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1. Einleitung

Sehr geehrte Patientin, sehr geehrter Patient,

wir begriRen Sie in der Klinik fur Allgemein- und Viszeralchirurgie des Stadtischen Klinikums
Dresden in Friedrichstadt. Leider lernen wir uns in einer fir Sie schwierigen Situation kennen. Sie
wurden mit dem Verdacht oder schon der Tatsache konfrontiert, dass Sie an einer bosartigen
Erkrankung der Bauchspeicheldriise, einem Pankreaskarzinom, leiden.

Wir mdchten uns als Pankreaskarzinomzentrum Dresden-Friedrichstadt bei lhnen vorstellen. Der
groRe Vorteil der Behandlung in einem Zentrum liegt darin, dass alle Diagnose— und
Therapiemoglichkeiten vorgehalten werden und von einem Expertenteam betreut werden.
Unser multidiziplindres Pankreaszentrum ist sowohl von der Deutschen Krebsgesellschaft e. V.
(DKG) als auch von der Deutschen Gesellschaft fiir Allgemein- und Viszeralchirurgie (DGAV)
als Kompetenzentrum fur chirurgische Erkrankungen des Pankreas zertifiziert und rezertifiziert.
Diese Zertifizierungen bedeuten, dass regelmaRige unabhangige Kontrollen unsere sehr gute
Behandlungsqualitat Gberprifen und bestatigen. Nach Abschluss aller Untersuchungen werden
die erhobenen Befunde von Krebsspezialisten verschiedener Fachrichtungen in der
Tumorkonferenz unseres Klinikums diskutiert und fiir Sie ein dem Stadium des Tumors gerechter,
individueller Behandlungsvorschlag erstellt.

Mit dieser Mappe moéchten wir Ihnen Informationsmaterial zu lhrer Erkrankung Gberreichen und
Ihnen dabei helfen, Ihre Behandlung tGbersichtlich dokumentieren zu kénnen. Sie soll Sie auf dem
Weg durch die Therapie begleiten. Das hier gesammelte Wissen Uber |Ihre Erkrankung dient als
Ergdnzung und nicht als Ersatz fur das ausfuhrliche Arztgesprach.

Bitte denken Sie daran, diese Mappe bei jedem Arztbesuch mitzubringen und lassen Sie sich
Befundkopien von Untersuchungen und Behandlungen aushéndigen und sammeln diese, denn
Ihre Untersuchungsbefunde werden nicht automatisch vom Hausarzt an uns weitergeleitet.
Wir mochten Ihnen bei der Krankheitsbewaltigung zur Seite stehen, zégern Sie nicht mit Fragen
oder Vorschlagen.

Wir wiinschen lhnen gute Besserung!

Im Namen der Klinik fir Allgemein- und Viszeralchirurgie

lhr

Professor Dr. Séren Torge Mees
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2. Ansprech- und Kooperationspartner

Diese Spezialisten arbeiten zusammen:

Kooperationspartner im Krankenhaus

Hauptbehandlungspartner beim Pankreaskarzinom

Viszeralchirurgie

Gastroenterologie

Klinik fur Allgemein- und Viszeralchirurgie

Chefarzt

Prof. Dr. med. S6ren Torge Mees

Tel.: 0351 480-1140

Email: Soeren-Torge.Mees@klinikum-
dresden.de

Ansprechpartner, Redakteur und
Koordinator:

OA Dr. med. Wolfgang Albert

Tel.: 0351 480-1546

E-Mail: Wolfgang.Albert@klinikum-
dresden.de

Il. Medizinischen Klinik

Chefarzt:
Dr. med. Sven Wollschlager

Ansprechpartner:

OA Dr. med. Ulrike Kullig

Tel.: 0351 480-1454

E-Mail: Ulrike.Kullig@klinikum-dresden.de

Internistische Onkologie

Radiologie

IV. Medizinischen Klinik

Chefarzt:
Dr. med. Harald Schmalenberg

Ansprechpartner:

OA Dr. med. Ernst Zschuppe,

Tel.: 0351 480-3741

E-Mail: Ernst.Zschuppe@klinikum-
dresden.de

Radiologische Klinik

Chefarzt:
Prof. Dr. med. Thomas Kittner

Ansprechpartner:

OA Dr. med. Felix Schaab

Tel.: 0351 480-1251

E-Mail: Dirk.Lehmann@klinikum-
dresden.de

OA Dr. med. Jan-Henning Schierz
Telefon: 0351 480-1251

E-Mail: Jan-Henning.Schierz@klinikum-
dresden.de
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Viszeralonkologisches Zentrum
Patientenmappe Pankreaskarzinom
Stadtisches Klinikum Dresden

Ansprechpartner in der Klinik

Patientenmanagement:

Tel.: 0351 480-1530/ 1542
Fax: 0351 480-3227
E-Mail: KACH@klinikum-dresden.de (auch externe Tumorboardanmeldung)

Gastroenterologische Sprechstunde:
Tel.: 0351 480-1546
Offnungszeiten: Dienstag 9-12 Uhr

Chefarztsekretariat, Pankreassprechstunde Prof. Mees:

Tel.: 0351 480-1520
Fax: 0351 480-1149
E-Mail: Paskalia.Schwarz@klinikum-dresden.de

Befundanforderung liber Sekretariat Fr. Claudia Kiittner:
Tel.: 0351 480-1519
Fax: 0351 480-3289

Zentrale Notaufnahme:
Tel.: 0351 480-1552
Offnungszeiten: 24h geoffnet Haus C, EG

Externe Behandlungspartner

radiotherapie dresden MVZ GmbH
Friedrichstr. 41
01067 Dresden

Praxis fur Nuklearmedizin

Dr. med. Sabine Grosche-Schlee
Dr. med. Jahn Rehm (angest. Arzt)
Friedrichstr. 41, 01067 Dresden

Gemeinschaftspraxis Onkozentrum Dresden

Dipl. Med. Steffen Dorfel, Dr. med. Thomas Gohler, Thomas Boldt,
Leipziger Str. 118, 01127 Dresden

Gemeinschaftspraxis Himatologie-Onkologie
Dr. med. Jens Freiberg-Richter, Dr. med. Lutz Jacobasch,

PD Dr. med. Thomas lllmer, Dr. med. Thomas Wolf,
Arnoldstr. 18, 01307 Dresden
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Patientenmappe Pankreaskarzinom
Stadtisches Klinikum Dresden

3. Informationen zur Erkrankung

3.1 Aufbau und Funktion der Bauchspeicheldriise

Die Bauchspeicheldriise oder das Pankreas liegt tief im Bauchraum hinter dem Magen und erfillt
zwei Aufgaben: zum einen produziert sie Enzyme, die bei der Verdauung bendétigt werden, zum
anderen steuert die Driise durch das Hormon Insulin den Blutzuckerspiegel. Das Insulin wird
hauptsachlich im Bauchspeicheldriisenschwanz gebildet und direkt in die Blutbahn abgegeben.
Der Verdauungssaft entsteht in weitverzweigten Gangen der Drise, lduft im Hauptgang
zusammen und wird schlieRlich tber die Papille in den Zwoélffingerdarm abgegeben.
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3.2 Was ist Bauchspeicheldriisenkrebs?

Durch nicht kontrolliertes Wachstum von Bauchspeicheldriisenzellen, welche normalerweise
Verdauungssaft produzieren, kommt es zur Bildung einer Geschwulst. Diese kann sowohl gutartig
wie bosartig sein. Die bosartigen Tumore zeichnen sich durch ein schnelleres und in die nadhere
Umgebung eindringendes Wachstum aus. Sie kdnnen schlieflich auch Tochtergeschwiilste
(Metastasen) in anderen Organen Korpers bilden. Die Ursache von Bauchspeicheldriisentumoren
ist bisher nicht bekannt. Risikofaktoren kann man hingegen im Rauchen und Alkohol (lber
Entziindung) beziffern.

Krankheitszeichen

Die Symptome des Bauchspeicheldrisenkrebses sind relativ unspezifisch. Relativ spat
beobachtet man eine Einschrankung des Allgemeinzustandes, Gewichtsverlust und
Appetitlosigkeit. Die Patienten klagen Uber unspezifische Schmerzen im Oberbauch, eventuell
auch in den Riicken ziehend, die meist im Laufe der Erkrankung an Intensitdt zunehmen.
Haufig entsteht der Bauchspeicheldriisenkrebs im Kopf des Organs auf und verursacht durch das
Abquetschen des Gallenganges und des dadurch resultierenden Galleriickstaus in die Leber eine
Gelbsucht mit Hautjucken. AuRerdem kann es durch den Riickstau der Verdauungsenzyme zu
Verdauungsstorungen und Gewichtsverlust kommen. Gelegentlich wird eine Zuckerkrankheit
(Diabetes mellitus) beobachtet.

3.3 Diaghose und Therapieplanung

Nach Vorliegen der Diagnose und den Umfelduntersuchungen kann der Tumor relativ gut
eingestuft werden: GroBe, Begrenzung auf die Driise oder Einwachsen in die Umgebung
insbesondere lebenswichtige Schlagadern im Oberbauch, Befall von Lymphknoten oder Streuung
in andere Organe. (Staging mittels TNM-Klassifikation.) Unter Abschatzung Ilhres
Allgemeinzustandes werden wir mit lhnen die Behandlung planen. Dazu haben wir als Instrument
die Tumorkonferenz zur Verfligung.
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3.4 Tumorkonferenz

Die aus vielen Fachabteilungen bestehenden interdisziplindren Tumorkonferenzen (auch als
Tumorboards bezeichnet) sind ein Hauptinstrument des Onkologischen Zentrums. Sie bieten die
Gelegenbheit, fiir jeden Tumorpatienten eine leitliniengerechte Diagnostik und Therapie zwischen
allen beteiligten Fachdisziplinen, wie der Chirurgie, Hamato-Onkologie, Radioonkologie,
Radiologie, Pathologie und weiteren abzustimmen und verbindliche Therapievorschldage zu
formulieren. Diese regelmadRigen Konferenzen stehen auch den einweisenden und
weiterbehandelnden Arzten offen.

Ubersicht: Behandlungsméglichkeiten bei Bauchspeicheldriisenkrebs nach Patientenleitlinie

Diagnose: Krebs der Bauchspeicheldriise

Operation empfohlen?

rd

' Ja* (kurativer Ansatz) ' | Unklar* ' Nein* (palliativer Ansatz) .
Operative Entfernung des Chemotheraple Belschwerden
: ggf. mit Chemo- lindernde
Tumors, anschlieRende ]
Bestrahlung therapie Behandlung

Chemotherapie . .
(nur in Studien)

Wenn die Krankheit fortschreitet | £ : £

* Diese Darstellung bildet nur die in der é&rztlichen Leitlinie empfohlenen Verfahren ab. Es gibt auch andere
Behandlungsmoglichkeiten, die jedoch meist nicht ausreichend untersucht sind. Die derzeit vorliegenden Daten reichen nicht
aus, um sie generell zu empfehlen. Scheinen die empfohlenen Verfahren aber nicht erfolgversprechend, ist prinzipiell die
Teilnahme an einer klinischen Studie méglich. Siehe Punkt 3.8 dieses Heftes
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3.5 Operation

Wird in der Tumorkonferenz eine Operation als beste Behandlungsmoglichkeit festgestellt,
erfolgt eine umfangreiche Aufklarung Gber die Operation und evtl. erforderliche Vorbereitungen.
Moglicherweise muss zunachst ein Galleriickstau durch ein eingelegtes Rohrchen in den
Gallengang beseitigt werden, dadurch kann sich die Leber erholen und Blutgerinnung sowie
Wundheilung kénnen besser funktionieren.

Operationsverfahren — Tumore im Pankreaskopf werden offen operiert mittels Bauchschnitt. Die
»Schlisselloch-Chirurgie” (laparoskopische Chirurgie) wird oftmals bei Tumoren im
Pankreaskorper/-schwanz angewendet.

Wenn der Tumor noch begrenzt ist, kann ein Teil der Driise erhalten werden. Dennoch wirkt auf
Sie die Operation dramatisch, denn bei einem Sitz des Tumors im Pankreaskopf betrifft der
Eingriff auch den Magen, Zwélffingerdarm und die Gallenblase mit Gallengang. Dieser Eingriff am
Kopf der Bauchspeicheldriise ist nach den Chirurgen Kausch und Whipple benannt.
Sitzt der Krebs im Schwanz der Bauchspeicheldriise, muss die Milz mit entfernt werden. Im
Einzelfall muss an Gefallen operiert werden. Sie werden nach der mehrstiindigen Operation
(hierzu gesonderte Aufklarung, ggf. im Beisein von Angehdrigen) sicher auf der Intensivstation
betreut werden, ausnahmsweise auch mit einer Beatmung im kiinstlichen Koma.

