun alles
unternommen wird, um Leben zu retten. m

Autor: Marco Oswald
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«DIE BEHANDLUNGS-
MOGLICHKEITEN WERDEN
BEIM DARMKREBS
IMMER BESSER»

Dank des Fortschrittes in der Medizin und der engen interdisziplindren
und interprofessionellen Zusammenarbeit ldsst sich heute der
Darmkrebs oft heilen. Am Darmkrebszentrum am Spital Thun wird
alles unter einem Dach angeboten: Screening, Diagnostik, Operation,
Chemo- und Radio-Therapie und Nachsorge.

zweithdufigste und bei Mannern das dritt-
haufigste Krebsleiden. In der Tat erkranken
proJahrinder Schweiz fast5'000 Personen neu an
Darmkrebs. Die gute Nachricht vorab: Darmkrebs
ist heute mit Hilfe der modernen Medizin oft eine
heilbare Krankheit und auch in fortgeschrittenen
Stadien konnen meist wirksame Therapieoptionen
angeboten werden. Dennoch stellt die Diagnose
Krebs immer ein einschneidendes Ereignis dar
—und ist fur Patientinnen und Patienten sowie
ihr Umfeld eine grosse emotionale Belastung. Um
die Qualitat der Darmkrebsbehandlungen von un-
abhingiger Seite regelmassig zu Uiberpriifen, zu
verbessern und auch die Strukturen laufend op-
timieren zu kénnen, hat das Spital Thun fiir 2020
die Zertifizierung als Darmkrebszentrum mit dem
Label der Deutschen Krebsgesellschaft (DKG) an-

D armkrebs ist in der Schweiz bei Frauen das

gestrebt — und dieses auch erhalten. Nach dem
Brustzentrum hat die Spital STS AG nun mit dem
DarmkKkrebszentrum innert Jahresfrist eine zweite
wichtige Zertifizierung erreicht. Leiter des Darm-
krebszentrums Thun-Berner Oberland ist Prof. Dr.
med. Georg R. Linke, Chefarzt Chirurgie, bei der
Spital STS AG am Spital Thun.

«Darmkrebs ist heute
mit Hilfe der modernen
Medizin oft heilbar.»
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tienten mit Darmkrebs.

Darmspiegelung und Vorsorgeuntersuchung
Diagnostiziert wird der Darmkrebs durch eine Spie-
gelung des Darms (Koloskopie) mit gleichzeitiger Ge-
webeentnahme (Biopsie). Typisch fiir diese Art von
Tumor ist, dass im frithen Stadium keine oder nur
sehrdiskrete Symptome auftreten. Daher kommtder
Vorsorge eine grosse Bedeutung zu, zumal Vorstufen
eines bosartigen Tumors wiahrend einer Koloskopie
direkt entfernt und somit geheilt werden kénnen.
Aus diesem Grund werden fiir alle—auch jene ohne
Symptome oder Risikofaktoren—ab dem50. Lebens-
jahrdie Kosten fiir eine Vorsorgespiegelung von der
Krankenkasse ibernommen.

Screening - Diagnose - Therapie - Nachsorge

Der Fall des 67-jahrigen Herrn M. zeigt beispielhaft
den Verlaufvon Diagnosestellung bis hin zur Nach-
sorge sowie die interprofessionelle und interdiszi-
plindre Zusammenarbeit im Darmkrebszentrum.
Auf Anraten des Hausarztes entschied sich Herr

Prof. Dr. med. Ueli Giiller (links) bespricht sich mit Prof. Dr. med. Georg R. Linke, Chefarzt Chirurgie. Es geht um einen Pa-

M. zur Durchfiihrung einer Vorsorge-Koloskopie.
In dieser wurde ein Tumor im letzten Teil des Dar-
mes (sogenanntes «Sigma») festgestellt. Eine Ge-
webeprobe bestitigte die Befiirchtung eines Darm-
krebses. Raschwurden weitere Untersuchungen wie

«Diagnostiziert wird
der Darmkrebs durch eine
Spiegelung des Darms
mit gleichzeitiger
Gewebeentnahme.»
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Computertomographie veranlasst, um das Ausmass
des Tumors und mogliche Ableger zu erfassen.

Nach Erhaltaller Untersuchungsergebnisse wurde
die Situation am interdisziplindren Tumorboard
unter der Leitung von Prof. Dr. med. Ueli Giiller,
Chefarzt Onkologie- und Himatologiezentrum, be-
sprochen. Die Computertomographie ergab keine
Hinweise fiir Ableger in der Leber, Lunge oder auf
dem Bauchfell, sodass die anwesenden Experten der
Onkologie, Gastroenterologie, Chirurgie, Radiologie
und Strahlentherapie eine operative Entfernung
des betroffenen Darmabschnittes mitsamt den
umgebenden Lymphknoten empfahlen. Noch am
selben Abend wurde Herr M. iiber das Vorgehen
informiertund bereits ein Termin zur Besprechung
der Operation mit dem Patienten vereinbart.

In der Folgewoche konnte die Operation erfolgreich
mit Hilfe der Schliissellochtechnik - sogenannt
minimal-invasiv — durchgefiithrt werden. Der Pa-
tient erfreute sich eines raschen, komplikations-
losen Heilungsverlaufes und konnteam 4. Tag nach
der Operation in gutem Allgemeinzustand aus-
treten. Diesermoglichten nebst den behandelnden
Arzten und Pflegeexperten ein interprofessionel-
lesTeam aus Erndahrungsberatung, Physiotherapie
und Psycho-Onkologie. Das bei der Operation ent-
nommene Gewebe wurde zwischenzeitlich sorg-
faltig durch die Pathologen untersucht: Der Tumor

Prof. Dr. med. Georg R. Linke
Chefarzt Chirurgische Klinik

konnte vollstdndig entfernt werden, es waren aber
in einzelnen Lymphknoten bereits Tumorableger
nachweisbar. Erneut wurde die Situation von Herrn
M. am interdisziplindaren Tumorboard besprochen
mit Empfehlung zur Chemotherapie nach erfolgter
Erholung. Bereits wahrend des stationdren Aufent-
haltes wurde durch das Team der Onkologie die ak-
tuelle Tumorsituation und anstehende Behandlung
dem Patienten erliautert. Nach vierwochiger Er-
holung zu Hause wurde die Chemotherapie tiiber
12 Wochen ohne relevante Nebenwirkungen ver-
abreicht. Weitere Nachkontrollen werden nun bis
5 Jahre nach der Operation durch die Onkologen
zusammen mitdembehandelnden Hausarzt durch-
gefithrt werden.

Schlussfazit
Das Darmkrebszentrum Thun-Berner Oberland ist
dankdervorhandenen Strukturen und der grossen
Expertise unserer Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
in der privilegierten Lage, unsere Patienten mit
hochster Kompetenz und Leidenschaft bestmoglich
zubehandeln. Dankder gelebten engen Zusammen-
arbeit und der kurzen Kommunikationswege zwi-
schen den verschiedenen Disziplinen und Berufs-
gruppen, kann jederzeit eine individuelle, fachlich
hochstehende und moderne Therapie inklusive
ganzheitlicher Betreuung angeboten werden. m
Autoren: Prof. Dr. med. Georg R. Linke,
Prof. Dr. med. Ueli Giller, MHS

Prof. Dr. med. Ueli Giiller, MHS
Chefarzt Onkologie/Hamatologie
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NOCH IMMER KANN
BRUSTKREBS
JEDE FRAU TREFFEN

Das Brustzentrum Thun-Berner Oberland: Das Einzige
in der Region — und seit 2019 zertifiziert. Am Spital Thun
werden Frauen mit Brusterkrankungen umfassend
und kompetent beraten und behandelt. Schwerpunkt:
Die Abklidrung und Behandlung von Brustkrebs.

eit August 2019 ist die Spital STS AG mit

dem Brustzentrum Thun-Berner Oberland

offiziell als Organkrebszentrum zertifiziert.
Das Brustzentrum ist das erste regionale Spital-
zentrum im Kanton Bern mit einer Zertifizierung
—-undneben den Universitdts- und Kantonsspitalern
erst das zwolfte Kompetenzzentrum der Schweiz
uberhaupt. Die Zertifizierungs-Auflagen, welche
die Deutsche Krebsgesellschaft DKG an ein solches
Zentrum stellt, sind hoch. Die Spital STS AG hat sie
allesamt mit Bravour erfiillt—wie schon in der Arbeit
indenJahren zuvor. Mit der Zertifizierung durch ex-
terne Auditoren kann nun die Kompetenz noch star-
ker nach aussen dokumentiert werden — im Sinne
der kontrollierten Qualitat. Die Zertifizierung tragt
alsoauch dazubei, dass iiber Brustkrebs gesprochen
wird und Friherkennung so besser funktioniert.
Gleichzeitig ist das Brustzentrum auch das erste
selbsthilfefreundliche Brustzentrum der Schweiz.
Der Aufwand zur Erreichung des Zertifikats hat
sich aber nicht nur wegen der Aussenwirkung ge-
lohnt: Durch die Arbeit an den Prozessen sind die
Spezialisten des Brustzentrums am Spital Thun mit

ihren Partnern im Gesamtnetzwerk noch enger
zusammengeriickt. Dies kommt unseren Patien-
tinnen zugute!

In Kooperation mit der Frauenklinik

Zum Netzwerk gehéren nebst der Arzteschaft und den
zwolf Belegirztinnen und Belegérzten der Frauen-
klinikauch das Onkologie- und Himatologiezentrum,
spezialisierte Onkologie-Pflegefachpersonen in-
klusive der «Breast Care Nurse», die Pathologie,
dieRadiologie, die Sozialhilfe, die Selbsthilfegruppe,
die Psycho-Onkologie aber auch die Teams der spe-
zialisierten Coiffeur-Geschifte sowie Kosmetike-
rinnen. Themen wie Frisuren und Schminken sind
bei Brustkrebspatientinnen wichtig: Wenn plétzlich
die Haare aufgrund von Nebenwirkungen bei der
Chemotherapie ausfallen, ist das fiir Frauen ein
harter Schlag. Dann braucht es Losungen. Das gilt
auch beim Thema Kosmetik: Krebs kann das Aus-
sehen sichtbar verandern, bisheriges Schminken
funktioniert dann plétzlich nicht mehr wie vorher
- oder wirkt anders. Deshalb ist professionelle Be-
ratung und Fachunterstiitzung besonders wichtig.
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Pro Jahr iiber 6'000 Fille in der Schweiz

Im zertifizierten Brustzentrum Thun-Berner Ober-
land, werden Frauen mit Brusterkrankungen um-
fassend und kompetent beraten und behandelt.
Dabeiliegt der Schwerpunktaufder Abklarung und
Behandlung von Brustkrebs. In der medizinischen
Fachsprache wird bei einem solchen Tumor von
einem Mammakarzinom gesprochen. Das interdis-
ziplinare Team des Brustzentrums gewahrleistet
hohe Sicherheit bei gleichzeitig individueller und
menschlicher Betreuung. Alle Brustkrebspatien-
tinnen werden einfiihlsam auf ihrem Weg von der
Diagnose bis zur Therapie betreut — und entspre-
chend professionellund unterstiitzend begleitet. An
Brustkrebs erkranken in der Schweiz jahrlich etwa
6'200 Frauen —und rund 50 Manner. Brustkrebs ist
damit die haufigste Krebsart bei Frauen. Rund ein
Drittel der Schweizer Krebspatientinnen erhalten
die Diagnose Brustkrebs.

Die Diagnose

Zur Diagnose von Brustkrebs wendet man in ers-
ter Linie zwei Verfahren an: Die Mammographie
(Rontgenuntersuchung)und die Mammasonographie
(Ultraschalluntersuchung). Bei beiden Verfahren
kanndurch eine Biopsie die definitive Diagnose an-
hand der Gewebeprobe gestellt werden. Abhangig
vom Befund kdnnen weitere Untersuchungen folgen.
So kann auch untersucht werden, ob der Tumor
Metastasen, also Ableger, gebildet hat. Gutartige
Knoten (beispielsweise Fibroadenome) konnen
heutzutage bis zu einer Grosse von 2.5 bis 3 Zenti-
metern mittels Vakuumbiopsie (Mammotome) in
Lokalandsthesie in der Brustsprechstunde entfernt
werden. Es handelt sich dabei um einen risikoarmen
und ambulanten Eingriff.

Die Therapie

Die Therapie bei Brustkrebs wird von den Spezialis-
ten am Brustzentrum Thun-Berner Oberland indivi-
duell geplant. Die Therapieform istabhidngig von der
Ausdehnung und Lage des Tumors, von den Eigen-
schaften des Tumorgewebes und davon, ob bei der
Patientin Lymphknoten befallen oder Metastasen,
z.B.in Knochen, Lunge oder Leber vorhanden sind.

