Die Deutschen Krebsgesellschaft e.V. (DKG)

Tatigkeiten und Angebote

Die Deutsche Krebsgesellschaft
e. V. ist mit tber 5 000 Mitgliedern
die groRte wissenschaftlich-onko-
logische  Fachgesellschaft in
Deutschland. Drei Ziele stehen im
Mittelpunkt unseres Engagements:
Wir wollen durch Préavention die
Neuerkrankungsrate senken,
durch Fruherkennung die Uberle-
benschancen von Tumorpatienten
erhthen sowie durch Fortschritte in
der Forschung die Lebensqualitat
von Menschen mit der Diagnose
Krebs verbessern. Gemal des
Mottos unserer Gesellschaft,,Durch
Wissen zum Leben” versuchen wir
diese Ziele zu erreichen, indem wir
Informationen Uber das komplexe
Thema Krebs verbreiten, Gesund-
heitskampagnen initiieren und die
onkologische Forschung unterstit-
zen. Das Serviceangebot der
Deutschen Krebsgesellschaft e. V.
richtet sich deshalb an Arzte und
Wissenschaftler, Patienten und
deren Angehdrige und an alle inter-
essierten Burgerinnen und Burger.

Darstellung des Aufgabenfeldes
Pravention in der Deutschen
Krebsgesellschaft e.V.

Krebsbelastung in Deutschland
Nach aktuellen Schatzungen des
Robert-Koch-Instituts (RKI) ist die
Zahl der neu aufgetretenen Krebs-
erkrankungen in Deutschland im
Jahr 2002 auf 425 000 gestiegen.
Dies sind 30 000 Erkrankungsfalle
oder 8 % mehr als bei der letzten
Schatzung fiir das Jahr 2000. Etwa
220000 Menschen sind in
Deutschland im Jahr 2002 an
Krebs verstorben (1). Vor allem die
Zunahme der tabakbedingten

Lungenkrebserkrankungen  bei
Frauen ist erschreckend.

Diese Zahlen dokumentieren eine
enorme Belastung der Gesund-
heitssituation durch Krebs in
Deutschland.

Potenzial der Krebspravention
Nach wie vor erscheint die Krebs-
pravention mit ihrem noch unge-
nutzten Potenzial als ein schlafen-
der Riese. ,Bis zur Halfte aller
Krebserkrankungen kann durch
eine umfassende primare und
sekundare Prévention vermieden
werden“ (2), so lautet das Resiimee
der angesehenen Harvard-Univer-
sitat. Ahnliche Zahlen nennt die
Weltgesundheitsorganisation WHO:
»43 % aller Krebstodesfalle sind
durch eine wirksame Pravention
vermeidbar“ (3). Vor kurzem er-
schien ein Beitrag in der Fach-
zeitschrift Lancet mit dem Tenor,
dass ein Drittel der Krebserkran-
kungen mit neun vermeidbaren
Risikofaktoren einhergehen: Rau-
chen, Fettleibigkeit und Uberge-
wicht, ein zu geringer Verzehr von
Gemise und Obst, wenig Bewe-
gung, UbermaRiger Alkoholkon-
sum, ungeschutzter Geschlechts-
verkehr, Luftverschmutzung, Rauch-
belastung durch Kohlefeuer in
geschlossenen Raumen und verun-
reinigte Injektionen (4).

Diese und ahnliche Erkenntnisse
beschreiben den auflerordentlich
hohen Nutzen einer wirksamen
und Ubergreifenden Krebspraven-
tion.

Mit Blick auf die zurlickliegenden
zwei Dekaden kann festgehalten
werden, dass die DKG wahrend
dieser Zeit vielfaltige und mafigeb-
liche Impulse fur die primare und

sekundéare Krebspravention in
Deutschland gegeben hat, um die-
sen Benefit starker als in der
Vergangenheit auszuschépfen.