Die nebenstehenden Skizzen zeigen das
Verfahren mit Pyloruserhalt (PPPD), welches
wir als Standard durchfiihren. Bitte entnehmen
Sie die Position eines Tumors, die hell
gehaltenen Flachen sollen die entnommenen
Organe skizzieren.

Die mit den Buchstaben bezeichneten =
Abschnitte werden im Rahmen der Operation
wieder zusammengenaht (Anastomose).
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Ist bei Ihnen die Whipple Operation durchgefiihrt, worden ergibt sich die Rekonstruktion wie in
den beiden unteren Abbildungen:

Palliativer Ansatz

In Ergdnzung der Skizze aus der Patientenleitlinie (S. 8) ist zu erwdhnen, dass sich auch im Ansatz
einer Beschwerdeminderung (palliativ) eine Operation ergeben kann. Diese ist darauf gerichtet,
dass der Gallefluss gewahrleistet und ggf. die Magenpassage wiederhergestellt wird.
Die Tumorkonferenz empfiehlt dann moglicherweise eine Chemotherapie um den Tumor so weit
zuriickzudrangen, dass vielleicht doch noch eine operative Tumorentfernung moglich wird.

Folgen der Operation

Durch das Fehlen die Bauchspeicheldriisenenzyme, werden sowohl die Zucker, Eiweille und Fette
nicht mehr richtig zerlegt. Der Darm ist dann nicht fahig, die Nahrung liber die Darmwand in das
Blut der Pfortader aufzunehmen.

Als Folge werden unverdaute Speisebestandteile im Darm beférdert und es kommt zur Garung.
Diese wiederum kann zu Durchfallen, Blahungen und auch Bauchkrampfen fihren, die Patienten
konnen unter Fettstuhl leiden. Zudem kommt es durch die mangelhafte Nahrungsaufnahme zu
einem Gewichtsverlust.

Bei Entfernung des Bauchspeicheldriisenschwanzes kann es und bei Entfernung der gesamten
Driise wird es zur Zuckerkrankheit kommen. Diese Problematiken werden bei uns intensiv von
der Erndhrungsberatung beleuchtet. Siehe Punkt 4.4 Hier erfahren Sie auch mehr Uber fiir Sie
vorteilhafte MCT-Fette und die Unterstlitzung der Verdauung durch die Einnahme von (den lhnen
nun weniger vorhandenen) Bauchspeicheldriisenenzymen.
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3.6 Chemotherapie

Wir wissen aus Studien, dass eine unterstiitzende Chemotherapie nach der Operation den
Krankheitsverlauf verbessern kann (sogenannte adjuvante Chemotherapie). Daher werden wir
Ihnen, nach nochmaliger Vorstellung lhres Falles in der Tumorkonferenz, eine Chemotherapie
anbieten. Sie sollte etwa sechs Monate dauern.

Diese Behandlung wird allgemein von einem Onkologen in der Nahe lhres Wohnortes stattfinden,
die Partner in Dresden haben wir im Anfangsteil dieser Mappe aufgelistet.

3.7 Strahlentherapie

Die Strahlentherapie ist nicht generell angeraten. Neueste medizinische Ergebnisse zeigen aber,
dass eine mit moderner Technik durchgefiihrte Bestrahlung vor der Operation die Ergebnisse
verbessern kann. Oft wird die Bestrahlung dabei mit einer Chemotherapie kombiniert. Ziel ist das
Gelingen einer wirklich vollstandigen operativen Entfernung mit groRerer Erfolgsrate zu
erreichen. Da die Ergebnisse sehr von der individuellen Situation abhdngen, wird die
Notwendigkeit und Sinnhaftigkeit einer zusatzlichen Strahlentherapie natrlich in jedem Falle in
der interdisziplindaren Tumorkonferenz diskutiert und dann ausfiihrlich mit Ihnen besprochen.

3.8 Studien

Studien dienen dazu, neue Behandlungsmoglichkeiten fir Tumorerkrankungen unter
kontrollierten Bedingungen auf ihre Wirksamkeit zu prifen. Sollten Sie als Betroffene /
Betroffener fiir eine solche Studie in Betracht kommen, werden wir alle Einzelheiten vorab mit
Ihnen besprechen. lhre Einwilligung zur Teilnahme ist absolut freiwillig und kann auch jederzeit
widerrufen werden.

Erklarung zu StuDoQ-Registern

Einen wesentlichen Anteil dieser Mappe nimmt die Information zu dem Register ein. Bitte
nehmen Sie sich auch hierfir Zeit. Sie helfen uns, damit sich und nachfolgenden Patienten, wenn
Sie sich einverstanden erklaren. Fragen dazu werden wir kaum beantworten kdnnen, dies liegt in
den Vorschriften der Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO) der Europaischen Union, welche
auch in Deutschland gilt, begriindet.

231011/ rev.7 Patientenmappe_PaZ Seite 11 von 29



Viszeralonkologisches Zentrum
Patientenmappe Pankreaskarzinom
Stadtisches Klinikum Dresden

3.9 Nachsorge

Sie werden auch nach dem Abschluss einer Behandlung weiterhin arztlich betreut. RegelmaRige
Nachkontrollen haben das Ziel, den Erfolg der Behandlung zu Uberprifen, ein mogliches
Wiederauftreten oder eine erneute Krebserkrankung frith zu erkennen und Sie bei moglichen
Folgen der Behandlung und deren Bewaltigung zu unterstiitzen.

Die Nachsorge sollte beim Onkologen oder Hausarzt erfolgen.

Wir wirden Sie auch gern nach der Operation regelmaRig sehen und bieten Ihnen im Rahmen
einer Ultraschallkontrolle an, auch Uber mogliche Krankheitsprobleme zu sprechen. Diese
Sprechstunde ist (GESS dienstags auf Bestellung) ein zusatzliches Angebot zur Tumornachsorge,
die durch den Hausarzt oder Onkologen organisiert wird. Dieses Angebot erfolgt im Rahmen
einer Nachbeobachtung und wird von uns von der Deutschen Krebsgesellschaft im Rahmen der
Zertifizierung erwartet. Sie kénnen uns durch lhre Mitarbeit behilflich sein.

Rehabilitation

In manchen Fallen wird nach der Entlassung aus dem Krankenhaus eine Anschlussheilbehandlung
empfohlen, um den Erholungs- und Genesungsprozess zu beschleunigen. Dafiir gibt es speziell
eingerichtete Nachsorgeeinrichtungen, in denen Sie wieder zu Kraften kommen kénnen und in
denen ganz gezielt auf ihre Situation eingegangen wird. Dort kénnen Sie auch Hilfestellung bei
der Bewaltigung psychischer oder sozialer Probleme erhalten.
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4. Therapiebegleitende Angebote

4.1 Schmerztherapie

Die schmerztherapeutische Patientenbetreuung beinhaltet im Sinne eines "acute pain service"
die schmerztherapeutische Behandlung von stationdren Patienten, sowie die postoperative
Versorgung von Patienten mit PCA-Pumpen ("patient controlled analgesia" = patienten-
kontrollierte Analgesie) und modernen Methoden der Regionalanalgesie (Plexus- und
Periduralkatheter) fiir das gesamte Klinikum.

Eine schnelle und wirksame Schmerzbehandlung nach operativen Eingriffen hat entscheidenden
Einfluss auf Ihre Genesung. Je besser die Schmerzen behandelt werden, desto rascher bessert
sich lhr Befinden und desto friiher kénnen Sie mobil sein und die stationdre Behandlung
abschlielen. Welches Verfahren der Schmerzbehandlung fir Sie geeignet ist, bespricht Ihr
Narkosearzt im Rahmen der Operationsplanung mit Ihnen. Bereits wahrend des Eingriffs sorgt
der Narkosearzt dafiir, dass Sie keine Schmerzen verspliren.

Wahrend des stationdaren Aufenthalts in der Klinik fir Allgemein- und Viszeralchirurgie besteht
jederzeit die Méglichkeit einer spezifischen schmerztherapeutischen Beratung durch die Arzte
unserer Klinik fir Andsthesiologie und Intensivmedizin, Notfallmedizin und Schmerztherapie.
Wenden Sie sich zur Planung eines solchen Gespraches bitte an lhren behandelnden Arzt in der
Klinik fir Allgemein- und Viszeralchirurgie.

Weiterhin existiert bei uns am Klinikum die Maoglichkeit einer ambulanten
schmerztherapeutischen Behandlung in den Fallen, in denen eine Schmerztherapie durch den
niedergelassenen Onkologen oder niedergelassenen Schmerztherapeuten aus organisatorischen
oder medizinischen Griinden nicht méglich ist.

Ansprechpartner

Dr. med. Andreas Nowak

Chefarzt der Klinik fir Andsthesiologie und Intensivmedizin, Notfallmedizin und
Schmerztherapie

Tel.: 0351 480-1912

Susann Kotte

Oberérztin Schmerzambulanz und Akutschmerzdienst

Klinik fir Anasthesiologie und Intensivmedizin, Notfallmedizin und Schmerztherapie
Schmerzambulanz: Tel.: 0351 480-1670

Akutschmerzdienst: Tel.: 0351 480-1664
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4.2 Sozialdienst

Durch lhre Erkrankung kann es zu tiefgreifenden Verdanderungen in lhrer Lebenssituation

kommen. Daraus kénnen Unsicherheiten und Fragen entstehen.

Wahrend lhrer Zeit im Klinikum stehen wir lhnen fir Fragen und Informationen zur Verfiigung.

Sie kdnnen bei Bedarf personlich oder telefonisch Kontakt aufnehmen.

Mit unserer Sozialberatung erganzen wir die medizinische, pflegerische und therapeutische

Versorgung.

Wir unterstitzen Sie bei:

- der Krankheitsbewaltigung sowie bei Problemen im personlichen und sozialem Umfeld.

- der Einleitung von medizinischen RehabilitationsmaRnahmen.

- der Kldarung der Weiterversorgung im hduslichen Umfeld.

- der Suche und Vermittlung in Kurzzeitpflegen, Pflegeheime und Hospize.

- der Kontaktaufnahme zu Beratungsstellen und Selbsthilfegruppen.

- der Klarung sozialrechtlicher Fragen.

Ansprechpartner

Constanze Gossel
Leiterin Sozialdienst / Tel.: 01722679110

Nicole Schmidt
Tel./Sitz: 0351 480-4967/Haus R, EG

Susanne Peschka
Tel./Sitz: 0351 480-2004/Haus L, 2. Etage

Sandra Werning
Tel./Sitz: 0351 480-2011/Haus C, 3. Etage

Johanna Kestler
Tel./Sitz: 0351 480-2008/Haus P, 1. Etage

Manja Warnke
Tel./Sitz: 0351 480-3761/Haus |, 2. Etage

Liv Ronner
Tel./Sitz: 0351 480 4964/Haus K, 2. Etage

231011/ rev.7 Patientenmappe_PaZ

Kerstin Sackrow
Tel./Sitz: 0351 480-2009/Haus K, 2. Etage

Dorit Damm
Tel./Sitz: 0351 480-2007/Haus N, 1. Etage

Kathleen Pospich
Tel./Sitz: 0351 480-2013/ Haus L, 2. Etage

Jakob-Samuel Loscher
Tel./Sitz: 0351 480-2005/ Haus C, 3. Etage

Brit Tendler
Tel./Sitz: 0351 480-2028/Haus Z, EG

Janine Drummer
Tel./Sitz: 0351 480-3760/Haus Z, 1. Etage
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4.3 Psychoonkologie

»Du kannst die Wellen der Verdnderung nicht aufhalten, aber du kannst lernen zu surfen.”

Jon Kabat - Zinn

Die Diagnose einer Krebserkrankung l6st oft einen Schock aus. Auch im Verlauf kdnnen sich
Betroffene (Erkrankte und Angehdrige) durch mit der Erkrankung zusammenhangende Probleme
und Anforderungen unterschiedlich stark belastet fiihlen. Neben Angst, Wut, Verzweiflung und
Hilflosigkeit berichten Betroffene, dass es ihnen z.B. phasenweise schwer fallt, klar zu denken
und sich zu konzentrieren. Einige fiihlen sich (wiederholt) wie betdubt, andere reagieren mit
Ungeduld und Gereiztheit oder verfallen in Aktionismus.