Susanna Haldemann - Ein Vorbild fiir Patienten

mit einem Krebsleiden: Die 70-jahrige Susanna
Haldemann (rechts im Bild) hat schon einige
Schicksalsschléage hinter sich: Sie hat ihre Tochter
an Brustkrebs und Hirntumor verloren. Im Februar
2020 wurde bei ihr ebenfalls die Diagnose Brust-
krebs gestellt. Der Tumor konnte operativ vollstén-
dig entfernt werden mit dem Ziel der Heilung. Im
Anschluss erfolgten eine Chemotherapie und Be-
strahlung, welche die Patientin erfreulicherweise
guttolerierte.ImHerbst 2020 wurde eine hormonelle
Behandlung mittels Tablettentherapie durchgefihrt.
Zudem nimmt Susanna Haldemann an einer Bewe-
gungsstudie teil. Trotz der Schicksalsschléage und
derintensiven Therapien hat sie ihre Zuversicht nie
verloren. Mitihrer positiven Art ist sie fiir Patienten
mit Krebsleiden ein grosses Vorbild.

Die Therapiefestlegung erfolgt am interdisziplina-
ren Tumorboard. Hier besprechen die Spezialisten
dereinzelnen Fachgebiete (Onkologie, Gyndkologie,
Breast Care Nurse, Pathologie, Radiologie, Strahlen-
therapie und rekonstruktive Chirurgie) wahrend
einer gemeinsamen Fallbesprechung die Therapie.

Die Behandlungsmethoden sind unterschiedlich:
Basis jeder Therapie beim Brustkrebs ohne Ab-
legeristdie operative Entfernung des Tumors und
wenn moglich dieminimalinvasive Abklarung der
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regionalen Lymphknoten durch die sogenannte
Wachter-Lymphknoten-Methode. Ziel der Ope-
ration ist der Erhalt der Brust, ohne dass die vom
Krebs betroffene Brust entfernt werden muss
(brusterhaltende Operation). Bei einem Brust-
erhalt muss die operierte Brust bestrahlt wer-
den. Die Bestrahlung wird in diesem Fall in der
Radio-Onkologie Berner Oberland AG im Spital
Thun durchgefiihrt. In einigen Fillen ist es nicht
moglich, die Brust zu erhalten. In diesen Fallen
kann nach der Entfernung der Brust eine Rekons-
truktion der Brust mit Fremdgewebe (z.B. einem
Silikonimplantat) oder mit Eigengewebe angeboten
werden. Der Eigengewebsaufbau ist mit einem
gestielten lokalen Gewebe (sogenannte Lappen-
plastik) oder mit einem freien mikrochirurgischen
Gewebetransplantat moglich. Alle rekonstruktiven
Verfahren werden im Brustzentrum in Zusammen-
arbeit mit den plastischen Chirurgen angeboten
und konnen im Spital Thun durchgefiihrt werden.

Inmanchen Fallen ist esbesser, eine Chemotherapie
und/oder Immuntherapie vor der Operation durch-
zufithren. Die Chemotherapie miisste ansonsten
nach der Operation durchgefiihrt werden. Somit
kann man das Ansprechen der Chemotherapie und
die Wirkung auf den Tumor iiberpriifen. In ca. der
Hilfte der Fille findet man bei einer Vorbehandlung
nach der Operation keine verbleibenden Krebs-
zellen in der Brust.

Dr. med. Peter Diebold
Chefarzt Frauenklinik

Brustkrebs friih entdecken

Brustkrebs kann jede Frau treffen. Frauen kon-
nen aber dazu beitragen, dass ihr Brustkrebsrisiko
moglichst gering bleibt und dass, im Fall einer
Erkrankung, Brustkrebs moglichst frith entdeckt
wird. Seit einigen Jahren ist die Zahl der Frauen,
die an Brustkrebs sterben, erfreulicherweise riick-
laufig. Einer der Hauptgriinde fiir diese Entwicklung
ist die bessere Fritherkennung. Diese kann Krebs
nicht verhindern, hilft aber, ihn in einem Anfangs-
stadium zu erkennen. Je weniger fortgeschritten
die Erkrankungist, desto hohersind die Aussichten
auf Heilung.

Mammographie-Screening
Das Mammographie-Screening-Programm ist das
wichtigsteInstrumentzur Fritherkennung von Brust-
krebs. Alle Frauen zwischen 50 und 74 Jahren konnen
kostenlos alle zwei Jahre eine Mammographie zur
moglichst frithzeitigen Erkennung eines Knotens
durchfithren lassen. Dadurch kénnen Knoten ent-
deckt werden, die noch nicht tastbar sind. Wird das
Mammakarzinom frith erkannt sind die Heilungs-
chancen meistsehr gut. DieBehandlungistindiesen
Fillen einfacher und die Uberlebenschancen sind
hoher. Dieses Mammographie-Screening findet auch
am Spital Thun im Rahmen des kantonalen Scree-
ning-Programmes statt. m

Autoren: Dr. med. Peter Diebold,

Dr. med. Sarah Vinzens Burgener

Dr. med. Sarah Vinzens Burgener
Leitende Arztin Onkologie/Hamatologie
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MIT VEREINTEN
KRAFTEN DEN
BRUSTKREBS BESIEGT

Erst stirbt die Mutter — an Darmkrebs. Dann die nieder-
schmetternde Diagnose: Auch Tochter Nicole Kowalsky
hat Krebs — Brustkrebs. FOKUS hat die 36-jdhrige Mutter einer
3-jahrigen Tochter getroffen. Im Gesprdch erzdhlt die in
Steffisburg wohnhafte Servicefachfrau, was sie erlebt hat
— und wie es ihr heute geht. Nach neun Monaten intensiver
Therapiezeit hat sie den Brustkrebs besiegt.

. sist Heilig Abend, im Jahr 2019: Familie Ko-
== walsky feiert Weihnachten.ZuHausebeiden
b Eltern, im deutschen Freistaat Thiuringen. Die
Stimmung ist etwas gedriickt: Mutter Kowalsky hat
Darmkrebs. Seit sieben Jahren kiampft sie gegen
die unheilbare Krankheit - in bewundernswerter
Art und Weise. Tochter Nicole Kowalsky (36) und
ihr Ehemann Stephan (33) leiden mit. Und kiim-
mern sich aufopfernd und iiberausliebevollum die
schwerkranke Mutter. Wann immer moglich-nicht
nur an Festtagen - fahren sie nach Plaue, um sie zu
besuchen. Nicole und Stephan Kowalsky wohnen
seit 2015 in Thun. Beide arbeiten im Hotel Emmen-
tal, im «Chas»: Stephan Kowalsky als Kiichenchef,
Nicole Kowalsky im Service. Im September 2017

werden sie Eltern — Tochterchen Ella kommt zur
Welt. Dasjunge Familiengliickist fiirs Erste perfekt.
2019 geben sich Nicole und Stefan das Ja-Wort. Die
Hochzeit wird zum rauschenden Fest — alle sind
dabei und in Feierlaune. Auch die Mama.

Der grosse Schock

FinfTage nach Heilig Abend 2019 dann der grosse
Schock: Die Mutter von Nicole Kowalsky verliertam
29.Dezember den Kampfgegen den Darmkrebs. Die
Traueristriesigund Tochter Nicoleleidet unter dem
schmerzlichen Verlust. Kurz vor Silvester verspurt
sie plotzlich Schmerzen - ihre linke Brust verfarbt
sich rot, alles ist entziindet. «Es kam wie aus heite-
rem Himmel, praktisch iiber Nacht», beschreibt sie
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Liebevoll steht Stephan Kowalsky
seiner an Brustkrebs erkrankten
Ehefrau Nicole zur Seite.
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Die nachste Chemotherapie steht an.

Dr. med. Christoph Ackermann informiert Familie
Kowalsky liber die Erfolgsaussichten.

T R

Endlich zu Hause: Nach neun Monaten Therapiezeit
hat Nicole Kowalsky den Krebs besiegt, die Familie
ist erleichtert.

die damalige Situation. Die junge Familie, wegen
dem Todesfall der Mutter noch immer in Deutsch-
land, sucht sogleich das ndchste Krankenhaus auf.
Die Mammographie ergibt: Nicole Kowalsky hat
einen Knotenin der Brust-so gross wie ein Golfball.
Nach der Beerdigung der Mutter fahrt die Fami-
lie Anfang Januar 2020 zuriick in die Schweiz wo
Frauendrztin Dr. med. Ulrike Krech, Belegdrztin am
Spital Thun, eine Gewebeprobe entnimmt.

Am 21.Januar 2020 steht fest: Esist bosartiger Krebs
-vonaggressiver Natur. Auch die Lymphdrusen sind
befallen. Nicole Kowalsky ist am Boden zerstort. Sie
weiss: Womoglich ist esin Kiirze vorbei. Die Diagno-
se: Total niederschmetternd -und eher Todesurteil
als ein Fiinkchen Hoffnung. Doch sie kimpft: Am
25.Januar 2020 startet siein der Sprechstunde von
Dr. med. Christoph Ackermann im Spital Thun mit
der ersten Chemotherapie. Weil es iiberaus ernst
ist, finden gleich acht Zyklen in Folge in einem
wochentlichen Rhythmus statt. Nicole Kowalsky:
«Die Therapie war intensiv. Bereits nach der zweiten
Chemo machtesich der Haarausfallbemerkbar. Ich
war miide und kraftlos, litt zeitweise unter Ubel-
keit und hatte im Verlauf mit einer hartnackigen
Heiserkeit zu kimpfen.»

Und plétzlich kommt Corona ...

Dann kam Corona-und alles wird noch komplizier-
ter.Zum Schutze anderer Krebspatienten kannihr
Ehemann sie per sofort nicht mehr zur Therapie
begleiten. Am 1. Mai 2020 erfolgt der operative
Eingriffund der Tumor in der Brust und befallene
Lymphdriisen werden entfernt. Vier Tage nach der
Operation kann Nicole Kowalsky nach Hause. Auf-
grund von Corona konnten sie Familienangehorige
wiahrend des Spitalaufenthaltes nicht besuchen.
«Das war sehr, sehr hart. Das firsorgliche Spital-
personal kiimmerte sich sehr einfiithlsam um mich,
aber die Familie schien endlos weit weg. Ich ver-
misste den Trost und die Zuneigung meiner klei-
nen Tochter und meines Mannes. Ich fithlte mich
niedergeschmettert und einsam», beschreibt die
Patientin die Momente, in denen sie ohne ihre
Familie war.
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Mit Bravour gekampft

Kurz nach der Spitalentlassung startet bereits die
zweite Chemo-Phase: Wieder acht Sessionen a je
finfStunden. «Wahrend der Chemo sitzt man dann
einfach auf dem Stuhl, liest ein Buch oder hort
Musik. Die Therapie tropfelt in den Blutkreislauf
—und man hofft, dass es niitzt», erzahlt die junge
Mutter. «Dieses Mal wurde die Chemo teilweise in
Tablettenform verabreicht, was mir recht war, da
meine Armvenen schon ziemlich in Mitleidenschaft
gezogenwurden», erzahltdie Patientin und meistert
auch die letzte Chemotherapie mit Bravour. Ende
Juni2020ist die Chemotherapie abgeschlossen. Die
Arzte melden: «<Es war ein langer intensiver Kampf
mit Hohen und Tiefen. Nun haben sie es geschafft
und den Brustkrebs besiegt.»

«Oma ist jetzt im Himmel.

Aber zum Gliick ist Mama
noch da.»

«Die Familie gab mir Halt»

Nicole Kowalsky kullern die Tranen hinunter.
Ein tiberaus emotionaler Moment. Obwohl noch
miide und erschopft, sieht sie erstmals Licht am
Ende des Tunnels. Es hat sich gelohnt durchzu-
beissen und zu kimpfen. Auch die Familie hat sie
stets unterstiitzt —und sie liebevoll betreut. «Ohne
meinen Mann und ohne meine liebe Tochter hatte
ich es nie geschafft», sagt Nicole Kowalsky riick-
blickend. «Auch die Willenskraft meiner Mutter,
die jahrelang gegen ihre Krankheit gekdmpft hat,
hat mich inspiriert —und mir Kraft gegeben», sagt
Nicole Kowalsky. Am 17. August 2020 ist sie zur
finalen Brachytherapie gestartet — eine spezielle
Bestrahlungstechnik, bei welcher die Bestrahlung
via Sonden direktins Gewebe appliziert wird». Das
seiaufwindigund zum Teilunangenehm gewesen,

so Nicole Kowalsky - aber es brachte die Heilung
voran.NachachtTagen Spitalaufenthalt konnte sie
am 25. August nach Hause. Jetzt ist es geschafft -
die Therapie ist abgeschlossen.