Ziele der Krebspravention

Eine wirksame, umfassende Pra-
vention senkt die Zahl derjenigen,
die an Krebs erkranken. Eine
moderne Krebsfriherkennung ist
die Grundlage fur mehr Gesund-
heit.

Die Deutsche Krebsgesellschaft
mochte die Haufigkeit und
Sterblichkeit durch Krebserkran-
kungen durch Pravention sichtbar
verringern und dadurch die
Lebensqualitat und die Gesundheit
vieler Menschen férdern und
sichern. Daflir setzen wir uns mit
Nachdruck ein.

Tatigkeitsfeld Pravention in der
Deutschen Krebsgesellschaft -
Information, Aktion, Motivation
Zu einer wirksamen Pravention
fuhren mehrere Wege. Bereits ein
gutes Gesprach uber die Krebs-
pravention kann viel bewirken;
besonders, wenn es von einem Arzt
oder Experten ausgeht. Kommuni-
kation und Information sind wich-
tige Instrumente fir die Krebspré-
vention. Deswegen sieht die
Deutsche Krebsgesellschaft hier
eine zentrale Aufgabe. Dazu gehort
auch die schnelle Vermittlung von
Wissen und aktuellen wissen-
schaftlichen Ergebnissen. Wissens-
transfer und Wissensmanagement
sind entscheidende Saulen fur eine
wirksame Pravention. Dieses
Wissen muss verstandlich und wis-
senschaftliche fundiert sein. Die
Deutsche Krebsgesellschaft verof-
fentlicht Pressemitteillungen und



Statements und vermittelt ihr
Wissen in Broschiren, Faltblattern
und Uber die modernen Massen-
medien. So geben wir beispiels-
weise seit Anfang 2005 einen digi-
talen ,,Newsletter Pravention®“ mit
aktuellen Informationen kostenfrei
heraus.

Die Deutsche Krebsgesellschaft
und die Krebsgesellschaften in den
einzelnen Bundeslandern engagie-
ren sich in vielen Netzwerken
gemeinsam mit anderen Organi-
sationen aus dem Gesundheits-
bereich flir eine bessere Pravention.
In Praventionskonferenzen werden
neueste Erkenntnisse zu den unter-
schiedlichen Themen der Krebs-
pravention diskutiert. Entschei-
dend ist es fUr uns, die Menschen
Uber einen gesunden Lebensstil zu
informieren und zu einem gesund-
heitsbewussten Verhalten zu moti-
vieren.

Zukunft der Krebspravention
Die Krebspravention veréandert
sich rapide. Neben den bisher
dominierenden  Modellen der
Vermeidung von Krebsrisikofak-
toren (Primarpravention) und der
Fraherkennung von Krebs (Sekun-
darpravention) werden die Vorher-
sagemaoglichkeiten von Krebser-
krankungen (pradiktive Medizin)
und ein vollstandiges Vorstandnis
des Prozesses der Krebsent-
stehung (Karzinogenese) systema-
tisch erforscht.

Der medizinisch-technische Fort-
schritt bietet vielfaltige Chancen.
Neue Entwicklungen und Erken-
ntnisse in der Genetik, in der Mole-
kularbiologie und in der Nano-
technologie, die Optionen der
Chemopravention und von

Impfungen gegen spezielle Krebs-
formen sowie die Erforschung von
biologischen Markern begrinden
einen Wandel des Modells der
Krebspravention. Die Deutsche
Krebsgesellschaft gestaltet diesen
Prozess an vielen Stellen mit. Dazu
gehdért auch eine politische
Unterstutzung. Die DKG spricht
sich  ausdrucklich  fur ein
Praventionsgesetz in Deutschland
aus und verlangt auch ein umfas-
sendes Nichtraucherschutzgesetz.
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Krebsliga Schweiz:

Von Pravention bis Palliation

Die Krebsliga Schweiz ist eine
nationale Organisation, die auf
politischer, gesellschaftlicher und
individueller Ebene die Interessen
krebsgefahrdeter und an Krebs lei-
dender Menschen vertritt. lhre
Aktivitaten tragen wesentlich dazu
bei, die Zahl der Menschen zu redu-
zieren, die an Krebs erkranken oder
an den Folgen von Krebs leiden.
Gleichzeitig hilft die Krebsliga mit,
die Heilungsrate zu verbessern
und die Zahl der Menschen zu ver-
groRern, die Pflege und Unter-
stltzung erhalten.