Es ist ganz normal, in solchen Situationen verunsichert zu sein. Bei starkerer seelischer Belastung
mit Symptomen wie Schlafstérungen, Appetitverlust, Antriebslosigkeit oder verschiedenen,
manchmal heftigen Gefiihls- und Stimmungsschwankungen ist, natirlich unter Berlicksichtigung
der korperlichen Verfassung, eine professionelle Abklarung bzw. Begleitung besonders zu
empfehlen. Auch wenn Sie es vielleicht gewohnt sind, viele Dinge und Themen fiir sich allein zu
meistern: sich jemandem anzuvertrauen, kann in bestimmten Situationen hilfreich sein.

Unsere Psychoonkologen nehmen gern mit lhnen Kontakt auf. Die psychoonkologischen
Angebote haben das Ziel, Patienten und Angehdrige im Umgang mit der Erkrankung zu
unterstitzen. Der Kontakt gibt Zeit und Raum, sich mit aktuellen Fragen und Gedanken
auseinanderzusetzen.

Ansprechpartner
Dipl.-Psych. Yvonne Hofmann Dipl.-Psych. Steffen Gilbert
Systemische Familientherapeutin Systemischer Familientherapeut
Psychoonkologin Psychoonkologe
Tel.: 0351 480-1272 Tel.: 0351 480-1200

Fiir weitere Informationen zu psychoonkologischen Hilfen sei auf folgenden Link verwiesen:
https://www.krebsinformationsdienst.de/wegweiser/iblatt/iblatt-psychoonkologie.pdf
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4.4 Erndhrungsberatung

Wahrend eines stationdaren Aufenthaltes stehen wir lhnen bei allen Fragen rund um die
Erndhrung und/oder die richtige Kostform zur Seite. Fur eine Terminabsprache wenden Sie sich
bitte an das Pflegepersonal oder lhren Stationsarzt. Entweder kommen wir direkt ans
Patientenbett oder die Gesprache finden in unserem Schulungsraum statt.

Eine Erndhrung, die an lhre jeweilige Erkrankung angepasst ist, kann nicht nur Ihr Wohlbefinden
erhohen, sondern auch den Heilungsprozess positiv beeinflussen. Bei Bedarf oder auf Wunsch
unterstitzen Sie unsere Erndhrungsfachkrafte dabei, sich gesund und an lhre Bediirfnisse
angepasst zu erndhren. Wir erldutern |hnen verstandlich den Zusammenhang lhres
Krankheitsbildes und Ihrer Moglichkeiten, mit einer individuellen Erndhrung dieses positiv zu
beeinflussen. Unsere Therapie beinhaltet eine ausfiihrliche Anamnese unter Beriicksichtigung
Ihrer Essensvorlieben, lhres persénlichen und sozialen Umfeldes, lhrer Kultur oder Religion sowie
Ihres aktuellen Wohlbefindens. Ausschlaggebend ist, dass Sie unsere Empfehlungen in lhrem
Alltag umsetzen kdnnen.

Ansprechpartner
Karoline Kloppe MSc. BBSc. Sabine Reichelt
Erndhrungswissenschaftlerin, Didtologin Diabetesberaterin DDG / Fachkraft fur
5. Med. Klinik, Standort Neustadt/Trachau Erndhrungstherapie DGEM / examinierte
Telefon: 0351 856-2239 Krankenschwester

E-Mail: Karoline.Kloppe@klinikum-dresden.de  Tel.: 0351 480-1289
E-Mail: Sabine.Reichelt@klinikum-dresden.de

Anke Geyer Lisa Gohr

Diabetesberaterin DDG / Fachkraft fir Staatl. anerkannte Diatassistentin
Erndahrungstherapie DGEM /examinierte Tel.: 0351 480-1231

Krankenschwester E-Mail: Lisa.Gohr@klinikum-dresden.de

Tel.: 0351 480-1490
E-Mail: Anke.Geyer@klinikum-dresden.de

Katharina Heinig

Staatl. anerkannte Diatassistentin
Tel.: 0351 480-1439
E-Mail: Katharina.Heinig@klinikum-dresden.de
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Erndhrung bei und nach Krebs

Wenn Sie Krebs haben, gelten fiir Sie andere Erndhrungsempfehlungen als in der Pravention. Wie
wir uns langfristig ernahren, kann sich auf die Entstehung von manchen Krebsarten und anderen
Krankheiten auswirken. Doch sobald eine Tumorerkrankung besteht, kénnen Sie mit der Wahl
bestimmter Lebensmittel oder gar dem Verzicht auf ganze Nahrungsmittelgruppen keinen
direkten Einfluss auf das Tumorwachstum nehmen. Was Sie essen, ldsst den Tumor weder
wachsen noch schrumpfen! Was Sie essen sollen, richtet sich jetzt nach Ihrer ganz individuellen
Situation: danach, ob Sie ungewollt Gewicht verlieren oder zunehmen und nach lhren
momentanen Beschwerden. Es gilt jetzt: Was lhr Korper gerade braucht und vertragt ist
,gesund”! Das kann auch mal das genaue Gegenteil davon sein, was allgemein als gesund gilt.
Lassen Sie sich davon nicht verunsichern!

Tipps fur eine gesunde und ausgewogene Erndhrungs-und Lebensweise

% Verlieren Sie moglichst kein Gewicht. Halten Sie lhr Gewicht so stabil wie moglich.

% Nehmen Sie ausreichend EiweiR zu sich.

% Essen Sie, was Sie vertragen und was lhre aktuellen Beschwerden lindert.

¢ Holen Sie sich bei Bedarf professionelle Unterstitzung.

s+ Essen Sie, was lhnen Freude macht. Lassen Sie sich rund um das Thema Erndhrung bei
Krebs nicht verriickt machen oder sich ein schlechtes Gewissen einreden.

<+ Falls Sie keine Beschwerden haben: Essen Sie bunt und abwechslungsreich.

% Achten Sie auf Wechselwirkungen zwischen Lebensmitteln und Ihren Medikamenten.

% Bewegen Sie sich.

Therapiebedingte Beschwerden Aufgrund einer Chemo- und Strahlentherapie kann es zu
unterschiedlichen Problemen bei der Erndahrung kommen. Chemo- und Strahlentherapie rufen
bei den meisten Patienten Beschwerden, wie Ubelkeit und Erbrechen hervor. Es kann jedoch
auch zu Appetitlosigkeit, Schluckbeschwerden, Durchfall, Verstopfung und Gewichtsverlust oder
-zunahme kommen. Durch eine gezielte Erndhrung in dieser Zeit soll dem Patient geholfen
werden. Die Erndhrung sollte sich abwechslungsreich und vollwertig gestalten. Befinden Sie sich
gerade in einer Chemotherapie oder Strahlentherapie ist es fiir Sie wichtig, dass Sie ausreichend
trinken und méglichst Nahrungsmittel zu sich nehmen, die lhnen schmecken. Uber
Nahrungserganzungsmittel sollten Sie unbedingt mit ihrem Arzt Riicksprache halten. Wenn es
notig ist, konnten Sie voribergehend auf hochkalorische Trinknahrung zuriickgreifen oder
enteral/parenteral erndhrt werden.
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Erndhrung in verschiedenen Situationen

Sodbrennen

+* Essen Sie in Ruhe und kauen Sie gut

+* Magensaurelockerer meiden, u.a. Kaffee, Alkohol, Nikotin, stark zucker- und fetthaltige
Nahrungsmittel, Fleisch- und Wurstwaren, industriell verarbeitete Nahrungsmittel,
kohlensdure- und zuckerhaltige Getranke, saurehaltige Lebensmittel wie Zitrusfriichte,
Fruchtsafte, sowie stark gewirzte, gepdkelte oder gerducherte Speisen

+* Eventuell mehrere kleine Mahlzeiten Uber den Tag verteilt essen

Entziindungen im Mund = hervorgerufen durch Chemo- und Strahlentherapie

>

Speisen sollten moglich eine weiche Konsistenz besitzen

R/
%

>

Reichlich trinken

R/
%

>

Eventuell mehrere kleine Mahlzeiten lber den Tag verteilt essen

R/
%

7
L X4

Scharfe oder sadurehaltige Lebensmittel meiden

Ubelkeit/ Appetitlosigkeit

% Lieblingsspeisen zubereiten, um den Appetit anzuregen
s Moglichst kleine Portionen

* Langsam und in Ruhe essen

¢ Gut kauen

% Viele kleine Mahlzeiten

Durchfall > hervorgerufen durch Chemo- und Strahlentherapie

< 2- 3 Liter pro Tag trinken, um den Flussigkeitsverlust wieder auszugleichen
% Stopfende Nahrungsmittel zu sich nehmen, z.B. Kakao, schwarzer Tee, bittere Schokolade

K/

%+ Keine Didtprodukte verwenden
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4.5 Pflege

Onkologische Pflege

Unser Auftrag in der onkologischen Pflege ist, eine strukturierte, qualitatsgesicherte,
multiprofessionelle, individuelle und umfassende Versorgung von Menschen mit einer
onkologischen Erkrankung hinsichtlich Diagnostik, Therapie und Nachsorge unter Einbeziehung
der niedergelassenen Kollegen anzubieten und alle Therapieschritte unter stetiger Beachtung der
Winsche und Bediirfnisse der Patienten abzustimmen.

Fiir uns ist es wichtig, gemeinsam mit Ihnen nach Wegen fiir einen besseren Umgang mit den
physischen, psychischen und sozialen, ggf. auch spirituellen Auswirkungen von der
Krebserkrankung zu suchen und zu finden. Der Umgang mit Hoffnung, Humor, Wertschatzung,
Achtsamkeit und Empathie spielt dabei eine grofRe Rolle.

Die Pflege folgt hierbei dem Leitbild der ganzheitlichen Pflege. Der Mensch, als Einheit von
Korper, Geist, Seele und seinem sozialen Umfeld, steht im Mittelpunkt unseres Handelns. Fiir die
ganzheitliche und optimale Versorgung in verschiedenen Lebenssituationen kommen in unserem
Klinikum neben examinierten Pflegekraften auch Fachpflegekrafte fir Onkologie, Palliativ Care
und Onkolotsen zum Einsatz. Bei Bedarf kann auch auf ein multiprofessionelles ambulantes und
stationdres Team aus Therapeuten, Sozialdienst, Seelsorge, Wundexperten und vielen mehr
zugegriffen werden. Die einzelnen Angebote werden dann gemeinsam mit lhnen aufeinander
abgestimmt. Sie entscheiden dabei selber, was Sie mochten oder was Sie nicht mochten. Auf
Wunsch kdnnen lhre Angehorige oder wichtige Bezugspersonen mit einbezogen und unterstiitzt
werden.

Patientenmanagement

Zum Team vieler Stationen gehoren Pflegefachkrafte fir das Patientenmanagement. Sie
organisieren die stationare Aufnahme und Entlassung aller in die Klinik eingewiesenen Patienten.
Zur Vorstellung im Klinikum bitten wir Sie einen Einweisungsschein (Verordnung von
Krankenhausbehandlung) sowie alle relevanten Befunde von Voruntersuchungen mitzubringen.
Damit vermeiden wir Doppeluntersuchungen und halten die Verweildauer vor Therapiebeginn
so kurz wie moglich.

Ansprechpartner
Natascha Kindt Anne Ullrich
Patientenmanagement Stationsleitung C29
Tel.: 0351 480-1530 Tel.: 0351 480-1329
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4.6 Palliativmedizin

Oft kann eine Krebserkrankung geheilt werden. Wenn dies aber auf Grund der fortgeschrittenen
Erkrankungssituation oder der sonstigen gesundheitlichen Beeintrachtigungen nicht moglich ist,
stehen die Ziele Lebenszeitgewinn und Verbesserung oder Erhalt der Lebensqualitdt im
Vordergrund der Betreuung.

Unsere Palliativstation ist ein Ort, an dem Patienten mit einer unheilbaren, weit
fortgeschrittenen Erkrankung im Rahmen eines ganzheitlichen Behandlungskonzepts betreut
werden. In wohnlicher Atmosphére, eingebettet in ein modernes Klinikum versuchen wir, auf die
individuelle Lebens- und Krankheitssituation der Patienten einzugehen und diese mit den
Moglichkeiten zeitgemafRer Medizin und Pflege zu verbinden.