«Man lernt damit umzugehen»
Heutegehtesihrgut.DieHaaresindnachgewachsen,
siewirkt stark, lacht, albert und blickt iiberaus moti-
viert und zuversichtlich in die Zukunft. «Ich denke,
ichhabeesgeschafft-undiiberlebt. Das Wichtigste
iiberhaupt.» Sie glaubt: «Fiir mich personlich war
die neunmonatige Leidenszeit vermutlich weniger
schlimm als fiir meine Familie. Nattirlich habe ich
gelitten — aber mein Umfeld fast noch mehr», ist
sie riickblickend uberzeugt. Was auch Ehemann
Stephan bestatigt: «Die ersten Wochen, nach der
knallharten Diagnose, waren fiir uns alle natiirlich
derblanke Horror. Dasah es garnicht gutaus. Aber
irgendwannlernt man mitder Angst zuleben-und
der Situation umzugehen. Man muss dann einfach
ganz stark bleiben.»

«Mama ist noch da»
Im Oktober2020 hat Nicole Kowalsky mit der onko-
logischen Rehabilitation begonnen —in der Physio-
therapie am Spital Thun. Im Zentrum: Sport und
Bewegung. Am 1. November ist die junge Familie
nach Steffisburg umgezogen —in eine etwas grosse-
re Wohnung, mit zwei Balkonen. «Uns war wichtig,
dassunsere Tochterinder Naturaufwachsen kann,
deshalb haben wir uns fiir den Wohnungswechsel
entschieden», so Nicole und Stephan Kowalsky.
Weihnachten 2020 hat die Familie wieder in Thu-
ringen gefeiert—beim Vater. «<Oma st jetztim Him-
mel. Aber zum Gliick ist Mama noch da», sagt das
3-jahrige Tochterchen Ella. Irgendwann im 2021 will
Nicole Kowalsky wiederim Service einsteigen: «Die
Arbeit habe ich sehr vermisst. Es wird mir guttun,
wieder unter die Leute zu kommen.» Die Freizeit
wird sie mit Wandern verbringen. Am liebsten tut
sie dies mit ihrem Mann und ihrer Tochter in den
Bergen. Oft reist die Familie nach Saas Fee — und
tankt im Wallis Energie. Kiinftig wird es Nicole
Kowalsky noch viel mehr geniessen. m

Autor: Marco Oswald
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«DIE BEHANDLUNG
IN EINER STUDIE
EROFFNET NEUE

HORIZONTE»

Dr. med. Christoph Ackermann ist stellvertretender Chefarzt
des Onkologie- und Himatologiezentrums der Spital STS AG am
Spital Thun. Im Interview spricht er als Leiter tiber die Studien-

koordination und warum freiwillige Studienteilnahmen fiir

Patienten wirkungsvoll und nachhaltig sein konnen.

es richtig verstehen: Wo liegt der Unter-

schied zwischen Studienkoordination und
wissenschaftlicher Tatigkeit bzw. Forschungs-
arbeit?

«Gerne sorge ich fiir Klarheit und fasse es so
zusammen: Die Studienkoordination am Spital
Thun ist ein Team aus spezialisierten Studien-
koordinatorinnen und Arzten, welches fiir die
optimale Planung und den reibungslosen Ablauf
einer Studie verantwortlich ist. Die Begriffe For-
schungsarbeit und wissenschaftliche Tatigkeit
fassen ein breites Feld an Tatigkeiten zusammen
mit dem Ziel neue und bessere Behandlungen zu
entwickeln.»

‘ \ err Ackermann: Gleich zum Start, damit wir

Welchen Nutzen haben Patienten durch die Teil-
nahme an Studien am Spital Thun?

«Im Rahmen einer Studienbehandlung haben
unsere Patienten die Moglichkeit, vielversprechen-

de Therapien zu erhalten, welche auf dem freien
Markt noch nicht zur Verfiigung stehen aber die
Prognose von Betroffenen massgeblich verbessern
konnen. Die Behandlung in einer Studie ist frei-
willig, kostenlos und die Betreuung gestaltet sich
intensiv und sehr personlich.»

Wie lauft denn so eine Studie genau ab?

«Die Auswahl, welche Studien wir am Spital
Thun anbieten, geschieht in einem aufwindigen,
standardisierten Prozess. Unsere Patienten sollen
im Falle einer Studienteilnahme die Aussicht auf
einen moglichst grossen Nutzen haben. Der Gross-
teil der Studien untersucht eine neue, innovative
medikamentose Therapie im Vergleich zum aktu-
ellen Standard. Wir fiihren zudem Studien durch,
die beispielsweise korperliche Aktivitat analysie-
ren. Ferner werden die meisten Studien mit labor-
analytischer Testung von biologischem Material
(Tumorgewebe, Blut usw.) erganzt.»
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Dr. med. Christoph Ackermann bespricht sich mit Verena Fliigel, Co-Leiterin Pflege.

Welche Bedeutung hat die Studienkoordination
fiir die Zertifizierung zu einem spezialisierten
onkologischen Organzentrum am Spital Thun?
«Die Durchfiihrung von klinischen Studien ist
Voraussetzung fur eine erfolgreiche Zertifizierung,
eine Anforderung, welche wir mit unserem leistungs-
fahigen Forschungsteam mit Bravour erfiillt haben.»

Wie lduft die Zusammenarbeit mit der Schweize-
rischen Arbeitsgemeinschaft fiir Klinische Krebs-
forschung (SAKK)?

«Die SAKK ist ein wichtiges Instrument zur Pla-
nung, Durchfithrung und Koordination der Krebs-
forschung in der Schweiz, indem sie die Nutzung
von Synergien koordiniert. Prof. Dr. med. Ueli Giiller
ist Teil der SAKK-Forschungsgruppe fiir Magen-
darmtumore, ich gehore der SAKK-Forschungsgrup-
pe fiir Lungen- und Brustfellkrebs an. Wir sind in
permanentem wissenschaftlichem Austausch mit
fihrenden Krebsforschernaufnationalerund inter-
nationaler Ebene.»

Szenenwechsel: Wie sieht bei Thnen ein Arbeits-
tag aus, was lduft da alles?

«Ein voller Tag sieht in etwa folgendermassen
aus: Jeder Tag beginnt frith morgens mit einem
Meeting mit Chefarzt Ueli Giiller zum personlichen,
fachlichen und klinikstrategischen Austausch. Es
folgt der onkologische und internistische Mor-
genrapport. Nach einer Planungssitzung mit der
Studienkoordination beginnt der erfiillendste Teil
meines Schaffens, nimlich die Arbeit mit meinen
Patienten in der onkologischen Sprechstunde. Uber
den Mittag findet das Mittagessen mit dem Team,
eine Weiterbildung oder eine Projektsitzung statt.
Am Nachmittag steht erneut Sprechstunde oder
wissenschaftliches Arbeiten auf dem Programm
- gefolgt von der abendlichen Moderation der in-
terdisziplindren Tumorboardsitzung. Abgerundet
wird der Alltag durch die Leitung regelmassiger
interner und externer Weiterbildungen.»
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Siesagen: Die Onkologie von morgen machen wir
in Thun bereits heute. Vermutlich gilt dies nicht
nur fiir Thun, aber natiirlich auch. Erklidren Sie
uns doch bitte diese Aussage ...

«Das onkologische Wissen entwickelt sich in
rasantem Tempo. In Thun betreiben wir Onkologie
amdirekten Puls der neusten wissenschaftlichen Er-
kenntnisseund garantieren unseren Patienten sodie
beste zur Verfiigung stehende Behandlung. Dariiber
hinauswollen wirunseren Patienten die Moglichkeit
geben, in sorgfaltig ausgewdhlten Studien den Zu-
gang zuTherapien zu haben, welche den potenziellen
neuen Standard von morgen definieren.»

Warum kamen Sie Ende 2019 nach Thun? Sie
stammen urspriinglich aus dem St. Galler-Rhein-
tal - die Bratwiirste dort gelten ja als die besten
iiberhaupt ...

(lacht) «Auch in Thun gibt es sehr gute Brat-
wirste. Im Ernst: Ich schloss Ende 2019 gerade
meinen Forschungsaufenthalt in England ab und
freute mich aufden Neustart in der Schweiz. Als Ueli
Giiller mir anbot, nach Thun zu kommen, war fir
mich der Fallklar. Wir sind absolut auf der gleichen
Wellenldange, haben dieselben Wertvorstellungen
und leben die Onkologie als Passion.»

Siesind verheiratet und haben drei Kinder: Wenn
Sie abends nach einem intensiven Tag nach Hau-
se kommen, bleibt da noch Zeit fiir die Familie?
«Unbedingt. Die abendliche Zeit mit meinen
Kindernsowiedie tdgliche sehrerfrischende Refle-
xion des Erlebten mit meiner Frauist ein wichtiger
FixpunkteinesjedenTages, ausdemichviel Energie
schopfe.» m
Interview: Marco Oswald

Dr. med. Christoph Ackermann

Stv. Chefarzt Onkologie/Hamatologie, Leiter Studienkoordination

Dr. med. Christoph Ackermann personlich: Christoph
Ackermann studierte Humanmedizin an der Universitat
Zirich mit Promotion 2009 und tragt die Facharzttitel
fir Medizinische Onkologie und Allgemeine Innere
Medizin. Nachdem Dr. med. Christoph Ackermann den
nationalen Paul Janssen Fellowship Award gewann,
absolvierte er ein Klinisches Fellowship fiir Lungen-
krebs am Christie Hospital in Manchester, England, wo
er eine eigene Forschungsgruppe aufbaute und sei-
nen Behandlungsfokus auf Immuntherapien legte. Vor
seinem Forschungsaufenthalt in England war Dr. med.

Christoph Ackermann im Spital Grabs und im Kantons-
spital St. Gallen tatig und trat am 1.Januar 2020 seine
Anstellung an der Seite von Prof. Dr. med. Ueli Guller als
stellvertretender Chefarzt des Onkologie- und Hamato-
logiezentrums der Spital STS AG am Spital Thun an. Als
Leiter der Studienkoordination organisiert er zudem eine
Vielzahl nationaler und internationaler klinischer Stu-
dien, welche durch das gesamte onkologische Arzteteam
im Spital Thun durchgefiihrt werden. Dr. med. Christoph
Ackermann ist 38 Jahre alt, verheiratet und Vater von
drei Kindern.
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SIND DAS
FLOHSTICHE?

Die Himatologie ist ein vielfiltiges Fachgebiet der Inneren
Medizin, welches sowohl gutartige wie auch bosartige Blut-
erkrankungen umfasst und viele Beriihrungspunkte mit der

Onkologie hat. Neben der ambulanten Sprechstunde stehen die
Spezialisten am Spital Thun auch fiir Konsile bei stationdren
Patienten zur Verfiligung.

ie Aufgabe derhdmatologisch-onkologischen
Sprechstunde ist es, in engem Kontakt mit
den betreuenden Hauséarzten, die Patienten
wohnortnah und auf qualitativ hohem Niveau zu
versorgen und in ihrer Krankheit zu begleiten. Eine
zeitnahe Terminvergabe ist dabei besonders wichtig.

Dr.med. Marcel Adler, Leitender Spitalfacharzt und
Facharzt FMH fir Himatologie und Allgemeine
Innere Medizin am Spital Thun: «Das Spektrum
derinunserer Spezialsprechstunde versorgten Pa-
tienten umfasst neben fastallen Erkrankungen des
Knochenmarks auch entzindliche Erkrankungen
und Gerinnungsstérungen. Dazu zdhlen auch die
Behandlung von akuten und chronischen bos-
artigen Bluterkrankungen, die Abklarung und
Betreuung von Patienten mit Thrombose- oder
Blutungsneigung (inklusive Uberwachung der
Blutgerinnung in der Schwangerschaft) sowie die
Beurteilung von internen und externen Labor-
befundenunter Einbeziehung der klinischen Symp-
tome unserer Patientinnen und Patienten. Durch
dieenge Zusammenarbeit der verschiedenen Fach-
disziplinenistam SpitalThun eineinterdisziplinare
Patientenbetreuung gewahrleistet.»

FurPatienten, die mit einer hamatologischen Krank-
heit im Spital Thun hospitalisiert sind, ist es not-
wendig, dassdiestationdarbegonnenenBehandlungen
ambulant fortgefithrt und dass auch Hauséarzte best-
moglich iiber diese Therapien informiert werden.
Kontrolluntersuchungen und Blutbildkontrollen
konnen oft bei den Hausarzten wahrgenommen
werden. Es versteht sich, dass die Himatologen der
Spital STS AG den niedergelassenen Arzten jederzeit
fiir Fragen zur Verfiigung stehen, dieser Austausch
funktioniert bestens.