Ihre Programme und Aktivitaten
sind auf die langfristige Unter-
stiitzung von krebsgefahrdeten
und an Krebs leidenden Menschen
ebenso wie von Krebsspezialisten
ausgelegt. Im Mittelpunkt ihrer
bekanntesten Praventionspro-
gramme stehen der Sonnenschutz,
die Gefahren des Rauchens und die
Bedeutung einer gesunden Er-
ndhrung. Um eine grolRitmdgliche
Resonanz zu erreichen, werden die

meisten Kampagnen gemeinsam
mit den kantonalen Gesundheits-
diensten gefuhrt. Ein Beispiel sind
die ,,Cream Attacks“ an Openairs
(mitorganisiert von Herstellern
bekannter Sonnenschutzmittel).
Sie haben grofRen Anklang gefun-
den. Dies gilt auch fur Internet-
spiele zu den Gefahren des
Rauchens, Unterrichtsmaterialien
und fur Présentationen in Ein-
kaufszentren und Kantinen, mit
denen die Zuschauer dazu bewegt
werden sollen, fiinf Portionen Obst
oder Gemiise am Tag zu essen.
Die Krebsliga Schweiz informiert
uber die Mdoglichkeiten und
Grenzen von Friiherkennungsmaf3-
nahmen, insbesondere fur Brust-
und Darmkrebs, und ermadglicht
interessierten Personen damit eine
bewusste Entscheidung. Die
Veranstaltungen, die seit einigen
Jahren im Rahmen des ,,Brust-
krebsmonats* (Oktober) durchge-
fuhrt werden, finden landesweit
ebenfalls viel Beachtung.

Das von Fachleuten betreute
Krebstelefon versteht sich als
niederschwellige Kontakt- und
Anlaufstelle. Die 68 Beratungs-
zentren der 20 kantonalen Krebs-
ligen bieten Betroffenen und ihren
Angehorigen psychosoziale Bera-
tung und Unterstitzung, ebenso
wie kostenlose, spezifisch zuge-
schnittene Broschuren.

FUr medizinische Fachpersonen
werden Fortbildungskurse in
Palliativpflege, Kommunikations-
seminare und eine interdisziplina-
re Weiterbildung in Psychoonko-
logie angeboten. Die Krebsliga
Schweiz schlagt die Einrichtung
eines Qualitdtsmanagements fir
Kliniken vor, das medizinische und
pflegerische Standards sowie
Lehrmaterialien fur die Bereiche
Palliativpflege, chronische Schmer-
zen und Erschépfung umfasst.



Die franzosische Nationale Liga gegen Krebs

Die franzdsische Nationale Liga
gegen Krebs, ein gemeinnutziger
Verband, wurde 1918 nach dem
Ende des Ersten Weltkriegs
gegrundet, als die Krebsepidemie
erstmals erkannt wurde. lhr Ziel ist
es, Krebspatienten, ihren Familien
und Freunden zu helfen. Seit ihrer
Grindung hat sie sich zu einem
starken Netzwerk entwickelt, das
den Kampf gegen Krebs auf drei
Ebenen fihrt: Forschung, Informa-
tion/Pravention und psychosoziale
Unterstutzung der Patienten.

Das Netzwerk

Die Liga ist ein Verband von 103
Departement-Komitees, die den
Auftrag des Verwaltungsrats und
des nationalen Wissenschaftsrats
umsetzen. 30 000 Freiwillige fuh-
ren den Kampf, generieren die not-
wendigen Mittel und erhalten so
das Netzwerk am Leben.