Ziel unserer Behandlung ist die Aufrechterhaltung bzw. Wiederherstellung einer angemessenen
Lebensqualitat in der letzten Phase des Lebens. Dabei stehen die Linderung von Schmerzen,
Luftnot, Ubelkeit und anderen korperlichen Symptomen ebenso wie psychische, soziale und
spirituelle Bedirfnisse des Patienten im Mittelpunkt unserer Aufmerksamkeit.

AulRerdem gibt es den Palliativdienst als Zusatzangebot zur bestehenden palliativmedizinischen
Versorgung. Der Palliativdienst begleitet und betreut schwer kranke Menschen wahrend ihres
Aufenthaltes auf allen anderen Stationen des Stadtischen Klinikums Dresden am Standort
Friedrichstadt. Die Einbindung des spezialisierten Dienstes kann zu jedem Zeitpunkt einer nicht
mehr heilbaren Erkrankung sinnvoll sein — auch parallel zu einer Chemo- oder Strahlentherapie.
Die Betreuung erfolgt in enger Abstimmung mit den behandelnden Arzten und dem Pflegeteam
auf den jeweiligen Stationen.

Ansprechpartner

Palliativstation

Dr. med. Dorothea Bleyl
Oberarztin Palliativstation
Tel.: 0351 480-1411

Palliativdienst

Dr. med. Maria Richter
Tel.: 0351 480-3747
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4.7 Seelsorge

Die evangelischen und katholischen Krankenhausseelsorger stehen Patienten und deren
Angehdorigen gern begleitend zur Seite. Selbstverstandlich sind die Seelsorger unabhdngig von
der  Kirchenzugehorigkeit  und Konfession  fir alle im Krankenhaus  da.
Die Raume der Klinikseelsorge befinden sich im Haus der Stille am Haus U (Eingang durch Garten
der Stille).

Haus und Garten der Stille unseres Klinikums bieten lhnen einen Ort, an dem Sie sich
entsprechend lhrer inneren Haltung, der eigenen Religiositdt oder auch ohne Konfession,
wahrnehmen und Kraft schopfen kénnen.

Das Haus der Stille befindet sich unweit der Autopforte und ist taglich von 8:00 bis 19:00 Uhr
geoffnet. Jeden Dienstag ab 16:30 Uhr gibt es eine "Atempause" mit Wort und Musik.

Evangelische Krankenhausseelsorge
Pfarrer Markus Manzer
Tel.: 0351 480-4740
Sprechzeiten im Dienstzimmer

Katholische Seelsorge
Pfarrer Christoph Behrens & Gemeindereferent Jochen Schubert
Tel. 0351 480-4741
Sprechzeiten im Dienstzimmer

231011/ rev.7 Patientenmappe_PaZ Seite 21 von 29



Viszeralonkologisches Zentrum
Patientenmappe Pankreaskarzinom
Stadtisches Klinikum Dresden

4.8 Selbsthilfe

Selbsthilfegruppen kénnen wichtige Anlaufstellen flir Betroffene sein. Durch den Austausch mit
Gleichbetroffenen schépfen viele Patienten Mut und Zuversicht, um ihrer Krebserkrankung
entgegenzutreten.

Aber nicht nur in emotionaler Hinsicht sind Selbsthilfegruppen wichtige Wegbegleiter. Aufgrund
des breiten Erfahrungsschatzes der Mitglieder kbnnen Sie praktische Tipps fiir den Alltag geben.
Daher ist die Kooperation mit Selbsthilfegruppen fir uns als Onkologisches Zentrum ein
wesentlicher Baustein im Rahmen einer ganzheitlichen Behandlung von Krebskranken und soll
Ihnen als Unterstlitzung dienen.

Kontakt- und Informationsstellen fiir Selbsthilfegruppen (KISS)
KISS Dresden, Industriestrale 21-21a, 01129 Dresden, Tel.: 0351 2061985
www.dresden.de/selbsthilfe

Arbeitskreis der Pankreatektomierten
Frau Regine Kunde, Telefon: 0351 8805160,
Treffen jeweils Freitags 14 Uhr, Ehrlichstral3e 3, 01067 Dresden

TEB e.V. Selbsthilfe, Tumore und Erkrankungen der Bauchspeicheldriise

Ansprechpartnerin: Katharina Stang, 1. Vorsitzende, Volkssolidaritat, Alfred-Althus-Str. 2a, 01067
Dresden, einmal im Quartal 14.30, Tel.: 0152 21539632, E-Mail: katharina.stang@teb-
selbsthilfe.de, Internet: www.teb-selbsthilfe.de

Deutscher Diabetiker Bund e.V.
Goethestr. 27, 34119 Kassel, Tel.: 0561 — 7034770, Fax: 0561 — 7034771
info@diabetikerbund.de, www.diabetikerbund.de

diabetesDE - Deutsche Diabetes Hilfe e.V.
Albrechtstr. 9, 10117 Berlin, Tel.: 030 — 2016770, Fax: 030 - 20167720
info@diabetesde.org, www.diabetesde.org

Deutsche Diabetes Gesellschaft e.V. (DDG)
Albrechtstr. 9, 10117 Berlin, Tel.: 030 — 31169370, Fax: 030 — 311693720

Yeswecan!cer

Digitale Selbsthilfegruppe
WWW.yeswecan-cer.org
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4.9 Nitzliche Adressen und Kontakte

Beratungsstelle fiir Tumorkranke und Angehdorige
Tumorberatungsstelle des Gesundheitsamtes Dresden

Ostra-Allee 9, 01067 Dresde, Tel.: 0351 4885381
www.dresden.de/de/leben/gesundheit/beratung/beratungsstellen/tumorberatung.php

Krebsinformationsdienst
Der Krebsinformationsdienst KID des Deutschen Krebsforschungszentrums will Informationen

uber Krebs 6ffentlich zuganglich machen. Eine wichtige Aufgabe sieht KID auch in der Vermittlung
von Adressen und Anlaufstellen fiir Hilfesuchende. KID informiert zu allen krebsbezogenen
Themen in verstdandlicher Sprache per Telefon, E-Mail und im Internet.

Im Neuenheimer Feld 280, 69120 Heidelberg, Tel.: 0800 420 30 40 (Gebliihrenfrei)
www.krebsinformationsdienst.de

Deutsche Krebshilfe e.V.

Den Betroffenen und ihren Angehorigen zu helfen, ist das wichtigste Anliegen der Deutschen
Krebshilfe. Nach dem Motto "Helfen. Forschen. Informieren." fordert die gemeinnitzige
Organisation Projekte zur Verbesserung der Pravention, Friitherkennung, Diagnose, Therapie,
medizinischen Nachsorge und psychosozialen Versorgung einschlieRlich der Krebs-Selbsthilfe.
Buschstr. 32, 53113 Bonn, Tel.: 0228 729900

www.krebshilfe.de

Deutsche Krebsgesellschaft e.V.

Die Deutsche Krebsgesellschaft e.V. (DKG) ist die grofte wissenschaftlich-onkologische
Fachgesellschaft in Deutschland mit Sitz in Berlin. Ihre Mitglieder sind im Bereich der Erforschung
und Behandlung von Krebserkrankungen tatig.

Kuno-Fischer-StrafRe 8, 14057 Berlin, Tel.: 030 322 93 29 00

http://www.krebsgesellschaft.de

Rehabilitation: Reha-Servicestellen

Unterstiitzung bei der Auswahl des Tragers und der Stellung der Antrdge erhalten Sie auch bei
sogenannten Reha-Servicestellen. Reha-Servicestellen gibt es in allen Bundeslandern.

Die Adressen finden Sie im Internet unter: www.reha-servicestellen.de.

Tumorzentrum Dresden

Das Tumorzentrum Dresden e.V. ist ein regionaler Verbund von Krankenhdusern,
niedergelassenen Arzten und vielen weiteren Institutionen und Personen. Auf den Internet-
Seiten unserer Mitglieder finden Sie weitere Informationen zu deren Angeboten flr Patienten
und Angehorige.

www.tumorzentrum-dresden.de
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4.10 An Angehorige

Auch Angehorige und Freunde macht die Diagnose ,Bauchspeicheldriisenkrebs” betroffen, sie
verunsichert und 16st fast immer sehr schwankende und widerspriichliche Geflihle aus. Als
Angehdoriger sollten Sie diese Geflihle bei sich und bei dem Betroffenen akzeptieren, denn sie
sind eine normale Reaktion auf eine auRergewohnliche, potentiell lebensbedrohliche Situation.
In einer solchen Situation Unterstlitzung zu leisten, ist nicht einfach: Einerseits sollten Sie lhre
Verwandte nicht durch ,,Uberfiirsorglichkeit“ entmutigen und entmiindigen, andererseits ist es
wichtig, Ihnen beizustehen und fiir Sie da zu sein. Es ist nicht leicht, daflir allgemeingiiltige
Hinweise zu formulieren.

Aus unserer Sicht nur einige Anmerkungen

Sie kdnnen helfen, indem Sie lhre Unterstitzung wahrend der Behandlung und dariber hinaus
signalisieren. Dies konnen Sie auf ganz unterschiedliche und individuelle Weise vermitteln.
Grundsatzlich hilfreich ist es, dass Sie von sich aus aktiv das offene Gesprach suchen: Knoten Sie
den Gesprachsfaden immer wieder zusammen, falls und egal wodurch er zerrissen wurde. Geben
Sie Missverstandnissen keine Zeit und keinen Raum und klaren Sie diese.

Bei aller Riicksichtnahme sollten Sie auch lhre eigenen und die Bediirfnisse der anderen
Familienangehdrigen wahrnehmen, diese ansprechen und fiir sie sorgen. So vermeiden Sie, dass
sich Arger und negative Emotionen unnétig ansammeln und Sie kénnen stattdessen selbst Freude
erleben und neue Kraft schopfen.

Wir freuen uns sehr, wenn Angehorige sich Uber die Erkrankung und die anstehenden
Behandlungen informieren und ermutigen Sie hiermit ausdrticklich dazu, z. B. kommen Sie mit zu
den Arztgesprachen. Laden Sie die ,Patientenleitlinie_Bauchspeicheldriise.pdf* der Deutschen
Krebshilfe herunter, dies ist ein flir Patienten verfasstes Werk auf dem neuesten
wissenschaftlichen Stand. Haben Sie keine Scheu, Arzten und Behandelnden lhre Fragen zu
stellen. Insbesondere zur erwahnten Nachbeobachtung im Rahmen der von uns angebotenen
Ultraschalluntersuchung freuen, wir uns wenn der Patient begleitet wird.

Leitlinie https://www.krebshilfe.de/informieren/ueber-krebs/infothek/infomaterial-kategorie/patientenleitlinien/

Verantwortlicher Redakteur: OA Dr. med. W. Albert, Wolfgang.Albert@klinikum-dresden.de, 0351 4801546/48
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4.11 Kleines Fremdworterlexikon

Damit keine Missverstiandnisse aufkommen, wenn wir unverstandliche Fachworter benutzen,
dirfen und sollen Sie uns jederzeit fragen, was wir damit sagen wollen.

Erganzend haben wir hier ein kleines Lexikon mit einer Auswahl der gebrduchlichsten
Fremdworter angelegt, in dem Sie ungewohnte Begriffe jederzeit in Ruhe noch einmal
nachschlagen kdnnen.

Adjuvante Therapie

Zusatztherapie, die auf eine andere, grundlegende Behandlung (die Primartherapie) folgt. So
wird die Chemotherapie oder Bestrahlung oft adjuvant, also nach einer Operation des Krebses
eingesetzt.

Anamnese
Erhebung der Krankenvorgeschichte

Anschlussheilbehandlung (AHB)
Wird in einer stationdren, in der Regel auf Krebsbehandlung spezialisierten Kur-Klinik
durchgefiihrt.

Benigne
Gutartig, im Gegensatz zu maligne

Biopsie
Entnahme einer kleinen Gewebeprobe zu Untersuchungszwecken.

Chemotherapie

Es werden Medikamente (Zytostatika) verabreicht, welche die Zellteilung hemmen. Sie schadigen
vor allem Zellen, die sich rasch teilen. Neben Krebszellen beeinflussen Zytostatika auch andere
Korperzellen, daher haben sie Nebenwirkungen z.B. auf Schleimh&ute und Haarwurzeln.