«DieVersorgungderPatientenmithdmatologischen
Krankheitsbildernin der ambulanten Sprechstunde
am Spital Thun wird von uns nicht nur als Ver-
abreichung von Medikamenten verstanden. Nebst
fachlicher Kompetenz ist es unser oberstes Ziel,
unsere Patienten und deren Umfeld individuell
zu betreuen und im Sinne eines ganzheitlichen
Versorgungskonzeptes menschlich perfekt zu be-
gleiten», so Dr. med. Marcel Adler.

Ein Patientenbeispiel
Herr B. stellt sich im Notfallzentrum vor. Seit zwei
Tagen hat er zahlreiche kleine flohstichartige Ein-
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Spitalfacharzt Onkologie/Hamato-
logie beim Mikroskopieren eines
Blutausstriches.
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Genia Jost, biomedizinische Analytikerin HF, analysiert eine kapillare Blutprobe.

blutungen anbeiden Beinen sowie einen Bluterguss
amBauch,vondemersichnichtrechterklarenkann,
wie erentstand. Inden frithen Morgenstunden hatte
er Nasenbluten, welches nicht aufhéren wollte.
Der Assistenzarzt des Notfallzentrums wird kurz
nach der Blutentnahme vom Labor angerufen.
Die Blutpldttchen, welche fiir die Blutgerinnung
zwingend notwendig sind, sind massiv vermindert.
Der Assistenzarzt kontaktiert den diensthabenden
Hamatologen, der mit dem Labor Riicksprache halt
und den Blutausstrich selbst unter dem Mikroskop
beurteilt. Tatsachlich hat es nur ganz vereinzelt
Blutplattchen, diesbeinormalen roten und weissen
Blutkorpern. Eswerden Zusatzuntersuchungen ver-
anlasst. Der Verdacht eineridiopatischen thrombo-
zytopenen Purpura (ITP), auch «Immunthrombo-
zytopenie» genannt, erhartet sich.

Der Patient erhialt eine Infusion mit Immunglo-
bulinen sowie hochdosiertes Kortison und wird

stationdr aufgenommen. Das Blutbild wird eng-
maschig tiberwacht. Erfreulicherweise steigen die
Blutplattchen bereitsam nachstenTagan. Die Gabe
von Immunglobulinen wird fortgefiihrt und am 3.
Tag der Hospitalisation eine Knochenmarkpunktion
zur Diagnosesicherung getatigt. Dank einer wirk-
samen Betdubung hat Herr B. keinerlei Schmerzen
wiahrend des Eingriffs verspiirt. Die Knochenmark-
untersuchung bestatigt die Diagnose der Immun-
thrombozytopenie. Mit einer fast normalen Anzahl
Blutpldttchen und ohne erhohte Blutungsneigung
kann der Patient mit einem Folgetermin im hama-
tologischen Ambulatorium austreten.

Bei den ambulanten Sprechstundenterminen er-
scheintder Patient zuerst zur Blutentnahme, so dass
bei der Besprechung mit dem Arzt die Laborwerte
bereitsvorliegen. Die Therapie mit Kortison schlagt
an - die Blutplattchen bleiben in den folgenden
Wochen im normalen Bereich. Das Kortison kann
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Reinigung einer Pipettierstation an einem Gerét fiir klinisch chemische Analysen.

langsam ausgeschlichen und nach acht Wochen Der Patient weiss nun bestens Bescheid, worauf
komplett gestoppt werden. Die Nachkontrollen zu achten ist und wann er sich erneut im Spital
werden nun vom Hausarzt ibernommen. Da diese  vorstellen muss. m

Erkrankung wiederkehren kann, erfolgte ein lan- Autoren: Dr. med. Marcel Adler,
ges Gesprdch uber moégliche «Alarmsymptomen». Madeleine Fuchser

Dr. med. Marcel Adler Madeleine Fuchser
Leitender Spitalfacharzt Onkologie/Hadmatologie Fachbereichsleiterin Labor
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Assistenzarztin Dr. med. Rahel
Jost-Buess im Dialog mit Frie- b
derike Grebenschek, diplomierte
Pflegefachfrau.
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«DANK INNOVATIVEN
THERAPIEANSATZEN
IMMER BESSERE
HEILUNGSCHANCEN»

Nach sechs Jahren Medizinstudium ist Dr. med. Rahel Jost-Buess
nun in der Weiterbildung zur Fachdrztin fiir Medizinische Onkologie.
Das dauert nochmals sechs Jahre. Die Assistenzdrztin am
Onkologie- und Himatologiezentrum erzdhlt iiber
thre Ausbildung — und ihre Tdtigkeiten am Spital Thun.

sowie belastende Phase im Leben der Be-

troffenen und deren Angehorigen. «Trotzdem
freueich michjeden Morgen zur Arbeit zu kommen,
umdie Patientinnen und Patienten zu unterstiitzen,
ihnenbeizustehen, Hoffnung zu geben und sie best-
moglich zu behandeln. Zudem ist die Zusammen-
arbeit innerhalb unseres Onkologie- und Hamato-
logiezentrums am Spital Thun ausgezeichnet», so
Dr. med. Rahel Jost-Buess, Assistenzarztin.

K rebs: Das bedeutet oft eine einschneidende

«Onkologie alsFach hat mich bereits wahrend meines
Studiumsinteressiert, und esist mein klarer Wunsch,
Onkologin zuwerden. Die interessanten Aspekte der
unterschiedlichen Tumorbiologien sowie der vielen
neuen, sich stetigwandelnden, innovativen Therapie-
ansdtze faszinieren mich ausgesprochen. Der grosse

«Onkologie als Fach hat
mich bereits wdhrend
meines Studiums
interessiert.»

Respekt vor der Konfrontation mit den schwierigen
Schicksalsschlagen der Patienten bleibt jedoch be-
stehen.Man lernt mit zunehmender Erfahrungaller-
dings besser damit umzugehen und merkt, dass die
Menschen trotz der schwierigen Lage enorme Kraft
entwickeln, gegen die Erkrankung anzukdmpfen.»
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Dr. med. Rahel Jost-Buess und Friederike Grebenschek besprechen ein Patientendossier.

Unterstiitzend sei, so Dr. med. Rahel Jost-Buess,
dass speziell in unheilbar tragischen Situationen
das ganze Team, bestehend aus Onkologen, Pflege
und Palliativstation das Schicksal des Menschen
und der Angehorigen mittragt, ihnen permanent
beisteht, das Leid lindert und damit auch neue
Perspektiven bieten kann. «Dank den vielen inno-
vativen Therapieansatzen gibt es jedoch immer
bessere Heilungschancen und damit stetig mehr
Patienten, die geheilt werden und gliicklich eine
Postkarte aus den Ferien senden.»

Die Weiterbildung zur Onkologin am Spital Thun
Die Weiterbildung zur Facharztin fiir Medizinische
Onkologie besteht nach Abschluss des 6-jahrigen
Medizinstudiums aus sechs weiteren Jahren, welche
sichinzweiJahre Basisweiterbildungin Allgemeiner
Innerer Medizin und vier Jahre fachspezifischer Me-
dizinischer Onkologie gliedern. Das Spital Thun ist
eine Weiterbildungsstatte, in welcher ein Grossteil

«Die Weiterbildung zur
Fachdrztin fiir Medizinische
Onkologie besteht nach
Abschluss des 6-jdhrigen
Medizinstudiums aus

sechs weiteren Jahren.»
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Dr. med. Rahel Jost-Buess im Gesprach mit der Spitalapothekerin Dr. pharm. Sarah Noble.

dieser Facharztausbildung absolviert werden kann.
Durch das weite Einzugsgebiet im Berner Oberland
hatesein grosses Spektrum an Patienten mit vielen
verschiedenen Krebserkrankungen. Diese grosse kli-
nische Erfahrung, welche am Spital Thun erworben
werdenkann, wird durch einbreites Weiterbildungs-
programm erganzt — mit wochentlichem, individu-
ellem Unterrichtdurch einen spezialisierten Kader-
arzt sowie wochentliche Fortbildungen, an welchen
die neuesten Erkenntnisse und Behandlungsricht-
linien kiirzlich veréffentlichter wissenschaftlicher
Studien ausgetauscht werden.

Dr.med.Rahel]Jost-Buess: «Injedem Fall versuchen
wir die optimalsten Behandlungsstrategien fiir
jedenunserer Patienten individuell auszuarbeiten.
Dafiir haben wir taglichen Austausch zwischen den
verschiedenen Krebsspezialisten team-intern, aber
auch jede Woche finf verschiedene interdiszipli-
nire Tumorboards. Zu meinen Aufgaben gehort die

Protokollierung dieser Boards, was fiir mich extrem
lehrreichist. Zusammenfassend ist das Onkologie-
und Hamatologiezentrum am Spital Thun die ideale
Weiterbildungsstitte fir mich!» m

Autorin: Dr. med. Rahel Jost-Buess

Dr. med. Rahel Jost-Buess
Assistenzarztin Onkologie/Hamatologie
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Dr. med. Nurgiil Usluoglu, Leitende

Arztin am Onkologie- und Hamato-

logiezentrum am Spital Thun, er-
klart einer Patientin anhand eines
Akupunkturmodells — gekennzeich-
netmit Akupunkten und Meridianen
— die unterstiitzenden Therapie-
maoglichkeiten mit der traditionel-
len chinesischen Medizin.
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ANTROPOSOPHISCHE
ODER TRADITIONELLE
CHINESISCHE MEDIZIN
— ALLES IST MOGLICH

Die komplementiire Medizin ist kein «alternatives Heilverfahren».
Denn die unterschiedlichen Ansdtze der konventionellen Schulmedizin
und der komplementdren Medizin schliessen sich keineswegs aus.
In der Integrativen Medizin werden die komplementdire Medizin und
die Schulmedizin zusammengefiihrt. Dr. med. Nurgtil Usluoglu,
Leitende Arztin am Onkologie- und Hiimatologiezentrum
am Spital Thun, erkldrt, wie es lduft.

Jahren zu einem umfassenden, evidenzba-
sierten Angebot entwickelt. Krebserkran-
kungen richten sich gegen den Korper in seiner
Gesamtheit, greifen Gewebe und Organe an und
storen die Korperfunktionen. Die zahlreichen Dia-
gnostik- und Therapieverfahren konnen hiufig
zu Uberforderung und Erschépfung fithren. Mit
einem individualisierten, ganzheitlichen Therapie-
ansatz werden nachweislich eine Steigerung der
korperlichen Leistungsfahigkeit und eine verbes-
serte Lebensqualitat erreicht. Die komplementadren
Behandlungen werden insbesondere bei folgen-
den Beschwerdebildern eingesetzt: Linderung von
Schmerzen, Ubelkeit und Erbrechen, Verdauungs-
storungen, Nebenwirkungen der antihormonellen

D ieIntegrative Medizin hatsichin denletzten

«In der Integrativen
Medizin werden die
komplementdre Medizin
und die Schulmedizin
zusammengefiihrt.»
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Dr. med. Nurgiil Usluoglu beim Setzen einer Akupunktur-Nadel mit dem Ziel einer Schmerzlinderung.

Behandlung bei Brust- oder Prostatakrebs (Hit-
zewallungen/Gelenkbeschwerden), Chemothera-
pie-induzierte Nervenschadigungen, Lymphodem,
chronische Miidigkeit wahrend oder nach Chemo-
therapie, Schlafstorungen, Unruhe und Angst. «Die
integrative Medizin als neues Angebot ermoglicht es
uns, den Bediirfnissen unserer Patienten nach einer
ganzheitlichen und individuellen Betreuung und
Behandlung noch mehrzuentsprechen», erklartdie
Leitende Arztin am Onkologie- und Hamatologie-
zentrum am Spital Thun, Dr. med. Nurgul Usluoglu.

Anthroposophische Medizin

Die Anthroposophische Medizin wurde vor rund 100
Jahrenbegriindet. Neben den Heilmitteln basierend
auf mineralischen, pflanzlichen oder tierischen
Substanzen werden therapeutische Behandlungen
wie dussere Anwendungen (zum Beispiel Wickel
und Kompressen) und Heileurythmie (achtsame
Bewegungstherapie) eingesetzt. Besonders hervor-

zuheben sind die verschiedenen Mistelpraparate,
welche sehrhaufig als Zusatzbehandlung bei Tumor-
erkrankungen eingesetzt werden.

Traditionelle chinesische Medizin

Die traditionelle chinesische Medizin versteht den
Korperals Ganzes und Gesundheit als Harmonie der
Korperfunktionen. Gemass der Theorie der traditio-
nellen chinesischen Medizin ist die Ursache fiir Krank-
heitenverloren gegangenes Gleichgewicht, zuriickzu-
fithren auféaussere und innere Storfaktoren wie zum
Beispiel falsche Erndhrung, emotionale Belastung
oder Disharmonien des Organsystems. Durch das
Setzen feiner Nadeln an bestimmten Korperstellen,
dieentlang sogenannter Meridiane angeordnet sind,
wird das Ungleichgewicht wieder ausgeglichen.