Ein Kampf an allen Fronten
Die Ligaist der Ansicht, dass Krebs
an drei Fronten gleichzeitig be-
kampft werden muss:

Unterstltzung fur Grundlagen-
forschung und klinische
Forschung

Die Liga reserviert 70 % ihrer Mittel
fur die Forschung. Sie investiert in
vielversprechende Projekte der
Grundlagenforschung wie die
»tumor ldentity Card“, in die klini-
sche Forschung (beispielsweise die
Anwendung neuer und die Ver-
besserung bestehender Therapien),
aber auch in sozialwissenschaftli-
che Forschungsvorhaben, die
sicher stellen sollen, dass Fragen
der Lebensqualitat bertcksichtigt
werden.

Pravention und Friherkennung
Die Halfte aller Krebserkran-
kungen kénnte vermieden werden,
wenn die Offentlichkeit bessere
Information zu Praventionsmalf3-
nahmen erhielte. Deshalb entwi-
ckelt die Liga standig neue
Kampagnen, um tber Tabaksucht,
Alkoholismus, Sonnenexposition,
Ernéhrung und karzinogene Subs-
tanzen zu informieren. AuRerdem
ist sie ein Partner der staatlichen
Einrichtungen, die Instrumente fiir
eine wirksame Friiherkennung ent-
wickeln, besonders flir Brustkrebs.

Psychosoziale Unterstiutzung
fur Patienten und ihre Nachsten
Seit ihrer Griindung widmet die
Liga einen  GroBteil ihrer
Ressourcen und Aktivitaten der
sozialen und finanziellen Unter-
stitzung von Krebspatienten und
ihre Familien. Wahrend der letzten
funf Jahre hat sie unter der
Fuhrung ihres Prasidenten Henri
Pujol Programme fiir psychologi-
sche Unterstitzung entwickelt, mit
denen Patienten ihre Ausgrenzung
durchbrechen und das Bild andern
konnen, das die Gesellschaft von
Krebs hat. Die erste breite
Beurteilung von Krebspatienten
wurde 1998 vorgenommen. Zum
ersten Mal nahmen Offentlichkeit,
medizinisches Personal, Politiker
und Medien die Patienten als
Individuen wahr und sahen nicht
mehr nur die Krankheit. Die Liga
fihrte mehrere Pilotprojekte fir und
mit Patienten durch, um allen
Bevélkerungsgruppen einen gleich-
wertigen Zugang zu den besten
Therapien bieten zu kénnen.
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Die franzosische Nationale Liga gegen Krebs

Die franzosische Nationale Liga

gegen den Krebs hat u. a. fol-

gende Innovationen eingefuhrt:

e Willkommenszentren in Kran-
kenhausern,

» Hilfestellung bei der Anwerbung
von Psychologen; Schaffung von
Stellen und Fortbildungsan-
geboten in der Psychoonkologie,

e Advocacy-Gruppen fur Netz-
werke von Patienten und ihren
Angehdrigen,

e Zugang fur und Partnerschaft mit
den Patienten in der Gesund-
heitsforschung und der Kklini-
schen Forschung,

» diverse Projekte zur Evaluation
der Lebensqualitat von Krebspa-

tienten (in Zusammenarbeit mit
dem franzésischen Kranken-
hausverband),

Patienten- und Arztekomitees,
die Therapiestudien mit dem Ziel
erstellen, die Information der
Patienten im Anschluss an die
Behandlung sicher zu stellen (in
Zusammenarbeit mit der Ver-
einigung der franzésischen
Krebszentren (FNCLCC),

der Telefondienst ,Ecoute
Cancer”, eine von Fachleuten
betreute, anonyme Telefonhilfe,
interaktive Onlineforen, eins flr
Patienten und ihre Angehdrigen,
eins fur junge Krebspatienten.