Computertomographie
Sogenanntes ,Schichtrontgen”. Dabei werden Koérperregionen Schicht fiir Schicht durch
umlaufende Rontgenstrahlen dargestellt. Haufig wird hierfiir ein Kontrastmittel verabreicht

Drainage

System aus einem Plastikschlauch und einer Flasche, in dem die Wundflissigkeit aufgefangen
wird. Dies soll eine Ansammlung dieser Wundflissigkeit im Kérper verhindern.
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Erythem
Entzlindliche R6tung der Haut, die z.B. als Nebenwirkung einer Strahlentherapie auftreten kann.

Exzision
Operative Entfernung von Gewebe

Hdmatom
Bluterguss

Karzinom
Bosartige Geschwulst, wachst invasiv, d.h. sie zerstért das umgebende Gewebe und bildet
Metastasen (Tochtergeschwiilste).

Kernspintomographie
Darstellung von Gewebestrukturen durch elektromagnetische Schwingungen (keine
Rontgenstrahlen). Hierbei entsteht keine Strahlenbelastung fir den Korper.

Kontrastmittel
Korpervertraglicher, meist jodhaltiger Farbstoff

Leukozyten
Weille Blutkdrperchen, unsere Infektabwehr

Lokalrezidiv
Erneutes Auftreten eines Karzinoms an einer bereits vorher behandelten Stelle.

Lymphknoten
Auch ,Lymphdrisen” genannte Filterstationen, die den Korper von Krankheitserregern,
Zelltrimmern und Fremdkorpern reinigen.

Lymphédem
Durch die Entfernung der Lymphknoten wird der Abfluss der Lymphfliissigkeit gestort, es kann

dann zu Schwellungen vor allem in den Beinen kommen.

Maligne
Bosartig, im Gegensatz zu benigne

Metastasen
Tochtergeschwiilste, die durch versprengte Krebszellen im gesamten Kérper entstehen kdnnen.
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Naturheilverfahren
Werden bei der Krebstherapie erganzend eingesetzt. Kuranwendungen, Reizbehandlungen mit
Wasser, Kalte, Luft, Diaten, Pflanzen (Mistel), Spurenelementen (Selen).

Palliative Therapie

Medizinische MaBnahmen, die bei fortgeschrittener Krebserkrankung nicht die Heilung, sondern
die Lebensverlangerung und die Verbesserung der Lebensqualitat zum Ziel haben, indem sie z.B.
das Tumorwachstum bremsen oder Schmerzen lindern.

Primdirtherapie
Erstbehandlung

Remission

Vollremission: Zustand nach Therapie, in dem keine weiteren Anzeichen der Erkrankung
gefunden werden kénnen.

Teilremission: Besserung des Allgemeinzustandes und der klinischen Befunde, jedoch nicht
vollstdandig gesund.

Rezidiv
Ruckfall

Sonogrdfie
Ultraschalluntersuchung

Strahlentherapie
Zerstorung von Tumorzellen durch Strahlung.

Tumor
Gut- oder bosartige Geschwulst

Zytostatika

Medikamente, die eine Zellteilung verhindern oder erheblich verzégern kdnnen und unter
anderem in der Krebsbehandlung als Chemotherapie eingesetzt werden.
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5.Anhang

Wir bitten Sie, folgende Dokumente auszufiillen und wieder abzugeben. Die
Einverstandniserklarung bendtigen wir fir unsere Arbeit. Sie werden in lhrer
Krankenakte abgeheftet.

Den nachfolgenden Fragebogen (Distress Thermometer) erhalten unsere

Psychoonkologen.

Patienteninformation zum Datenschutz und
Einwilligungserklarung fur die Teilnahme an StuDoQ-
Registern

Distress Thermometer
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Patienteninformation zum Datenschutz
und Einwilligungserklarung
fur die Teilnahme an StuDoQ-Registern

Grundlegende Patienteninformationen:

Sehr geehrte Patientin, sehr geehrter Patient,

die Deutsche Gesellschaft fiir Allgemein- und Viszeralchirurgie e.V. (DGAV) mit Sitz in Berlin betreibt seit Jahren das
Studien-, Dokumentations- und Qualitdtszentrum (StuDoQ) zur Férderung medizinischer Qualitat und Forschung.
In diesem Rahmen werden fir mehrere Erkrankungen, die insbesondere mittels Operationen behandelt werden
kénnen, so auch fiir lhre Erkrankung, sogenannte StuDoQ-Register bereitgestellt. In diesen Registern (Datenban-
ken) werden Daten in Verbindung mit der Behandlung der teilnehmenden Patienten ausschlielich zu medizini-
schen Zwecken elektronisch erfasst und ausgewertet. Die besonders gesicherten Computer (Server), auf denen die
Daten in den StuDoQ-Registern verarbeitet werden, befinden sich in deutschen Rechenzentren.

Ihr behandelndes Krankenhaus beteiligt sich an den StuDoQ-Registern der DGAV dadurch, dass es Patienten mit
relevanten Erkrankungen um ihre Einwilligung bittet und gegebenenfalls diese Daten in das jeweilige Register ein-
gibt. Dies erfolgt in pseudonymisierter Form, d.h. Ihr Name wird vor Eintragung lhrer Daten ins Register durch eine
Kennnummer ersetzt. Die Zuordnung des Pseudonyms zu lhnen als Person, insbesondere in der sogenannten Pati-
entenliste, verbleibt dabei ausschliefllich in Ihrem behandelnden Krankenhaus. Lediglich in Ihrem Krankenhaus koén-
nen die Daten aus dem StuDoQ-Register unmittelbar Ihrer Person zugeordnet werden.

Manche Krankenh&user konnen lhnen diese Zuordnung fiir bestimmte Register auch in Form eines StuDoQ-Patien-
tenausweises zur Verfligung stellen. Wenn Sie diesen Patientenausweis im Rahmen der Nachbehandlung einem
anderen am Register teilnehmenden Krankenhaus vorlegen, kann dieses gegebenenfalls im Register zu lhrem Pseu-
donym gespeicherte Daten abrufen und lhrer Person zuordnen. So kann |hre weitere Behandlung optimiert werden.
Auch kann das nachbehandelnde Krankenhaus dann neu erhobene Behandlungsdaten wieder unter dem gleichen
Pseudonym in das Register einstellen und so Doppeleintragungen (zwei Datensatze zu einer Person) vermeiden. Sie
willigen im Rahmen lhrer nachfolgenden Erklarung darin ein, dass das nachbehandelnde Krankenhaus, wenn Sie
diesem den Patientenausweis vorlegen, lhre Daten wie eben beschrieben verarbeitet. Bitte bewahren Sie lhren
Patientenausweis sorgfaltig auf und schiitzen ihn vor dem Zugriff unberechtigter Dritter.

Im Fall lhrer Einwilligung kénnen nicht nur Daten aus der akuten Behandlung, sondern auch der langerfristigen
Nachsorge im Krankenhaus in das Register eingetragen und auf unbestimmte Zeit dort verarbeitet werden. Zur
Erhebung zusatzlicher Daten, insbesondere tiber den weiteren Verlauf Ihrer Erkrankung bzw. Heilung, kann es auch
unabhangig von der Nachsorge im Krankenhaus sinnvoll sein, zu einem spateren Zeitpunkt erneut Kontakt mit lhnen
aufzunehmen, um

- erganzenden Informationen von lhnen selbst (z.B. zum Schmerzempfinden) zu erfragen,

- Sie fiur Folgeuntersuchungen zu gewinnen,

- Sie um lhre Einwilligung dahingehend zu bitten, dass das Krankenhaus Ihre Daten bei anderen nachbehan-
delnden Stellen erheben darf, und/oder

- Sie fur einen Abgleich mit anderen Quellen, z.B. Krebsregistern, zu gewinnen.

Wenn Sie im Rahmen lhrer Einwilligung einer erneuten Kontaktaufnahme durch das Krankenhaus nach Abschluss
Ilhrer Behandlung dort zustimmen, kdnnen Sie zudem (iber neue Erkenntnisse zu lhrer Erkrankung informiert wer-
den, welche mit Hilfe des Registers gewonnen wurden. Ein Anspruch lhrerseits auf eine solche Information besteht
jedoch aufgrund des Umfangs und der Komplexitat der Register nicht.
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Umgekehrt sind auch Sie nicht verpflichtet, an der Erhebung zusatzlicher Daten im Einzelfall mitzuwirken, selbst
wenn Sie grundsatzlich in die spatere Kontaktaufnahme eingewilligt haben. Die Kontaktaufnahme erfolgt durch Ihr
behandelndes Krankenhaus. Falls Sie eine erneute Kontaktaufnahme fiir Zwecke der StuDoQ-Register generell nicht
wiinschen, kreuzen Sie bitte das entsprechende Nein-Kastchen in der Einwilligungserklarung an.

Die DGAV kann Auswertungen dieser pseudonymisierten Daten zu ausschlielich medizinischen Zwecken selbst
durchfiihren oder deren Durchfiihrung durch vertrauenswiirdige Dritte, insbesondere Einrichtungen der medizini-
schen Forschung oder Qualitatssicherung, genehmigen. Samtliche Stellen, welche Zugang zu den Patientendaten
erhalten, missen ein vergleichbar hohes Datenschutzniveau wie |hr Krankenhaus und die DGAV gewahrleisten.

Bei den genannten Auswertungen kénnen die Daten im StuDoQ-Register auch mit Daten aus anderen Quellen (z.B.
den gesetzlich vorgesehenen Krebsregistern) abgeglichen werden, wenn dies lediglich in pseudonymisierter Form
erfolgt, d.h. keine der Quellen unmittelbar personenbezogene Patientendaten (wie Ihren Namen) offenlegt. Zudem
wird die Verknipfung besonders gesichert gespeichert. Dadurch wird es sehr unwahrscheinlich, dass Sie als Patient
unzulassigerweise identifiziert werden.

Falls der Abgleich von StuDoQ mit diesen anderen Quellen Gber eine Verknipfung mit lhren unmittelbar personen-
bezogenen Daten (wie Ihren Namen) erfolgen soll, ist hierflir — moglicherweise von wenigen, eng gefassten Aus-
nahmen des deutschen Datenschutzrechts abgesehen — eine gesonderte Einwilligung lhrerseits erforderlich. Ohne
eine solche zuséatzliche Rechtsgrundlage werden wir keine entsprechende Verkniipfung vornehmen.

Hieraus kdnnen Sie und zukiinftige Patienten einen medizinischen Nutzen ziehen:

Individuelle Qualitatssicherung: Mit den Daten einer Vielzahl von Patienten sind statistische Berechnungen Uber
eventuell im Zusammenhang mit einer Operation auftretende Komplikationen auch in Abhangigkeit von bestimm-
ten Risikofaktoren moglich. Ein entsprechender Risikorechner kann Ihrem behandelnden Krankenhaus unter Um-
standen helfen, das richtige Verfahren fir Sie auszuwahlen.

Generelle Qualitatssicherung: Das Krankenhaus kann auch Auswertungen zu eigenen am Register teilnehmenden
Patienten zu den genannten medizinischen Zwecken anstellen. Zum Vergleich erhilt es von der DGAV eine Uber-
sicht (in der Regel einen jahrlichen Qualitatsbericht) mit statistischen Werten (z.B. der Haufigkeit bestimmter Kom-
plikationen) aus der Gesamtzahl der teilnehmenden Patienten, die auch in anderen Krankenhausern entsprechend
behandelt wurden. So kann das Krankenhaus insbesondere die Qualitat der eigenen Behandlung beurteilen und bei
Bedarf Verbesserungen vornehmen. Zeigen die gesammelten Daten Uber einen langeren Zeitraum in einem teil-
nehmenden Krankenhaus eine vom Durchschnitt erheblich abweichende Qualitat, konnen zudem Vertrauensleute
der DGAV Einsicht in die dortigen Akten teilnehmender Patienten nehmen, um mit der betreffenden (chirurgischen)
Fachabteilung die Ergebnisse zukiinftig zu verbessern.

Medizinische Forschung: AulRerdem kénnen die gesammelten Daten Auskunft dariiber geben, ob und gegebenen-
falls wie Behandlungsverfahren grundsatzlich gedandert bzw. neue, bessere Verfahren eingefiihrt werden missten.

DGAV und |hr behandelndes Krankenhaus (nachfolgend gemeinsam auch ,wir” oder ,uns“ genannt) arbeiten bei
der Flihrung der StuDoQ-Register eng zusammen. Bei Erfassung und Auswertung lhrer Daten legen wir besonderen
Wert auf die Beachtung der in Deutschland geltenden strengen Anforderungen des Datenschutzes.