Mind Body Medizin
Inder Mind Body Medizin geht esdarum, dieinnere
Kraft und die eigenen Ressourcen zu stiarken, um
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Dr. med. Nurgiil Usluoglu behandelt den Fuss einer Patientin. Hier geht es um den Akupunkturpunkt des Leber-Meridian.

Seine Stimulation soll die Spannung im Kérper regulieren.

entspannter mit Belastungenim Alltagumgehen zu
konnen. Achtsamkeitsbasierte Verfahren umfassen
Psychoedukation, Achtsamkeitsmeditation, kogni-
tive Verhaltenstherapie und Bewegungsiibungen.
Zahlreiche Untersuchungen ergaben, dass sich
durch Mind Body Medizin Schmerzzustiande dauer-
haft besserten sowie Depressivitat und Angst ab-
nahmen.

Klassische Homoopathie

Die Homoopathie ist eine Arzneitherapie, die An-
fangdes19.Jahrhunderts entwickelt wurde und auf
dem Simile-Prinzip beruht - ganz nach dem Motto:
«Gleiches mit Gleichem behandeln». Die Priapara-
te werden durch ein Verfahren der stufenweisen
Verdinnung und Verschiittelung (Potenzierung)
hergestellt.

Phytotherapie
Die Anwendung von Heilpflanzen gehort zu den l-

testen bekannten Therapieformen zur Erhaltungder
Gesundheit. Die moderne Pflanzenheilkunde (Phyto-
therapie) vereint Jahrhunderte altes Wissen mit
denneuesten wissenschaftlichen Erkenntnissen. m

Autorin: Dr.med. Nurgil Usluoglu

Dr. med. Nurgiil Usluoglu
Leitende Arztin Onkologie/Hamatologie
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«KREBSPATIENTEN
BERUHREN UNS
JEDEN TAG
AUFS NEUE»

Weil onkologische Patienten oft mit einem schwer beladenen
Rucksack eine Therapie antreten, ist es dem Pflegeteam
des Onkologie- und Himatologiezentrums am Spital Thun eine
Herzensangelegenheit, fiir entspannte und wohltuende
Atmosphdre zu sorgen — mit viel Platz fiir Empathie,
aber auch gelegentlich Humor.

5. Stock von Haus B war einst eine Betten-
station-und wurde dann umgebaut. Heute
ist hier das Onkologie- und Himatologiezentrum
untergebracht. Dem Spital Thun istes wichtig, dass
onkologische Patienten sich hier wohl fithlen. Beim
Pflegeteam stehen ausschliesslich die Patientinnen
und Patienten im Mittelpunkt — Freundlichkeit,
Empathie und eine qualitativ hochstehende pfle-
gerische Betreuung werden taglich gelebt.

D as Onkologie- und Hamatologiezentrum im

Breast Care Nurse

Unsere Breast Care Nurse, Trudy Kuhn Bachler, ist
eine Pflegefachfrau mit einer spezialisierten, iber
zweijahrigen, sehr intensiven Zusatzausbildung fir

Brusterkrankungen. Sie arbeitet sowohleng mitden
Brustspezialisten der Frauenklinik als auch mit den
Medizinischen Onkologen am Spital Thun zusammen.
TIhre Aufgabeistes, Frauen mit Brustkrebs aufihrem
Weg von der Diagnose, wihrend der Chemotherapie
und der Operation bis zum Abschluss der Behandlung
zu begleiten und zu beraten. Auch in den Bereichen
Korperbildveranderungen, Immun-, Chemo- oder
Hormontherapie und deren Nebenwirkungen hat
sie grosse Erfahrung - macht Erstanpassungen von
Brustprothesen und berat die Patientinnen auch be-
zliglich Periicken und anderer Kopfbedeckungen.

Der Therapieraum mit dem besonderen «Etwas»
Der grosse, lichtdurchflutete Therapieraum ist mit

www.spitalthun.ch | Themen-Magazin Spital Thun | Ausgabe 2021 57



Fokus

Onkologie- und Hdmatologiezentrum

Christine Schmid-Schiipbach,diplomierte Pflegefachfrau,bereitetim Therapieraum die Chemotherapie fiir einen Patientenvor.

zehn Therapiestiihlen bestiickt, und jeder dieser
Stithle ist nach einem Berg benannt. «Vor allem
unseren bergbegeisterten Patientinnen und Pa-
tienten fallt es oft schwer, sich zwischen einem
Platz auf dem Eiger, Ménch, Stockhorn etc. zu
entscheiden, wenn in der Nahe noch ein verlo-
ckender Niesen frei steht», erzahlt Verena Fliigel.
Besteht der Wunsch, wahrend der Therapie zu
liegen, stehen in einem separaten, ruhigen Raum
drei Betten zur Verfiigung. Verena Fliigel weiter:
«In einem speziell eingerichteten Raum fithren
unsere Himatologen und Onkologen die Knochen-
markspunktionen durch. Unser Beratungsraum
bietet die Moglichkeit, ungestort mit den Patien-
tentinnen und Patienten und deren Angehorigen
ein Gespriach zu fithren. Mehrheitlich handelt es
sich hierbei um Instruktionen iiber Immun- und
Chemotherapien, inklusive dem Management von
Nebenwirkungen und Beratungen zu Haut- und
Korperpflege.»

Verabreichung einer Tumortherapie

Die Verabreichung von Chemo-und/oder Immun-
therapien erfolgt mehrheitlich intravenos, was
bedingt, dass entweder an einem Arm ein vendser
Zugang gelegt oder einimplantiertes Katheter-Sys-

«Jeder der zehn Therapie-

Stiihle ist namentlich nach

einem Berg benannt: Eiger,
Monch, Finsteraarhorn,
Stockhorn, Niesen, ...»
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tem (Port-a-Cath) angestochen wird. Anschliessend
folgtjenach Therapiedie sogenannte «Pramedika-
tion». Dies sind Medikamente, die das Auftreten
spezifischer Nebenwirkungen vermindern, wie
Ubelkeit, Bauchkrampfe, allergische Reaktionen
etc. Sobald die Pramedikation erfolgt ist und die
Einwirkzeit stattgefunden hat, wird die Tumor-
therapie verabreicht. Die Dauer der verschiede-
nen Therapien variiert von fiinf Minuten bis zu
acht Stunden. Eine Tumortherapie kann je nach
Substanz auch in Tablettenform oder subkutan
verabreicht werden. Nebst den Chemo- oder Im-
muntherapien werden in unserem Ambulatorium
auch Hormontherapien, Eiseninfusionen, Trans-
fusionen von roten Blutkérperchen und Blutplatt-
chen verabreicht.

«Viele Betroffene haben
Angst vor dem Wort
<Chemotherapie>, weil
sie oft nur Negatives
dariiber gehort haben.»

Die «coole Eishaube»

Weil ein Haarverlust fiir Betroffene — speziell bei
Frauen - eine oft einschneidende Erfahrung ist,
bietetsich die Moglichkeit, wahrend der Verabrei-
chungbestimmter Chemotherapien eine Eishaube
zu tragen. Diese kiihlt die Temperatur der Kopf-
haut vor, wahrend und nach dem Verabreichen
des Medikamentes relevant ab — und verringert
somit den Haarverlust, da die Chemotherapie we-
niger ausgepragt zu den Haarfollikeln gelangt.
Dieses Angebotistbesonders erwiinschtbeim Start
einer Chemotherapie, wenn die Patientinnen und
Patienten das Gefiihl haben, dass sie mit einer

Trudy Kuhn Béchler, Co-Leiterin Pflege, unterhalt sich mit

einer Patientin.

Periicke oder einer Kopfbedeckung sehr «krebs-
krank» aussehen und die Umgebung dies sofort
wahrnehmen wirde.

Tumortherapien - eine Herausforderung

Viele Betroffene haben Angst vor dem Wort «Che-
motherapie», weil sie oft nur Negatives dartber
gehort haben. Eine gute Aufklarung und Instruktion
sowohl durch die Onkologen aber auch durch die
spezialisierten Pflegefachpersonen ist deswegen
vonbesonderer Wichtigkeit. Jenach Verabreichung
der Tumortherapie konnen unterschiedliche Be-
schwerden wie Kérperbildverdnderungen, Ubelkeit,
Fatigue, Sensibilitdtsstorungen an Handen und
Flissen, etc. auftreten. Ob und mit welcher Intensi-
tat sich diese Beschwerden manifestieren, ist von
Patient zu Patient verschieden und nicht vorab
ersichtlich. Beim Auftreten relevanter Nebenwir-
kungen kann die Vertraglichkeit aber durch eine
Dosisreduktion verbessert werden.
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«In der Regel finden sich unsere Patientinnen und
Patienten bewundernswert mit ihrer veranderten
Situation zurechtund empfinden den Aufenthaltin
der Onkologie trotz allem als angenehm. Meistens
verbringen ssie die Zeit der Therapie mit Lesen, Musik-
horen oder Entspannen. Esliegt uns sehram Herzen,
diese gute Atmosphdre zu unterstiitzen, indem wir
die Patientinnen und Patienten mit einem Kaffee,
Tee oder am Mittag mit einer lecker zubereiteten
Suppe verwohnen.», so Trudy Kuhn Bachler.

Unser unterstiitzendes Angebot

Besonders bei einer Ersttherapie wird den Patien-
tinnen und Patienten einereichhaltige Auswahlan
Broschiiren, Merkblattern und Kontaktdaten ab-
gegeben. Nebst den Themen Haarverlust, Beratung
zu Kopfbedeckungen und Gratis-Schminkkurs wer-
den auch die Erndhrung, Mundpflege, Fatigue etc.
sowie die Wichtigkeit der Bewegung und des Sports
angesprochen. Um die Sicherheit und das Wohl-
befinden der Patienten zu gewahrleisten, kontak-
tieren die geschulten Pflegefachpersonen der Spital
STS AG zweiTage nach Ersttherapie die Patienten zu
Hause. Falls Nebenwirkungen der Tumortherapie
auftreten, ist so ein frithzeitiges Handeln moglich.

Onkologie-Pflege: Eine Herzensangelegenheit

«Als Zeichen der Wertschiatzung werden wir von
unseren Patienten sehr oft mit Kuchen, Schokola-
de, Zopfen und gelegentlich sogar selbstgemach-

Verena Fliigel
Co-Leiterin Pflege Onkologie

«In der Regel empfinden
unsere Patientinnen und
Patienten den Aufenthalt
in der Onkologie trotz
allem als angenehm.»

tem Berner Oberliander Kase verwohnt. Aber auch
miindliche und schriftliche positive Feedbacks sind
sehr zahlreich und freuen uns immer wieder», er-
zdhlen die Pflegefachfrauen. Besonders geschitzt
werde am Spital Thun die familidre Atmosphére
und das Gefiihl «gut aufgehoben zu sein» — obwohl
sie wahrend einer Tumortherapie oft mit grossen
Herausforderungen konfrontiert werden. «Unser
Team fiihlt sich durch diese unzdhligen positiven
Gesten immer wieder von neuem bestarkt und mo-
tiviert, mit demselben fiirsorglichen Engagement
und einerindividualisierten Pflege die Patientinnen
und Patienten zu betreuen», so Verena Fliigel und
Trudy Kuhn Bachler abschliessend. m

Autorinnen: Verena Fligel, Trudy Kuhn Bachler

Trudy Kuhn Béchler
Co-Leiterin Pflege Onkologie, Breast Care Nurse
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«DER ERSTE
EINDRUCK ZAHLT»

Der erste Eindruck ist der Wichtigste. Dies gilt auch
bei der Disposition am Onkologie- und Himatologiezentrum
am Spital Thun. Am Empfang werden die Patienten von den
Mitarbeitenden personlich begriisst.

ach allen Sprechstunden bei den Arzten er-

halt die Disposition ein Planungsblatt fiir

jeden einzelnen Patienten. Die Disponen-
tinnen planen nun samtliche nachfolgenden Be-
handlungstermine und koordinieren diese optimal,
damit moglichst keine unnodtigen Wartezeiten fir
die Patienten entstehen. «Patient first» mit hoher
Qualitat und Herzlichkeit, so wird bei uns gearbei-
tet. Nattrlich nehmen wir stets Ricksicht auf den
Terminkalender unserer Patienten sowie auf den
Fahrplan des 6ffentlichen Verkehrs. Bei der Ab-
gabe der Termine erklaren die Disponentinnen
die einzelnen anstehenden Untersuchungen und
informieren unsere Patienten sowohl miindlich
wie auch schriftlich, wo diese in der Spital STS AG
stattfinden. Die optimale Unterstiitzung unserer
Patientenist fiir die Disponentinnen eine Herzens-
angelegenheit und steht fiir sie an erster Stelle.