Die Liga ist stolz darauf, zu einer
neuen Haltung gegeniber Krebs
beigetragen zu haben, ebenso wie
zur erfolgreichen Einfihrung des
nationalen Krebsbek&mpfungspro-
gramms, das Staatsprésident
Jacques Chirac in die Liste der
héchsten Prioritaten Frankreichs
aufgenommen hat.

Mit seinen 630 000 Mitgliedern,
30 000 Freiwilligen, 103 Departe-
ment-Komitees und 300 Ange-
stellten ist die Nationale Liga gegen
Krebs einer der wichtigsten franzé-
sischen Akteure im Kampf gegen
den Krebs.



International Union Against Cancer (UICC)

Wachsende globale
Krebsbelastung

Jedes Jahr sterben sechs Millionen
Menschen an Krebs, und zehn
Millionen neue Falle werden dia-
gnostiziert. Halten die globalen
Trends an, so werden im Jahre
2020 schatzungsweise zehn
Millionen Menschen an Krebs ster-
ben und die Zahl der Neuerkran-
kungen wird auf 15 Millionen pro
Jahr ansteigen. Schon heute wird
das Leben eines jeden Menschen
vom Krebs beriihrt, entweder durch
eine eigene Erkrankung oder weil
jemand im Familien- oder
Freundeskreis Krebs hat. Wenn die-
se Trends umgekehrt werden sol-
len, muss unser heutiges Wissen zu
breiter Anwendung gelangen.

Krebs ist weltweit ein Problem
der 6ffentlichen Gesundheit

Oft wird Krebs als eine Krankheit
der entwickelten Lander betrach-
tet, doch da sich Lebensstandard
und Lebenserwartung in den
Entwicklungslandern allgemein
erhohen, steigt auch dort die
Krebsinzidenz kontinuierlich an. In
den meisten entwickelten Landern
ist Krebs bereits heute die fiihren-

de Todesursache, und epidemiolo-
gische Daten deuten darauf hin,
dass dieser Trend auch in den
Entwicklungslandern um sich
greift. Im Jahre 2020 werden
schatzungsweise 60 % aller neuen
Krebsfélle in den Entwicklungs-
landern auftreten. Krebs ist welt-
weit fir 12 % aller Todesfalle ver-
antwortlich und hat 2002 doppelt
so viele Leben gefordert wie AIDS.

Konzertierte Anstrengungen im
Kampf gegen Krebs

Die UICC ist die grof3te unabhéangi-
ge und gemeinnutzige Nichtre-
gierungsorganisation unter 280
Krebsorganisationen in uber 80
Staaten. Damit ist sie eine globale
Ressource fur Aktionen und eine
Stimme fir den Wandel. In der welt-
weiten Kampagne gegen Krebs
fuhrt sie Menschen aus einem brei-
ten Spektrum von Organisationen
zusammen, aus Advocacy-Grup-
pen, Unterstutzungsnetzwerken
fur Patienten und Uberlebende,
ehrenamtlichen Krebsgesellschaf-
ten, oOffentlichen Gesundheits-
behdrden und Forschungs- und
Therapiezentren.

UICC - Vision und Auftrag

Die UICC ist die einzige internatio-

nale Nichtregierungsorganisation,

die sich ausschlieBlich der globalen

Krebskontrolle widmet. Ihre Vision

ist eine Welt, in der Krebs ausge-

merzt ist und fur kdnftige

Generationen keine lebensbedro-

hende Krankheit mehr darstellt.

Der Auftrag der UICC ist es, eine

globale Gemeinschaft aufzubauen

und zu fuhren, die

e ihr Wissen und Kénnen in der
Krebsbekampfung fair teilt und
austauscht,

« wissenschaftliche Forschungs-
ergebnisse auf klinische Settings
Ubertragt,

« die Ungleichheiten bei Krebsvor-
sorge, -friiherkennung, -behand-
lung und -pflege systematisch
minimiert und letztendlich besei-
tigt und

e allen Krebspatienten die best-
mogliche Pflege zukommen l&sst.
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