Wir moéchten vor diesem Hintergrund auch Sie bitten, sich zu beteiligen, indem Sie uns lhre Einwilligung zur Verar-
beitung Ihrer Patientendaten in Verbindung mit den StuDoQ-Registern wie hier beschrieben erteilen.

Ihre Einwilligung ist freiwillig und kann jederzeit mit Wirkung fiir die Zukunft widerrufen werden. Eine Verpflichtung
zur Bereitstellung Ihrer Daten fiir StuDoQ-Register besteht nicht. Sie konnen die Einwilligung ohne Nachteile im
Hinblick auf Ihre medizinische Behandlung oder das Verhiltnis zu lhrer Arztin oder lhrem Arzt verweigern oder
widerrufen.
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Auch wenn fiir uns eine Entscheidung lhrerseits fiir oder gegen die Einwilligung gerade vor einer Operation hilfreich

ist, mlssen Sie sich auch im Gesprach nicht unter Druck setzen lassen und kdnnen sich hierflir auch danach noch
Zeit nehmen.

Ihre behandelnde Arztin / Ihr behandelnder Arzt™ wird mit Ihnen (iber das fiir Sie in Betracht kommende StuDoQ-
Register sprechen. Bitten fragen Sie, wenn Sie etwas nicht verstehen oder zusatzlich etwas wissen mochten.

Fiir Sie relevante StuDoQ-Register:

Fir lhre Erkrankung und Behandlung ist folgendes bzw. sind folgende StuDoQ-Register relevant:

<Bitte hier durch Krankenhaus einzutragen: relevante(s) StuDoQ-Register (in jedem Fall: Name des Registers; idealerweise
auch kurze Erlduterung, um welche Erkrankung (bei krankheitsspezifischen Registern) oder welches Operationsverfahren
(bei methodenspezifischen Registern) es geht).>

In Ausnahmefallen kénnen mehrere StuDoQ-Register fiir Sie relevant sein. Dann werden hier mehrere Register ge-
nannt und lhre jeweils relevanten Daten in jedem der Register verarbeitet.

lhr verantwortliches Krankenhaus:

Ilhr behandelndes Krankenhaus ist verantwortlich fir die Erfassung lhrer Daten und deren Eintragung in das rele-
vante bzw. die relevanten StuDoQ-Register in pseudonymisierter Form:

<Bitte hier durch Krankenhaus einzutragen: Krankenhausnamen, Rechtsform, zustandige Fachabteilung, ladungsfahige
(Post-)Anschrift; alternativ auch Krankenhausstempel verwenden>

An StuDoQ konnen unter Umstdanden auch Einrichtungen teilnehmen, die ausschlielRlich ambulante Operationen

vornehmen. Auch diese werden in der vorliegenden Patienteninformation und Einwilligung als Krankenh&user be-
zeichnet.

" In der vorliegenden Patienteninformation und Einwilligung wird aus Griinden der einfacheren Lesbarkeit zum Teil lediglich die mannliche
Form verwendet. Es sind aber stets Personen jeglichen Geschlechts gemeint.
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lhre aufklirende Arztin / lhr aufklirender Arzt:

Zur Aufklarung stand lhnen folgende Arztin / folgender Arzt zur Verfiigung:

LY/ 18 1 F=1 1 [T Nachname: ...cooooovvvieiceeeeiee e,

Datum, Unterschrift der Arztin/des Arztes: ........coceeuee.... ) teeeteeee ettt ——————————————————

lhre Einwilligungserklarung als betroffener Patient:

Y/ 181 F=1 1 4 [T Nachname: ..o,
Geburtsdatum (TT/MM/JJ): ...... Y2 S

Ich habe die vorhergehenden grundlegenden Patienteninformationen gelesen. Mir wurden tberdies die nachfol-
genden ausfuhrlichen Patienteninformationen zum Datenschutz rechtzeitig ausgehandigt, so dass ich Gelegenheit
hatte, diese zur Kenntnis zu nehmen.

Zudem war es mir moglich, meiner Arztin / meinem Arzt Fragen zu stellen. Eventuell offene Fragen wurden ver-
standlich und ausreichend beantwortet.

Meine Einwilligung ist freiwillig. Ich weil3, dass ich sie jederzeit mit Wirkung fur die Zukunft widerrufen kann.

1. Ich willige in die Verarbeitung meiner personen- und gesundheitsbezogenen Daten im Rahmen der StuDoQ-
Register fir Zwecke der medizinischen Qualitatssicherung und medizinisch-wissenschaftlichen Forschung wie in
den Patienteninformationen beschrieben ein. Diese Verarbeitung erfolgt durch die DGAV und das mich behan-
delnde Krankenhaus. Im Register werden meine Daten nur in pseudonymisierter Form verarbeitet, d.h. mein
Name wird durch eine Kennnummer ersetzt. Eine Verbindung der Daten zu meiner Person wird nur innerhalb
des behandelnden Krankenhauses hergestellt. Andere Stellen (z.B. Forschungsinstitute) und Personen (z.B. Ver-
trauensleute) erhalten nur unter den in den Patienteninformationen beschriebenen strengen Voraussetzungen
Zugang zu diesen Daten; sie miissen insbesondere ein vergleichbar hohes Datenschutzniveau gewahrleisten.

[ Ja, ich willige in diesen Punkt 1 ein. [ Nein, ich willige in diesen Punkt 1 nicht ein.

2. Ich willige darin ein, dass ich evtl. zu einem spateren Zeitpunkt erneut von meinem behandelnden Krankenhaus
fiir die oben beschriebenen Zwecke kontaktiert werde, z.B. zur Gewinnung weiterer Informationen insbeson-
dere zur Nachbehandlung.

[ Ja, ich willige in diesen Punkt 2 ein. O Nein, ich willige in diesen Punkt 2 nicht ein.

Wenn und soweit ich eine Einwilligung erteile, entbinde ich meine behandelnden Arzte und deren Hilfspersonen im
hier und in den Patienteninformationen beschriebenen Umfang von Ihrer Schweigepflicht.

Datum, Unterschrift Patientin/Patient: ..........ccuveee.nn. ) eeeeeeere e ——————————————————————

Ich habe eine Kopie der Patienteninformation samt dieser Einwilligung in ausgefullter und mit Ausnahme meiner
folgenden Unterschrift unterzeichneter Form erhalten:

Datum, Unterschrift Patientin/Patient: ..........ccuveee.nn. ) eeeeeeereee e ——————————————————————

Das doppelt von Ihnen unterschriebene Original verbleibt in den Akten des Krankenhauses.
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Ausfihrliche Patienteninformationen zum Datenschutz:

GemaR den Vorschriften der Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO) der Europdischen Union, welche auch in

Deutschland gilt, mochten wir Sie im Folgenden ausfihrlich Giber die Verarbeitung Ihrer personenbezogenen Daten

und lhre diesbezliglichen Rechte informieren. Personenbezogene Daten sind alle Informationen, die sich auf eine

identifizierte oder identifizierbare natiirliche Person beziehen. Auch als Patient sind Sie eine betroffene Person in

diesem Sinne.

l. Unsere Verantwortung fiir den Datenschutz und lhre Ansprechpartner

1. Die Verantwortung fiir die Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten als an StuDoQ teilnehmender Pa-
tient tragt zunéchst lhr behandelndes Krankenhaus (Name und Kontaktdaten finden Sie auf Seite 3).

a)

b)

c)

Dieses Krankenhaus ist fir die Einholung lhrer Einwilligung, die Erhebung Ihrer Daten und deren Eintra-
gung im Meldeformular des jeweiligen StuDoQ-Registers, die Verwaltung der Zuordnung des verwen-
deten Pseudonyms zur Person des Patienten, die Ubertragung der pseudonymisierten Daten an die
DGAV, sonstige eigene Verarbeitungen (insbesondere Auswertungen der Daten aus dem Register), ge-
gebenenfalls die Ausstellung eines Patientenausweises (insbesondere zur Vermeidung von Doppelein-
tragungen bei Nach- und Mitbehandlung durch andere Krankenhduser) sowie die Wahrung lhrer
Rechte als betroffene Person verantwortlich.

Sie kénnen Sich mit allen Ihren Fragen zur Verarbeitung lhrer Daten und zum Datenschutz im Rahmen
von StuDoQ an lhr behandelndes Krankenhaus, insbesondere die dort zustandige (chirurgische) Fach-
abteilung wenden. Sie kdnnen insoweit auch direkt den Datenschutzbeauftragten des Krankenhauses
anschreiben, den Sie unter der auf Seite 3 genannten Postadresse mit dem Zusatz ,,Datenschutzbeauf-
tragter” erreichen.

Die Verarbeitung Ihrer Daten unabhangig von den StuDoQ-Registern in der Patientenakte oder sonsti-
gen Computersystemen des Krankenhauses, insbesondere zur reguldaren Dokumentation der Behand-
lung, wird nicht in der vorliegenden Patienteninformationen beschrieben und ist unabhangig von lhrer
gegebenenfalls hiernach erteilten Einwilligung.

2. Fir die Gibrigen Verarbeitungen der pseudonymisierten Daten in den StuDoQ-Registern, einschlielRlich der
Auswertungen durch die DGAV und die Weitergabe hierflr an vertrauenswirdige Dritte, sowie fiir die Da-
tensicherheit der dafiir verwendeten zentralen Computersysteme, insbesondere der Server, ist die DGAV

verantwortlich.

a)

b)

Mit Fragen hierzu kdnnen Sie sich unter folgenden Kontaktdaten an die DGAV wenden:

Deutsche Gesellschaft fiir Allgemein- und Viszeralchirurgie e.V.
Haus der Bundespressekonferenz, Schiffbauerdamm 40, 10117 Berlin

Weiterhin kénnen Sie sich auch an den Datenschutzbeauftragten der DGAV wenden, den Sie unter der
eben genannten Postadresse mit dem Zusatz ,,Datenschutzbeauftragter” erreichen.

Bitte beachten Sie auch, dass die DGAV Ihnen keine Auskiinfte zu den konkret zu Ihrer Person gespei-
cherten Daten erteilen oder diese berichtigen oder 16schen kann. Denn die DGAV verfiigt nicht Gber die
Zuordnung des im Register verwendeten Pseudonyms zu lhrer Person. Entsprechende Anfragen muss-
ten Sie an Ihr behandelndes Krankenhaus richten.
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Informationen iiber die Verarbeitung lhrer Daten

1.

In den StuDoQ-Registern werden folgende Kategorien von Daten des Patienten verarbeitet:

a) Stammdaten des Patienten, insbesondere: Pseudonym (Kennnummer), Geschlecht, Geburtsmonat
und -jahr, gegebenenfalls GroRe, keinesfalls aber unmittelbar die Person des Patienten identifizierende
Angaben wie Name, Anschrift oder Krankenversichertennummer;

b) Daten zum behandelnden Krankenhaus und zur Dokumentation, insbesondere: behandelndes Kran-
kenhaus, Name des Dokumentierenden (z.B. der behandelnde Arzt), Datum der Dokumentation;

c) relevantes StuDoQ-Register: zur Dokumentation eingesetztes StuDoQ-Register, z.B. ,,StuDoQ | Kolon-
karzinom” flr die operative Entfernung von Dickdarmkrebs oder ,StuDoQ | Robotik” fir die Erfassung
von Patienten, die mit Unterstlitzung eines Roboters operiert werden;

d) Behandlungsdaten, insbesondere: Hauptdiagnose (Erkrankung wegen derer Sie sich im Krankenhaus
befinden), jeweiliges Datum der Besuche bzw. jeweilige Dauer der Aufenthalte im Krankenhaus, durch-
geflihrte Untersuchungen (z.B. Blutwerte, Rontgenaufnahmen), durchgefiihrte Therapie (z.B. Opera-
tion samt Methode und Datum), gegebenenfalls Behandlungserfolg (z.B. Gewichtsreduktion nach Ma-
genverkleinerung), gegebenenfalls Komplikationen wahrend und nach der Operation (z.B. Blutung, In-
fektion oder Nahtbruch), gegebenenfalls Vor- und Nachbehandlungen, gegebenenfalls Begleiterkran-
kungen neben der Hauptdiagnose (z.B. Herzschwéche), gegebenenfalls eingenommene Medikamente,
gegebenenfalls Angaben zum gesundheitsrelevanten Verhalten (z.B. Sport) oder zu Risikofaktoren (z.B.
Rauchen);

e) gegebenenfalls weitere demografische Angaben (wie Beruf oder Anzahl der Kinder), soweit relevant
fir die Behandlung;

f) Daten zur Familienanamnese, d.h. Erkrankungen, insbesondere vergleichbare, bei Familienangehori-
gen, ohne Nennung von deren Namen oder anderen unmittelbar identifizierenden Angaben;

g) gegebenenfalls Berechnungsergebnisse der DGAV (z.B. eine Einschdtzung zum Operationsrisiko).