6'000 Arztberichte pro Jahr

Die Mitarbeiterinnen im Sekretariat sind die «fleis-
sigen Bienen» — obwohl sie eigentlich keinen di-
rekten Patientenkontakt haben. Im Hintergrund
schreiben sie die onkologischen Berichte, die an
die Hausdrzte oder weitere Fachspezialisten ver-
sendet werden und erledigen die Korrespondenz
mitden Krankenversicherern. Ziel ist es, alle Briefe
spatestens 48 Stunden nach Diktat zu versenden.
Dies ist bei jahrlich rund 6'000 Arztberichten eine

Herkulesaufgabe. Des Weiteren archivieren die
Sekretarinnen elektronisch samtliche medizini-
sche Dokumente und zeichnen sich verantwort-
lich fir die Anmeldung der Fallbesprechungen an
den verschiedenen, wochentlich stattfindenden
Tumorboards. «Ein Onkologie- und Hamatologie-
zentrum wie jenes der Spital STS AG ist ein enorm
komplexes Gebilde mit unzahligen Schnittstellen.
Nurdankunseren engagierten Disponentinnenund
Sekretarinnenisteinreibungsloser und patienten-
zentrierter Ablauf moglich», sagt Andrea Liithi-
Hagmann, Leiterin Disposition und Sekretariat am
Spital Thun. m

Autorin: Andrea Luthi-Hagmann

Andrea Liithi-Hagmann
Leiterin Disposition und Sekretariat Onkologie,
Tumordokumentatorin
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DIE INDIVIDUALISIERTE
TUMORTHERAPIE

Die Herstellung der Chemo- oder Immuntherapie
vor Ortin der Spitalapotheke ermaoglicht eine
individualisierte, zeitnahe und kostenoptimierte
Behandlung mit hohem Qualitdtsstandard
fiir die Patienten.

oderne Krebstherapien sind individuell auf
M die Patienten zugeschnitten. Sie bertuck-

sichtigen aktuelle Laborwerte, Gewichts-
schwankungen, genetische Voraussetzungen, spezi-
fische Untergruppen der Tumorerkrankung sowie
auchdieallgemeine Befindlichkeit der Patientinnen
und Patienten. Dementsprechend werden die Dosie-
rungen oft auch kurzfristig angepasst. Samtliche
parenterale Tumortherapien werden im Anschluss
an die arztliche Besprechung unter der Aufsicht
einer Apothekerin zeitnah hergestellt. Speziell ge-
schulte und erfahrene Herstellerinnen arbeiten
unter sterilen Bedingungen im hauseigenen Apo-
thekenbereich der Zytostatikaherstellung, direkt
gegeniiber des Therapieraumes der Onkologie.
Die Nahe der Apotheke zum Therapieraum ist ein

Riesenvorteil fiir das Onkologie- und Himatologie-
zentrum - und von unschatzbarem Wert.

Viel kommt zusammen ...

Fur die Krebsbehandlung werden in der Spital-
apotheke des Onkologie- und Hamatologiezen-
trums am Spital Thun Medikamente mit unter-
schiedlichen Wirkungsmechanismen zubereitet:
Hierzu zahlen die Chemotherapien mit Zytos-
tatika, die Immuntherapien mit Antikorpern,
die antihormonellen Therapien sowie die ziel-
gerichteten Therapien. Die Zytostatika greifen
in die Teilungsphasen von Krebszellen ein und
hemmen das Wachstum des Tumors. Die Immun-
therapien sorgen dafiir, dass das menschliche
Immunsystem aktiviert wird und mit erhoéhter
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Alltag im Vorbereitungsraum der Spitalapotheke (von links nach rechts): Dr. pharm. Edith Hufschmid Thurnherr, Chefapo-

thekerin, Rasupa Sivarajah, Pharma-Assistentin, und dipl. pharm. Nadine Broder, Stv. Chefapothekerin.

Effizienz die Krebszellen bekdmpft. Bei der anti-
hormonellen Therapie ist der Ansatzpunkt die
Hormonabhingigkeit gewisser Krebszellen und
bei den zielgerichteten Krebstherapien werden
molekulare Strukturen von Tumorzellen gezielt
angegriffen oder blockiert.

Von der Verordnung bis zur Verabreichung

Der behandelnde Onkologe oder Hamatologe
schickt die elektronische Verordnung fiir die
bevorstehende Therapie unmittelbar nach der
Patientensprechstunde an die Zytostatika-Her-
stellung der Spitalapotheke - selbstverstandlich
in elektronischer Form. Die Verordnung wird von
einer Apothekerin vor Ort iiberpriift. Hierzu gehort
die Kontrolle der Dosierung, der Medikation und
Priifung auf Wechselwirkungen. Anschliessend
erfolgtdie Freigabe und innert Minuten die direkte
Herstellungim Reinraum an der Sicherheitswerk-

«Uber 9'000 Krebs-
medikationen werden
jahrlich produziert.»

bank unter Einhaltung aller strikten gesetzlichen
Vorgaben. Alle Herstellungsschritte der Chemo-
oder Immuntherapien werden vom Computer-
programm mit Wagungen im Milligramm-Bereich
uberpriift. Nur wenn die eingewogenen Subs-
tanzmengen mit der Verordnung exakt iiberein-
stimmen, wird die Chemo- oder Immuntherapie
freigegeben.
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Uber 9'000 Krebsmedikationen werden jéhrlich
am Spital Thun von den acht Herstellerinnen der
Spitalapotheke in der Zytostatikaherstellung pro-
duziert. Die meisten davon sind fiir das Onkologie-
und Himatologiezentrum bestimmt. Weitere Klinik-
bereiche respektive Abteilungen wie beispielsweise
die Urologie und die Frauenklinik, sowie das Spital
Zweisimmen und auch die Tierklinik Thun werden
aber ebenfalls regelméssig beliefert. Da das Onko-
logie- und Haimatologiezentrum des Spitals Thunim
Bereich der Krebsforschung sehr engagiert ist und
an zahlreichen klinischen Studien teilnimmt, ergibt
sich fiir Patienten die Moglichkeit, von den neuesten
Therapien und Wirkstoffen profitieren zu konnen. Fiir
das ganze Herstellungsteam der Spitalapotheke stellt
dies eine zusatzliche, teils herausfordernde aber auch
sehrspannende Aufgabe dar. Die Betreuung von Stu-
dieninklusive der Herstellung spezieller, neuartiger
Studienmedikamente erfordern eine gute Organisa-
tion, eine separate Lagerbewirtschaftung und eine
exakte Dokumentation zusatzlich zum Tagesgeschift.

Schutzmassnahmen bei der Herstellung

Wiahrend Zytostatika bei Krebspatienten zur Heilung
oder Krankheitskontrolle beitragen, sind diese fiir
gesunde Menschen potenziell schidigend. Wir legen
daher sehr grossen Wert darauf, dass die Herstelle-
rinnen wihrend der Arbeit und die Pflegenden bei
der Verabreichung maximal geschiitzt werden. Ver-
schiedene Vorkehrungen werden hierfiir getroffen:

Dr. pharm. Edith Hufschmid Thurnherr
Chefapothekerin

Vor Betreten des Produktionsbereiches gelangt die
Herstellerin in die Personalschleuse. Hier wird die
Bereichsbekleidung abgelegt und ein Personenschutz-
anzug inklusive Kopfhaube, Mundschutzmaske, Spe-
zialschuhwerk und Handschuhe angezogen. Im Rein-
raum wird zwingend mit doppelten Handschuhen an
einer Sicherheitswerkbank gearbeitet. Durch kontrol-
lierte Luftstromungen wird gewahrleistet, dass die
Chemo- oder Immuntherapie nicht verunreinigtund
die Herstellerin selber nicht kontaminiert wird. Alle
Mitarbeitenden wie auch dasReinigungspersonal sind
im Umgang mit den Gefahrstoffen speziell geschult.

Wichtige Vorteile einer Herstellung vor Ort
Dank der Herstellung im Reinraum ist fiir ange-
brochene Krebsmedikamente eine Vorratshaltung
moglich. Die einzelnen Substanzen konnen fir
mehrere Produktionen verwendet und vollstandig
aufgebraucht werden. Auch wird durch Verringe-
rung kontaminierter Abfille die Sondermiillmenge
reduziert und somit ein wichtiger Beitrag zur all-
gemeinen Kostensenkung und zum Umweltschutz
geleistet. Dem Patienten respektive der Kranken-
kasse wird nur die effektiv bendtigte Menge an
Wirkstoff verrechnet. Der relevanteste Vorteil fiir
unsere Patientinnen und Patienten ist aber, dass
samtliche Therapien zeitnah hergestellt und un-
mittelbar danach verabreicht werden kénnen. m
Autorinnen: Dr. pharm. Edith Hufschmid Thurnherr,
dipl. pharm. Nadine Broder

dipl. pharm. Nadine Broder
Stv. Chefapothekerin
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FAST WIE
EIN ORCHESTER

Palliative Care ist ein Fachgebiet, welches auf die Lebensqualitdt
von Menschen fokussiert, die an einer unheilbaren Erkrankung leiden.
Dabei werden die verschiedensten Bediirfnisse und Probleme,
sei es korperlicher, sozialer oder psychischer Art,
in den Vordergrund gestellt.

as Personal der Palliativstation kennt die
Bedenken der Leute, wenn es um Palliativ-
medizin geht. Fur Marianne Baumann, die
Fachbereichsleiterin Pflege spezialisierte Palliative
Care, ist folgendes wichtig: «Man sollte wissen, dass
die Palliativstation kein Hospiz, keine Sterbestation
ist. Die Patienten haben manchmal Angst, wenn
sie zu uns verlegt werden. Je friher wir im Krank-
heitsverlauf einer unheilbaren Erkrankung zum
Einsatz kommen, desto besser konnen wir Symp-
tome behandeln, vorausschauend Probleme und
Angste angehen und die Lebensqualitdt unserer
Patientinnen und Patienten erheblich verbessern».

Individuelle Behandlungsplanung

Die Station fiir spezialisierte Palliative Care im Haus
C des Spitals Thun umfasst elf Einzelzimmer auf
zwei Stockwerken. Hier werden die Patientinnen
und Patienten sowie deren Angehdrige von einem
speziell ausgebildeten, multiprofessionellen Team
- bestehend aus Pflegefachpersonen, drztlichem
Dienst, Physiotherapie, Ernahrungsberatung, Seel-
sorge, Psycho-Onkologie, Musiktherapie, Patien-
tencoaching und Freiwilligendienst — betreut. Fur
das Betreuungsteam stehen die individuellen Be-
diirfnisse sowie die Forderung der Lebensqualitat
der Betroffenen im Zentrum aller Anstrengungen.

Wichtigist, dass auf unserer Palliativstation hospi-
talisierte Patienten durchaus Chemo- oder Immun-
therapien oderauch Operationen mitdem Ziel einer
Lebensverlangerung und vor allem Verbesserung
der Lebensqualitadt erhalten kénnen.

Zusammenarbeit mit der Onkologie

DiemeistenPatienten auf der Palliativstationleiden
an einer fortgeschrittenen Krebserkrankung. So
hat sich in Thun - wie in anderen Spitdlern auch
- die Palliative Care aus der Onkologie entwickelt.
Onkologensind sich aufgrund ihrer Erfahrung mit
fortgeschrittenen Krebserkrankungen bewusst,
dass die Versorgung von Patienten in unheilba-
ren Krankheitsstadien mitunter sehr komplex sein
kann und oft einer besonderen Expertise bedarf.

«Die Verbesserung
der Lebensqualitdt steht
im Vordergrund.»
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TeambesprechungaufderPalliativ-
station: Claudiavon Felten, Spital-
facharztin Palliative Care,Dr.med.
ThomasZehnder,Chefarzt Medizi-
nische Klinik, Dr. med. Anke Mols,
Leitende Spitalfachéarztin Pallia-
tive Care,und Marianne Baumann,
Fachbereichsleiterin Pflege spe-
zialisierte Palliative Care.



Fokus

Onkologie- und Hdmatologiezentrum

7 ' :

v

Dr. med. Anke Mols und Marianne Baumann im Gesprach mit einem Patienten der Palliativstation.

Nicht nurdie Griindung der Palliativstation ist der
Onkologie zu verdanken, sondern vorallem auch die
gute Betreuung Hand in Hand mit der Palliativme-
dizin hiervor Ort. Mehrmals wochentlich visitieren
Palliativmediziner und Onkologen «ihre» Patienten
gemeinsam, um eine Behandlung aus einem Guss
zu gewahrleisten.