Zudem wird im Zusammenhang mit den StuDoQ-Registern im Krankenhaus eine sogenannte Patientenliste
verarbeitet: Die Patientenliste umfasst die Zuordnung der Pseudonyme, also der innerhalb des relevanten
Registers eindeutigen Kennnummern der jeweiligen Patienten, zu eben diesen Patienten (deren Namen,
vollstandigem Geburtsdatum und gegebenenfalls auch Patientennummern innerhalb des behandelnden
Krankenhauses). Diese Zuordnung wird ausschlieBlich im behandelnden Krankenhaus gefiihrt und wird in
keinem StuDoQ-Register gespeichert.

Alle diese Datenkategorien kdnnen Angaben zu lhrer Gesundheit enthalten. Insbesondere die Kategorien
nach den obigen Buchstaben b), c), d), f) und g) enthalten Gesundheitsdaten.

Die Patientendaten in den StuDoQ-Registern stammen in aller Regel mit Ausnahme des von der DGAV vor-
gegebenen Pseudonyms von den Sie behandelnden und an StuDoQ teilnehmenden Krankenh&usern, wel-
che diese Daten aus folgenden Quellen erhalten kénnen:

a) von lhnen selbst, insbesondere aus der Befragung zu lhrer Erkrankung durch die behandelnden Arz-
tinnen und Arzte im Krankenhaus (sogenannte Anamnese),

b) vom behandelnden Krankenhaus, soweit dieses Befunde, Diagnosen und/oder BehandlungsmaRnah-
men selbst erhebt, stellt und/oder durchfuhrt und entsprechend dokumentiert,

c) von Vor- und Mitbehandlern, auch aus dem ambulanten Bereich (z.B. Hausarzt), soweit diese auf ge-
sonderter Rechtsgrundlage oder Sie selbst die Sie betreffenden Befunde, Diagnosen und/oder Behand-
lungsmaRBnahmen Ihrem behandelnden Krankenhaus mitgeteilt haben, sowie

d) von Nachbehandlern, insbesondere wenn diese ebenfalls an StuDoQ teilnehmen und Sie lhren Patien-
tenausweis vorgelegt haben oder wenn Sie nach erneuter Kontaktaufnahme durch das urspriinglich
behandelnde Krankenhaus der Erhebung durch dieses beim Nachbehandler zugestimmt haben.
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Im Rahmen von Auswertungen der StuDoQ-Register kdnnen diese auch mit Daten aus anderen Quellen
(z.B. gesetzlich vorgesehenen Krebsregistern) wie in den grundlegenden Patienteninformationen beschrie-
ben abgeglichen und verkniipft werden (erweiterte Auswertungsbasis), wenn dies in lediglich pseudonymi-
sierter Form geschieht oder eine gesonderte Rechtsgrundlage vorliegt. Zudem kénnen im Rahmen von Aus-
wertungen durch die DGAV oder vertrauenswiirdige Dritte (z.B. Forschungsinstitute) weitere Daten (Aus-
wertungsergebnisse, z.B. Zusammenhange zwischen Risikofaktoren und Komplikationen) berechnet wer-
den. Diese Daten (erweiterte Auswertungsbasis und Auswertungsergebnisse) werden (blicherweise ge-
trennt vom StuDoQ-Register gespeichert und nur ausnahmsweise in diesem, wenn es sehr unwahrschein-
lich bleibt, dass der Patient dadurch unmittelbar identifiziert wird.

3. Ihre personenbezogenen Daten als Mitglied werden zu folgenden Zwecken verarbeitet:

a) die Sicherung der Qualitat lhrer individuellen medizinischen Behandlung,

b) die Sicherung der Qualitdt generell in der medizinischen Behandlung, insbesondere durch Vergleich
der Qualitdt im behandelnden Krankenhaus mit anderen Krankenh&ausern, sowie

c) die medizinisch-wissenschaftliche Forschung, insbesondere die Untersuchung von Zusammenhangen
zwischen verschiedenen Einflussfaktoren und dem Behandlungsergebnis.

Ihre Daten dirfen kinftig, wenn Sie uns lhre Einwilligung erteilen, innerhalb der eben genannten Zwecke
im Sinne eines moglichst breiten Nutzens fiir viele verschiedene Auswertungen verarbeitet werden.

4. Rechtsgrundlage fir die Verarbeitung der Patientendaten im Rahmen von StuDoQ ist Ihre gegebenenfalls
in Verbindung mit der vorliegenden Patienteninformation erteilte Einwilligung. Eine solche Einwilligung
stellt nach den Rechtsvorschriften, die in dem Bundesland giiltig sind, in welchem Ihr behandelndes Kran-
kenhaus seinen Sitz hat, eine zuldssige Rechtsgrundlage dar (insbesondere nach Artikel 9 Absatz 2 Buch-
stabe a DSGVO). Unabhéangig von lhrer Einwilligung kann in einigen Bundeslandern aufgrund gesetzlicher
Erlaubnisse zur Qualitdtssicherung ein reduzierter Datensatz in das jeweilige StuDoQ-Register eingetragen
werden: Geburtsjahr, Operation (OP) geplant oder Notfall, OP-Verfahren, Hauptdiagnose, Allgemeinzu-
stand (leicht/schwer/sehr schwer krank), Komplikationen nach OP (leicht/schwer/Tod), Beendigung des
Aufenthaltes z.B. mit Entlassung oder Verlegung.

5. lhre Einwilligung ist freiwillig und kann jederzeit mit Wirkung fir die Zukunft widerrufen werden. Eine Ver-
pflichtung zur Einwilligung bzw. zur Bereitstellung Ihrer Daten fiir StuDoQ-Register besteht nicht. Sie kon-
nen die Einwilligung ohne Nachteile im Hinblick auf Ihre medizinische Behandlung oder das Verhaltnis zu
Ihrer Arztin oder Ihrem Arzt verweigern oder widerrufen.

6. Fir Zwecke der hier beschriebenen Verarbeitungen kénnen folgende Kategorien von Empfangern Ihre Pa-

tientendaten erhalten:

a) Kategorien der Empfanger von pseudonymisierten Daten aus den StuDoQ-Registern (einschlieflich
Zugriffsberechtigte):

i das aktuell behandelnde Krankenhaus, welches die Eintragungen vorgenommen hat;

ii. ein nachfolgend behandelndes Krankenhaus, dem Sie zur Fortfiihrung der Behandlung und Daten-
erfassung lhren Patientenausweis vorgelegt haben,

iii. die DGAV e.\V. als fiir die Verarbeitung der pseudonymisierten Daten nach Abschnitt .2 verant-
wortliche Stelle einschlieBlich Ihres Datenschutzbeauftragten;

iv.  die DGAV GmbH, eine 100 %ige Tochtergesellschaft der DGAV e.V., ansassig unter derselben Ad-
resse (siehe oben Abschnitt 1.2), welche unter anderem IT-Services fiir die DGAV e.V. erbringt und
in eigener Verantwortung die Voraussetzungen fiir die Vergabe von Qualitatszertifikaten fir Kran-
kenhauser prift;
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V. von der DGAV e.V. eingeschaltete drztliche Vertrauensleute, welche die medizinische Datenquali-
tat der StuDoQ-Register (Plausibilitdat und Richtigkeit der Eintragungen und, soweit Einwilligungen
vorliegen, auch deren Vollstiandigkeit) sowie die Behandlungsqualitat ausweislich der Daten aus
den StuDoQ-Registern in einer Gesamtauswertung und/oder durch Stichproben im Einzelfall prii-
fen, sowie einzelne Mitarbeiter der Vertrauensleute, welche ebenfalls der Schweigepflicht der Heil-
berufe unterliegen (z.B. medizinische Dokumentare oder Medizincontroller);

Vi. von der DGAV GmbH eingeschaltete arztliche Auditoren, welche im Rahmen der Zertifizierung von
Krankenhdusern ebenfalls die medizinische Datenqualitdt der StuDoQ-Register sowie die Behand-
lungsqualitat ausweislich der Daten aus dem StuDoQ-Registern in einer Gesamtauswertung und/o-
der durch Stichproben im Einzelfall priifen, sowie einzelne Mitarbeiter der Auditoren, welche eben-
falls der Schweigepflicht der Heilberufe unterliegen (z.B. medizinische Dokumentare oder Medizin-
controller);

vii.  Auftragsverarbeiter der DGAV (e.V.) oder der DGAV GmbH wie Rechenzentren oder sonstige
Dienstleister ohne Entscheidungsspielraum hinsichtlich der Zwecke und wesentlichen Mittel der
Datenverarbeitung, soweit diese auf vertraglicher Basis von der DGAV (e.V.) oder der DGAV GmbH
zur Erfiillung der oben genannten Zwecke eingeschaltet werden;

viii.  sonstige Einrichtungen der Qualitatssicherung oder wissenschaftlichen Forschung (insbesondere
Forschungsinstitute, einschlielich der Bereiche Medizininformatik und medizinische Statistik), die
zu den genannten medizinischen Zwecken nach Priifung auch der Re-ldentifizierungsrisiken fir den
Patienten, erforderlichenfalls erganzender SicherheitsmaRnahmen und Freigabe durch die DGAV
auf begrenzte Zeit und auf vertraglicher Basis Daten bzw. den Zugang zu diesen erhalten, auch zur
eigenverantwortlichen Auswertung.

b) Kategorien der Empfanger von unmittelbar personenbezogenen Daten aus der Patientenliste und den
Patientenakten der Krankenhaus (einschliefSlich Zugriffsberechtigte):

i das aktuell behandelnde Krankenhaus, welches die Eintragungen vorgenommen hat;

ii. ein nachfolgend behandelndes Krankenhaus, dem Sie zur Fortfiihrung der Behandlung und Daten-
erfassung lhren Patientenausweis vorgelegt haben,

iii. von der DGAV e.V. eingeschaltete drztliche Vertrauensleute, welche die medizinische Datenquali-
tat der StuDoQ-Register (Plausibilitdat und Richtigkeit der Eintragungen und, soweit Einwilligungen
vorliegen, auch deren Vollstandigkeit) sowie die Behandlungsqualitat ausweislich der Daten aus
den StuDoQ-Registern in einer Gesamtauswertung und/oder durch Stichproben im Einzelfall prii-
fen, sowie einzelne Mitarbeiter der Vertrauensleute, welche ebenfalls der Schweigepflicht der Heil-
berufe unterliegen (z.B. medizinische Dokumentare oder Medizincontroller);

iv. von der DGAV GmbH eingeschaltete arztliche Auditoren, welche im Rahmen der Zertifizierung von
Krankenhdusern ebenfalls die medizinische Datenqualitdt der StuDoQ-Register sowie die Behand-
lungsqualitat ausweislich der Daten aus dem StuDoQ-Registern in einer Gesamtauswertung und/o-
der durch Stichproben im Einzelfall ausschlieRlich vor Ort im jeweiligen Krankenhaus priifen, sowie
einzelne Mitarbeiter der Auditoren, welche ebenfalls der Schweigepflicht der Heilberufe unterlie-
gen (z.B. medizinische Dokumentare oder Medizincontroller).

V. der Datenschutzbeauftragte der DGAV, der ausschliefRlich vor Ort im jeweiligen Krankenhaus das
Vorliegen der notigen Einwilligungserklarung in Stichproben oder Verdachtsfallen prifen darf;

Vi. die Einwohnermeldedamter |hrer Wohnorte, wenn Sie darin einwilligen, dass das behandelnde
Krankenhaus Sie zu einem spateren Zeitpunkt erneut kontaktieren darf, Sie aber unter lhrer zuletzt
angegebenen Adresse nicht mehr erreichbar sind, allerdings nur fir Zwecke einer Anfrage im Hin-
blick auf Ihre aktuelle Adresse durch das Krankenhaus; hierfiir wird lediglich lhre bisherige Adresse
und der Umstand an das zustdandige Amt Gbermittelt, dass Sie diese Einwilligung erteilt haben (ohne
Nennung medizinischer Details wie des relevanten StuDoQ-Registers).
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Die Schweigepflicht von Vertrauensleuten, Auditoren und deren Mitarbeitern sowie des Datenschutz-
beauftragten der DGAV in Bezug auf diese unmittelbar personenbezogenen Patientendaten besteht
auch gegeniiber DGAV (e.V.), DGAV GmbH und sonstigen Dritten.