Die Palliative Care-Station am Spital Thun wurde
am 1. August 2016 eroffnet. Seither zeigt die hohe
Auslastung, dass diese fiir die Region Thun und
Berner Oberland einzige spezialisierte und zerti-
fizierte Palliativstation einem echten Bediirfnis
entspricht. Qualitépalliative, das Qualitatslabel fiir
den Fachbereich spezialisierte Palliative Care, hat
2018 die Leistungsqualitdt vor Ort iiberpriift und
dem Spital Thun 2019 das Label «Qualitat in Pal-
liative Care» ausgestellt. Die Palliativstation ist ein
Teilder Medizinischen Klinik unter der Leitung von
Dr.Thomas Zehnder. Die fachédrztliche Leitung liegt

seit April 2020 bei Dr. med. Anke Mols, unterstiitzt
wird sie von der Spitalfachérztin Claudia von Felten.
Die Leitung der Pflege hat seit der Er6ffnung 2016
Marianne Baumann, Master of Palliative Care, inne.

Multiprofessionelles Team

Neben der guten arztlichen Zusammenarbeit sind
die weiteren Berufsdisziplinen der Abteilung fir
Palliative Care zu nennen, allen voran die speziell
geschulten Pflegefachpersonen, die mit viel Ein-
fiihlungsvermdégen unsere Patienten engagiert und
kompetent umsorgen.

Die Ernahrungsberatungisteinintegraler Bestand-
teil des multidisziplinaren Teams, da Essen nicht
nurkorperlich wichtigist, sondern auch emotional
eine grosse Bedeutung hat. Eineindividuelle Essens-
bestellung, Tipps und Tricks der Spezialistinnen hel-
fenoftmals, die Nahrungsaufnahme zu optimieren.
DasZielder Physiotherapieistes, korperliche Kraft
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«Die grosse Kunst einer
Palliativstation ist es, die
multiprofessionelle Fach-
kompetenz zu biindeln.»

aufzubauen oder gesundheits-bedingte Defizite wie
Gangunsicherheiten zu kompensieren. Dies ist ge-
rade dannvon zentraler Bedeutung, wenn Patienten
ein Leben in Selbstandigkeit erhalten wollen.

Die Seelsorgerin des Hauses kiimmert sich nach
Wunsch um die teilweise sehr existenziellen Frage-
stellungen der Patienten, die sich mit Sterben und
Tod befassen. Die Psycho-Onkologin widmet sich
Themen wie Angst oder Trauer. Diese Gesprache
finden oft auch zusammen mit den Angehorigen
statt, welche im Behandlungskonzept auf der Pal-
liativ Care-Station einen enorm wichtigen Stellen-
wert einnehmen. Das Behandlungsangebot wird
abgerundet durch die Musiktherapeutin, welche fir
unsere Patienten daist, wenn der verbale Austausch
uber die eigenen Emotionen nicht gewiinscht oder
gar kraftebedingt nicht mehr moéglich ist.

Dr. med. Anke Mols
Leitende Spitalfacharztin
Palliative Care

Die grosse Kunst einer Palliativstation ist es, diese
multiprofessionelle Fachkompetenz zu biindeln
und die Bediirfnisse der Patienten zu priorisieren.
Sosinnvolldie Arbeit einesjeden einzelnen unserer
Abteilung auch ist, richtig gut sind wir erst dann,
wenn wir fiirjeden einzelnen Patienten individuell
dierichtige Behandlung finden sowie dierichtigen
Schritte, welche fiir einen grosstmoglichen Erhalt
an Lebensqualitat wichtig sind. Die Palliative Care
ist wie ein grosses Orchester: Es reicht nicht, wenn
die einzelnen Musiker gut sind -sie miissen perfekt
zusammenspielen. m
Autoren: Dr. med. Thomas Zehnder,
Dr. med. Anke Mols, Marianne Baumann

Dr. med. Thomas Zehnder
Chefarzt Medizin,
Facharzt FMH fiir Innere Medizin und Angiologie

Marianne Baumann
Fachbereichsleiterin Pflege
spezialisierte Palliative Care
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INDIVIDUELL AUF DIE
PATIENTEN
ZUGESCHNITTEN

Wieder Tritt fassen und mit Zuversicht in die Zukunft blicken:
Nach diesem Motto will die Onkologische Rehabilitation mit ihrem
ambulanten Programm maoglichst viele Patienten erreichen.

= ine Krebsdiagnose ist ein einschneidendes
=== Ereignis. Das Onkologie- und Hiamatologie-
b zentrum behandelt nicht nur die Krebskrank-
heit, sondern unterstiitzt und stirkt den Patienten
auch dartuber hinaus ganzheitlichin der Genesung.
Die Onkologische Rehabilitation richtet sich an
Patienten, die:

m inihrer korperlichen Aktivitat, Belastbarkeit
und Leistungsfahigkeit eingeschrankt sind

m Funktionseinschrankungen, wie zum Beispiel
Einschrankungen der Beweglichkeit oder
Lymphoddeme aufweisen

m Erndhrungsprobleme haben

m unter Angsten oder Depressionen leiden

familidre oder partnerschaftliche Probleme

haben

sich chronisch miide fithlen

Schmerzen haben

in ihrer Autonomie im Alltag eingeschrankt sind

krankheitsbedingte finanzielle Sorgen haben

in ihrem emotionalen oder spirituellen Gleich-

gewicht gestort sind

«2010 starteten wir mit dem von der KrebsStiftung
Thun-Berner Oberland finanzierten Projekt Onko-

logische Rehabilitation Thun-Berner Oberland. Das
Projekt wurde wissenschaftlich begleitet, konnte
2014 erfolgreich abgeschlossen und dieambulante
onkologische Rehabilitation festin unser Angebots-
portfolioaufgenommen werden. Um der Vielfaltig-
keit der verschiedenen Krebserkrankungen und
individuellen Voraussetzungen der Patienten mog-
lichst gerecht zu werden, haben wir uns fiir ein
modular aufgebautes und individuell zusammen-
stellbares Programm entschieden», erklart Dr. med.
Jean-Marc Luthi, Senior Consultant am Onkologie-

«Die Riickmeldungen
der Patienten zum onko-
logischen Rehabilitations-
programm sind dusserst
positiv.»
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Dr. med. Jean-Marc Liithi, Senior
Consultant,informiert eine Patien-
tin Uiber das onkologische Rehabi-

litationsprogramm.
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und Hamatlogiezentrum am Spital Thun. «Damit
die Patienten bestmoglich profitieren konnen, aber
auch maximal unterstiitzt werden, bedarf ein sol-
ches Programm einer guten Koordination und Be-
gleitung. Diese Aufgaben werden durch unsere Ko-
ordinatorinnen der Onkologischen Rehabilitation
wahrgenommen.» Das Onko-Reha-Programm am
Spital Thun umfasst folgende Module:

m Bewegungs- und Sporttherapie
(= Rekonditionierung)
Physiotherapie
Erndahrungsberatung
Psycho-Onkologie
Komplementarmedizin
Sozialberatung

Seelsorge

Yoga

Die einzelnen Module werden unterschiedlich hiau-
fig belegt, am haufigsten sind Rekonditionierung
und Erndhrungsberatung. Die Verbesserungen im
Wohlbefinden der Patienten sind objektivierbar,
sehrerfreulich und oft erstaunlich. Zentrale Punkte
fiir den Erfolg einer onkologischen Rehabilitation
sind ein niederschwelliger Zugang, die einfache Ko-
ordination des Angebotes durch eine entsprechende
Stelle und die Moglichkeit, einbeziiglich Module
und zeitlichem Ablaufindividuelles Programm zu-
sammenzustellen. Diese Voraussetzungen sind bei
uns allesamt erfillt. Zur fortlaufenden Evaluation
filllen die Patienten bei Ein- und Austritt aus dem
Programm einen Fragebogen aus, zudem werdenin
denverschiedenen Modulen weiterhin sogenannte
Assessments, d.h. messbare Standortbestimmungen
zu Beginn und am Ende durchgefiihrt. Nattirlich
konnen alle Angebote wie zum Beispiel die Psycho-
Onkologie, Erndahrungsberatung, Sozialberatungetc.
auch ausserhalb des Reha-Programmes von jedem
Patienten in Anspruch genommen werden.

Bewegungs- und Sportangebot

Korperliche Aktivitat ist in der Vorbeugung und
in der Verminderung des Riickfallrisikos von
Krebserkrankungen sowie zur Verbesserung der

Lebensqualitat in der kurativen und palliativen
Situation mittlerweile wissenschaftlich klar eta-
bliert, wird aber leider im klinischen Alltag noch
zu wenig umgesetzt. Auch fehlen vielerorts fir
die Patienten geeignete Angebote, nicht aber so
in Thun. Mit dem Ziel, Freude und Lebensquali-
tat zu vermitteln, starteten wir in unserem Onko-
logie- und Hamatologiezentrum 2001 mit einem
Bewegungs- und Sportangebot. Dies beinhaltete
zu Beginn eine Konditions- und Spielstunde in
der Turnhalle, Nordic Walking und Aquafit. 2005
begannen wir mit unserem Wanderprogramm.
Zwischenzeitlich bieten wir in Zusammenarbeit
mit dem Lions Club Thunersee, welcher sich seit 15
Jahren fiir die Zusammenstellung des Programms,
die Organisation und Durchfiihrung der Wanderun-
gen verantwortlich zeichnet, zwolf bis 14 Wande-
rungen pro Jahr an. Teilnehmen kénnen nebst den
Patienten auchihre Angehorigen. Aktuellsieht das
Angebot im Bereich Bewegung und Sport wie folgt
aus: Rekonditionierungim Rahmen desambulanten
onkologischen Rehabilitationsprogramm wochent-
lich zwei Stunden in der Turnhalle fiir Kondition,
Spiel und Spass, wochentlich 2 Stunden Yoga und
die mindestens einmal monatlich stattfindende
Wanderung. Die Riickmeldungen sind enorm posi-
tiv, einige Patienten nehmen schon iiber zehn Jahre
an diesen Aktivitaten teil. m

Autor: Dr. med. Jean-Marc Lithi

Dr. med. Jean-Marc Liithi
Senior Consultant Onkologie/Hamatologie
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«EIN SCHWERPUNKT
VON MIR SIND
LYMPHDRUSENKREBS-
ERKRANKUNGEN»

Dr. med. Martin Sokler ist ein international anerkannter Experte
in den Spezialgebieten Lymphdriisentumore, Myelome und
Leukdmien. Seit 1. September 2020 ist der Facharzt flir
Innere Medizin mit Schwerpunkt Onkologie und Himatologie
bei der Spital STS AG als Leitender Arzt tatig. Der gebiirtige
Deutsche aus Ttibingen ist verheiratet und Vater von vier Kindern.
Im Kurzinterview verrdt der 55-jihrige, weshalb er
sich fiir Thun entschieden hat.

AGentschieden haben, ist speziell. Sie pen-
deln nun oft zwischen Deutschland und der
Schweiz. Warum fiel Ihre Wahl auf Thun?
«Meine Frau arbeitet seit eineinhalb Jahren in
Teilzeit im Inselspital in Bern. Jetzt konnen wir ge-
meinsam jede Woche fiir einige Tage hierherkom-
men. Zudem haben mich bei Besuchen im Berner
Oberland Thun und die Aare begeistert. Unser Fa-
milienwohnsitz wird aber in Deutschland bleiben.»

| \ err Sokler: Dass Sie sich fiir die Spital STS

Sie sind am Spital Thun als Leitender Arzt Hi-
matologie-Onkologie titig. Erzihlen Sie uns von
Threr Tatigkeit - und wo Sie Ihre Stirken und Er-
fahrungen einbringen ...

«Ich habe iiber 25 Jahre Erfahrung in der Be-
handlung von Patienten mit verschiedensten Tu-
moren und versuche, immer auf der Hohe der Zeit
zu bleiben. Ich kann mich gut auf verschiedene
Menschen einstellen. Ein Schwerpunkt von mir
sind Lymphdriisenkrebserkrankungen. Auf diesem
Gebiet habe ich mich auch an vielen klinischen
Therapie-Studien beteiligt.»

Sie waren Stellvertretender Arztlicher Direktor der
Abteilung fiir Onkologie und Himatologie am Uni-
versitdtsklinikum Tiibingen. Was unterscheidet die
Universitatsklinik im Vergleich zum Spital Thun?

«An der Uni geht es neben der Patientenver-
sorgung auch um Forschung und Lehre. Die jungen
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Spezialgebiet Lymphdriisentumo-
re ist seit 1. September 2020 als
Leitender Arzt am Onkologie- und
Hématologiezentrum tétig.
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Dr. med. Martin Sokler: «Ich habe liber 25 Jahre Erfahrung und versuche,immer auf der H6he der Zeit zu bleiben.»

Studierenden und das Unterrichten vermisse ich
hier ein wenig. Wahrend ich in Thun weiterhin
Patienten mit unterschiedlichen Erkrankungen
behandeln kann, schreitet an der Uni die Speziali-
sierung immer mehr fortund man mussaufpassen,
nicht zum «Fachidioten> zu werden.»

WoliegeninThrem Fachgebiet die ndchsten, gros-
sen Herausforderungen? Und wie kann Thunsich
diesbeziiglich positionieren?

«Bei immer mehr Tumoren spielen moleku-
largenetische Merkmale eine Rolle bei der Wahl
der besten Therapie. Da muss man stindig am
Ball bleiben, um Patienten optimal zu behandeln.
Unser Onkologie-Arzteteam in Thun ist hierfiir auf-
grund der unterschiedlichen Schwerpunkte gut
aufgestellt. Wichtigist auch eine enge Zusammen-
arbeit der verschiedenen Disziplinen und Berufs-
gruppen. Diese kollegiale Zusammenarbeit wird
in Thun gelebt, insbesondere auch mit den vielen,

gutvorbereiteten Tumorboards. Gleichzeitighaben
Patienten in Thun kurze Wege und treffen in der
Regelaufbekannte Gesichterineiner freundlichen
Umgebung. Und wenn jemand eine ganzbesondere
Untersuchung oder Therapie benétigt, ist mit dem
Inselspital auch ein Spital der Maximalversorgung
nicht weit entfernt.

Siesind auch noch als Lokalpolitikerin Tiibingen
aktiv. Wie bringen Sie Beruf, Politik und Gross-
familie unter einen Hut?

«Das ist nicht immer einfach. Allerdings habe
ich jetzt mehr Zeit, da ich Teilzeit arbeite. Zudem
brauchen uns unsere Kinder nicht mehr jeden Tag
- unser jungster Sohn hat gerade sein Abitur ge-
macht. Und Politikist tatsdchlich eine Leidenschaft
von mir — das mochte ich nicht missen.» m

Interview: Marco Oswald
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MODERNSTE THERAPIE
AUF UNIVERSITAREM
NIVEAU IN FAMILIARER
ATMOSPHARE

Die Radio-Onkologie Berner Oberland AG (ROBO) wurde 2007 durch eine
Tragerschaft von Inselspital-Stiftung, Spital STS AG und Spitdler fmi AG
ins Leben gerufen. Nach einem umfangreichen Umbau 2019 steht
der Radio-Onkologie Berner Oberland AG im Spital Thun jetzt ein Linear-
beschleuniger der neuesten Generation zur Verfiigung.

der Medizinischen Onkologie ist die Radio-

Onkologie (Strahlentherapie) eine der drei
Hauptsdulen der heutigen Krebsbehandlung. Die
Behandlungskonzepte, die Abfolge der verschie-
denen Therapien, Operation, Chemotherapie und
Bestrahlung, werden gemeinsam in eingehenden
Konferenzen, den sogenannten Tumorboards fest-
gelegt. An erster Stelle steht die fiir den individu-
ellen Patienten und seine Erkrankung beste Thera-
piekombination festzulegen. Die Radio-Onkologie
Berner Oberland AGist festeingebunden-auchim
Rahmen der verschiedenen Tumorboards. Durch
die Zusammenarbeit mit dem University Cancer
Centeram Inselspital Bern bestehtauch ein direkter
Zugang zu Konferenzen zu selteneren Krebsarten.
Zudem stellt die enge Kooperation mit der Uni-
versitatsklinik fir Radio-Onkologie in Bern den
Patienten aus dem Oberland einen erleichterten
Zugang zur hochspezialisierten Medizin sicher.

N eben den chirurgischen Disziplinen und

Moglichkeiten der Bestrahlung

Die Anfinge der Strahlentherapie reichen bis zum
Beginn des 20. Jahrhunderts zurtick, wobei sich
im Verlaufe der Jahrzehnte durch die technischen
Entwicklungen, insbesondereim Bereich der Com-
puter, die Planung zur Bestrahlung wie auch die
Bestrahlung selbst deutlich verbessert haben. Dies
wirkte sich auch auf die Sicherheit einer Strahlen-
behandlung aus: Relevante Nebenwirkungen, wie

«Es konnen im Spital Thun

nahezu alle Krebsarten
behandelt werden. »
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DerLinearbeschleunigerderneus-
ten Generation erméglicht eine
zielgenaue, individualisierte Ra-
diotherapie. Ebenfalls kann jetzt
im Spital Thun auch die atemge-

steuerte Radiotherapie (Gating)

durchgefiihrt werden.

Y
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Letzte Einstellungen vor Beginn der Bestrahlung: Rosmarie Hofmann, leitende diplomierte Radiologiefachfrau HF, der Radio-

Onkologie Berner Oberland AG.

sie bis etwa zu den 1970-er Jahren zu beobachten
waren, sind heute deutlich seltener. Die moglichen
Nebenwirkungen sind immer auch abhangig von
der Korperregion, welche bestrahlt wird, somit
sind diese bei Bestrahlung der Brust ganz anders
als z. B. bei Bestrahlung im Beckenbereich.Es gibt
verschiedene Moglichkeiten einer Strahlenbehand-
lung. Die hdufigsteist eine Bestrahlung von aussen,
wie wir sie in Thun durchfiihren. Hierbei wird der
Tumor von aussen durch die Haut bestrahlt. Eine
Bestrahlungsbehandlung dauert, je nach Krebsart
zwischen zweiund acht Wochen, wobei die einzel-
nen Bestrahlungen in der Regel wochentaglich
erfolgen und jeweils ca. zehn Minuten pro Behand-
lung in Anspruch nehmen. In diesem Zusammen-
hang stellt die Radiochirurgie eine Besonderheit
dar, beiderdankhdchster Prazision ein sehrkleines
Tumorvolumen (zum Beispiel eine Metastasein der
Lunge oder Hirn) ein bis fiinf Mal mit einer hohen
Dosis bestrahlt wird. Eine weitere Moglichkeit ist

eine Bestrahlung «von innen», als Brachythera-
pie bezeichnet, wobei eine Strahlenquelle in eine
Korperhohle, oder iiber «Kunststoffschlauche» in
den Korper eingebracht werden. Diese Strahler
verbleiben jeweils meist nur kurze Zeit im Korper.
Die Radiochirurgie und Brachytherapie werden
an der Universitatsklinik fiir Radio-Onkologie am
Inselspital Bern durchgefiihrt.

Alle Behandlungen méglich

Grundsatzlich konnen im Spital Thun alle Krebs-
arten, wie Hirn-, Speiserohren-, Brust-, Prostata-,
und Darmkrebs behandelt werden. Ebenfallsistdie
Strahlentherapie eine Méglichkeit in der Behand-
lung gutartiger Erkrankungen wie zum Beispiel
chronische schmerzhafte Gelenkserkrankungen,
Entzliindungen bei Fersensporn und Augensymp-
tomen bei Schilddriisenerkrankungen.

Am Anfangeiner Strahlenbehandlung stehtimmer
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Beispiel einer Bestrahlung der Prostata: Die rote Flache zeigt das Bestrahlungsvolumen (Prostata), die roten Pfeile die

Schonung von Blase und Darm.

ein ausfiithrliches Gesprach, in welchem auf die
Notwendigkeit der Behandlung, den Ablaufund die
moglichen Nebenwirkungen eingegangen wird. Der
nachste Schritt erfolgt an der Radio-Onkologie am
Inselspital — hier wird die Planungs-Computer-To-
mographie durchgefiihrt. Uber den Kérperbereich,
in dem die Bestrahlung erfolgen soll, wird eine
Schichtréntgen-Untersuchung durchgefiihrt. In die
sogewonnen Schichten wird danach eingezeichnet,
was man bestrahlen muss. Am Ende dieses Vorgangs
steht ein komplexer Bestrahlungsplan, der fiirjeden
Patienten individuell angepasst ist und den von
Patient zu Patient unterschiedlichen anatomischen
Verhiltnissen Rechnung triagt. Zu Beginn der Be-
handlung werden Kontroll-Réntgenaufnahmen am
Gerdt durchgefiihrt, um eine korrekte Therapie
zu gewahrleisten. Diese Kontrollen wiederholen
sich im Laufe einer Behandlung. Ebenso finden
regelmassige arztliche Gesprache statt um mog-
liche Nebenwirkungen frithzeitig zu erfassen und

zu behandeln. Am Ende der Behandlung erfolgen
nochmals ein Gespriach und eine Untersuchung. Je
nach Befund findet nach etwa fiinf Wochen eine
Abschlusskontrolle statt. m

Autor: Dr. med. Peter M. Messer

Dr. med. Peter M. Messer
Arztlicher Leiter Radio-Onkologie Berner Oberland AG
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Visualisierung aus der Sicht des
Architekten: Sosieht der Eingangs-
bereich der neuen Onkologie-Praxis
der Spital STS AG in Spiez aus, die
im Februar 2021 erdffnet wird.
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SPITAL STS AG
MIT DER ONKOLOGIE
NEU AUCH IN SPIEZ

Ab Februar 2021 ist das Onkologie- und Himatologiezentrum
der Spital STS AG auch in Spiez titig — mit einer eigenen Praxis.
Dies an zentraler Lage, an der Oberlandstrasse 9 — rund
acht Gehminuten vom Bahnhof Spiez entfernt. Das Angebot
reicht von der Diagnose bis zur Palliation.

ie Raumlichkeiten der ehemaligen Caritas-
Geschiftsstelle an der Oberlandstrasse 9
in Spiez wurden von der Spital STS AG im
Sommer 2020 iibernommen und Ende 2020/An-
fang 2021 umfassend saniert. Neben dem Haupt-
standort am Spital Thun wird mit dem neuen
Aussenstandort in Spiez den Bediirfnissen der
onkologischen Patienten aus dem Berner Oberland
nach einer wohnortsnahen und individuellen Be-
treuung und Behandlung noch mehr entsprochen.
Damit ist das Team des Onkologie- und Hamato-
logiezentrums fortan nicht nur am Spital Thun
sondern auch am Zweitstandort Spiez tatig — und
bietet eine «Onkologie aus einem Guss» an. Diese
reicht von der Diagnose bis zu Palliation. Auch ein
komplementarmedizinisches Angebot gehort zum
Behandlungsportfolio.

«Teil unserer Strategie»

«Derneue Standort in Spiezist Teil unserer Strate-
gie. Gerade bei Krebserkrankungen ist eine fach-
und sozialkompetente Betreuung und Behandlung
wichtig. In Spiez konnen wir fir einen Teil unse-
rer onkologischen Patienten den Weg zur Thera-

pie erheblich verkiirzen - und damit ihren Kom-
fort erh6hen», erklart Bruno Guggisberg, CEO der
Spital STS AG.In Spiezwerden nicht nur Beratungs-
gespriache durchgefiihrt — es werden auch Chemo-
therapien, Hormonbehandlungen aber vor allem
auch gezielte Tumortherapien und Immuntherapien
verabreicht. Prof. Dr. med. Ueli Giiller, Chefarzt des
Onkologie- und Himatologiezentrums der Spital STS
AG am Spital Thun: «Die Anzahl an Patienten mit
Krebserkrankung steigt unter anderem aufgrund
der Uberalterung der Gesellschaft-aberauch durch
die immer wirksameren Krebsmedikamente.» Er-
freulich sei aber, dass mit den stetig besseren The-
rapien die Sterberate bei den meisten Krebsarten
deutlich abnehme, so Chefarzt Giiller. «Der Aussen-
standort bietet uns neue Moglichkeiten. Die wol-
len wir nutzen und sind iiberzeugt, den Patienten
so noch mehr bieten zu konnen.»

Die neue Praxis des Onkologie- und Hamatolo-
giezentrums an der Oberlandstrasse 9 in Spiez
verfligt liber eigene Parkplitze, zudem liegt die
Bushaltestelle «Oberlandstrasse» direkt vor dem

Gebdude. m Autor: Marco Oswald
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FACTS & FIGURES
SPITAL STS AG

Alle Angaben pro Jahr*, ausser anders angegeben.

Anzahl Mitarbeitende:

Tl

2'010

Anzahl Nationalitdten:

45

Davon: Arzte und Akademiker 309, Personal medizinische Fachbereiche 698, Personal Okonomie & Haus-
dienst 218, Pflegepersonal 606, Verwaltungspersonal 150, Technisches Personal 29

Anzahl stationidre Patienten:

16'264

Thun: 14'603, Zweisimmen: 1'661

Anzahl Operationen:
I
9311

Thun: 8'602, Zweisimmen: 709

Anzahl Geburten:

1131

Anzahl Notfallpatienten (exkl. Psychiatrie):
27'574

Thun: 22'799, Zweisimmen: 4'775

Aufenthaltsdauer der Patienten im Durschnitt:

5,0 Tage

Anzahl verwendete Mundschutzmasken:

= 267'490

Anzahl verwendete Einweghandschuhpaare:

1866611
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