7. Eine Ubermittlung in ein Drittland auRerhalb des Européischen Wirtschaftsraums oder eine internationale

Organisation ist derzeit nicht geplant. Der Europaische Wirtschaftsraum setzt sich zusammen aus den Staa-
ten der Europdischen Union sowie Island, Liechtenstein und Norwegen. In diesen Landern herrscht ein ver-
gleichbar hohes gesetzliches Datenschutzniveau. Falls doch einmal eine Ubermittlung in ein Drittland oder
an eine internationale Organisation stattfinden sollte, dann nur von pseudonymisierten Daten und unter
Beachtung des vorigen Abschnitts 6 sowie von MaRnahmen, die auch in Anbetracht erhdhter Risiken fiir
die Vertraulichkeit der Patientendaten ein angemessenes Datenschutzniveau beim Empfanger sicherstellen
(insbesondere durch vertragliche Verpflichtungen zur Vertraulichkeit sowie durch faktische Ausdiinnung
der bereitgestellten Datensatze). Allerdings kann ein Nutzer des StuDoQ-Registers (Arzt oder sonstiger be-
rechtigter Mitarbeiter eines teilnehmenden Krankenhauses) die pseudonymisierten Daten im StuDoQ-Re-
gister Uber das webbasierte Portal fir Krankenhausmitarbeiter auch aulRerhalb des Européischen Wirt-
schaftsraums abrufen; dies ist den Nutzern jedoch untersagt.

8. Bei den vorliegenden Verarbeitungen findet keine automatisierte Entscheidungsfindung statt, auch nicht

in Form des Profiling, wie sie durch Artikel 22 Absatze 1 und 4 DSGVO geregelt ist. Zwar konnen Kranken-
haus und DGAV die pseudonymisierten Daten im StuDoQ-Register automatisiert auswerten und das behan-
delnde Krankenhaus kann diese Berechnungsergebnisse gegebenenfalls auch wieder |hrer Person zuord-
nen. Doch werden Entscheidungen, insbesondere tiber Ihre Behandlung, letztlich immer von Menschen wie
Ihrer behandelnden Arztin oder Ihrem behandelnden Arzt getroffen, fiir welche die automatisierten Be-
rechnungsergebnisse allenfalls ein Gesichtspunkt neben anderen sind.

9. lhre Daten werden nur so lange verarbeitet, wie es fiir die in dieser Patienteninformation genannten Zwe-
cke erforderlich ist. Dies ist bei generalisierender Qualitatssicherung und medizinischer Forschung (oben
Abschnitt 11.3.b) und c) aber grundsétzlich von unbefristeter Dauer.

a) Dies gilt insbesondere fiir die pseudonymisierten Daten im StuDoQ-Register.

b) Auch die Zuordnung des Pseudonyms zu lhrer Person in der Patientenliste wird wie die medizinische
Dokumentation mindestens fur die Dauer medizinrechtlicher Aufbewahrungsfristen (in der Regel 10
Jahre) oder von Verjahrungsfristen fiir Gesundheitsschaden (in der Regel 30 Jahre) im Krankenhaus
gespeichert.

10. Wenn Sie lhre Einwilligung widerrufen, werden wir nach Ihrer Wahl jedoch

a) entweder lediglich die Zuordnung des Pseudonyms zu lhrer Person in der Patientenliste (und gegebe-
nenfalls an andere Stellen, wo diese Zuordnung notiert oder gespeichert wurde)

b) oder die kompletten Eintragungen zur Ihrer Person im entsprechenden StuDoQ-Register sowie in der
Patientenliste

I6schen. Wenn Sie, moglicherweise nach Riickfrage durch das Krankenhaus, keine abweichende Wahl tref-
fen, werden wir die kompletten Eintragungen zu lhrer Person I6schen (Alternative b). Bitte beachten Sie,
dass Sie nach Wahl der Alternative a), also lediglich die Loschung der Zuordnung des Pseudonyms zu lhrer
Person, keine weiteren Rechte als betroffene Person mehr geltend machen kénnen, denn auch das Kran-
kenhaus kann Sie danach nicht mehr zuverlassig als vom StuDoQ-Register betroffene Person identifizieren.
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IIl. lhre Rechte als betroffene Person

1. Alsvon der Datenverarbeitung betroffene Person stehen lhnen zahlreiche Rechte zur Verfligung. Insbeson-
dere sind dies:

a) Auskunftsrecht (Artikel 15 DSGVO): Sie haben das Recht, Auskunft iber die von uns zu Ihrer Person
gespeicherten Daten zu erhalten.

b) Berichtigungsrecht (Artikel 16 DSGVO): Sie kdnnen von uns die Berichtigung falscher Daten verlangen.

c) Loschungsrecht (Artikel 17 DSGVO): Sie kdnnen von uns die Loschung insbesondere unzulassigerweise
verarbeiteter Daten verlangen.

d) Einschrankung der Verarbeitung (Artikel 18 DSGVO): Sie kdnnen von uns verlangen, dass wir die Ver-
arbeitung Ihrer Daten einschrdnken, insbesondere den Zugriff auf Daten ,,sperren”, deren Verarbei-
tung umstritten ist.

e) Dateniibertragbarkeit (Artikel 20 DSGVO): Sollten Sie uns Daten auf Basis eines Vertrages oder einer
Einwilligung bereitgestellt haben, kdnnen Sie verlangen, dass Sie die von Ihnen bereitgestellten Daten
in einem strukturierten, gdngigen und maschinenlesbaren Format erhalten oder dass wir diese an ei-
nen anderen Verantwortlichen Gbermitteln.

f)  Widerspruch gegen die Datenverarbeitung (Artikel 21 DSGVO): Soweit wir lhre Daten auf Grundlage
offentlicher oder sonstiger berechtigter Interessen nach Artikel 6 DSGVO verarbeiten wiirden, hatten
Sie ein Recht auf Widerspruch gegen die Datenverarbeitung. Wir stlitzen unsere Datenverarbeitung
jedoch nicht auf solche Interessen, sondern auf lhre widerrufliche Einwilligung.

g) Widerruf der Einwilligung (Artikel 7 Absatz 3 DSGVO): Sofern Sie uns eine Einwilligung in die Verarbei-
tung lhrer Daten erteilt haben, kénnen Sie diese jederzeit mit Wirkung fir die Zukunft widerrufen. Die
RechtmaRigkeit der Verarbeitung Ihrer Daten bis zum Widerruf bleibt hiervon unberihrt.

h) Beschwerderecht bei der Aufsichtsbehorde (Artikel 77 DSGVO): Sie kdnnen zudem eine Beschwerde
bei der zustdandigen Aufsichtsbehorde fiir den Datenschutz einreichen, wenn Sie der Meinung sind,
dass die Verarbeitung lhrer Daten gegen geltendes Recht verstoRt. Sie kénnen sich hierzu an die Auf-
sichtsbehorde wenden, die fir Ihren Wohnort bzw. |hr Land zustdndig ist oder an die fiir die DGAV
oder Ihr behandelndes Krankenhaus zustdandigen Aufsichtsbehorden. Fur die DGAYV ist die Berliner Be-
auftragte fur Datenschutz und Informationsfreiheit, Friedrichstr. 219, 10969 Berlin, zustandig.

2. Darlber hinaus sind wir dazu verpflichtet, alle Empfanger, denen gegeniiber Daten durch uns offengelegt
worden sind, tber jedwede Berichtigung oder Léschung von Daten oder die Einschrankung der Verarbei-
tung, die aufgrund Artikel 16, Artikel 17 Absatz 1 oder Artikel 18 DSGVO erfolgen, zu unterrichten (Recht
auf Vergessenwerden). Diese Verpflichtung besteht jedoch nicht, soweit diese Mitteilung unmaoglich oder
mit einem unverhaltnismaRigen Aufwand verbunden ist. Unbeschadet dessen haben Sie ein Recht auf Aus-
kunft Gber diese Empfanger.

3. Dievorstehend beschriebenen Rechte stehen Ihnen nur unter der Bedingung zu, dass die jeweiligen gesetz-
lichen Voraussetzungen erfiillt sind, einschlieflich — soweit anwendbar — des Bundesdatenschutzgesetzes
und der entsprechenden Landesgesetze (insbesondere Landesdatenschutz- und Landeskrankenhausge-
setze), auch soweit dies im Rahmen der obigen Beschreibung nicht ausdriicklich erwdhnt wird.

4. Alle Ihre Betroffenenrechte kénnen Sie gegeniiber lhrem behandelnden Krankenhaus geltend machen.
Das Krankenhaus wird, soweit dies zur Umsetzung der Betroffenenrechte nétig ist, von der DGAV hierbei
unterstltzt. Bitte beachten Sie aber nochmals, dass die DGAV allein lhre Betroffenenrechte nicht erfillen
kann, da sie nicht iber die Zuordnung des im Register verwendeten Pseudonyms zu lhrer Person verfiigt.
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Stadtisches Klinikum

Dresden

Distress-Thermometer - stationar ”"’

Geltungsbereich: KHDD — Onkologisches Zentrum

Sehr geehrte Patientin, | .
sehr geehrter Patient,

eine korperliche Erkrankung kann mit Belastungen und oft auch einschneidenden
Veranderungen in verschiedenen Lebensbereichen verbunden sein.

Daher und um Sie bestmoglich unterstiitzen zu konnen, bitten wir Sie um die
Beantwortung der Fragen auf der Riickseite.

Ihre Angaben sind selbstverstandlich freiwillig.

Gegenwartig ist flir mich ein psychologisches Gesprach

WICHTIG [ ] UNWICHTIG [ ].

Vielen Dank!

Bitte geben Sie den Bogen auf Station bei der Pflege oder in der Visite ab.

Dateiname:KHDD_OZ_IN_DT und Patientenanschreiben_stationar freigegeben am: 13.03.2019 S .t 1 2
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Distress-Thermometer - stationar

’ Stadtisches Klinikum
[[!

Dresden

Namensetikett:

Anleitung:

ERSTENS: Bitte kreisen Sie am Thermometer
rechts die Zahl ein (0-10) die am besten beschreibt,
wie belastet Sie sich in der letzten Woche
einschlieBlich heute gefiihlt haben.

O = N W & O O N ® © O

Extrem belastet

Gar nicht belastet

ZWEITENS: Bitte geben Sie an, ob Sie in einem der nachfolgenden Bereiche in der letzten Woche
einschlieRlich heute Probleme hatten. Kreuzen Sie fir jeden Bereich JA oder NEIN an.

JA NEIN JA
Praktische Probleme
Wohnsituation
Versicherung
Arbeit/Schule
Beférderung (Transport)
Kinderbetreuung

ONORORONO)
ONORORONO)

Familidre Probleme
Im Umgang mit dem Partner
Im Umgang mit den Kindern

OO
Q0O

Emotionale Probleme

O O  Sorgen

O O  Angste

O O  Traurigkeit

O O Depression

@) O Nervositit

®) O Verlust des Interesses an

alltaglichen Aktivitaten

Spirituelle/religiése Belange
In Bezug auf Gott
Verlust des Glaubens

ONCNCRORORONONONONCRORORORONO RO RO RO RORONO)

OO0
Q0

Sonstige Probleme:

NEIN

ONCNCRORORONONONONCRORORORONO RO RO RO RORONO)

Korperliche Probleme
Schmerzen

Ubelkeit

Erschopfung

Schlaf

Bewegung/Mobilitat

Waschen, Ankleiden

AuReres Erscheinungsbild
Atmung

Entziindungen im Mundbereich
Essen/Erndhrung
Verdauungsstérungen
Verstopfung

Durchfall

Veranderungen beim Wasser lassen
Fieber

Trockene/juckende Haut
Trockene/verstopfte Nase
Kribbeln in Hinden/FiRen
Angeschwollen/aufgedunsen fiihlen
Gedachtnis/Konzentration
Sexuelle Probleme
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Dokumentennummer: FB_0002
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Viszeralonkologisches Zentrum
Patientenmappe Pankreaskarzinom
Stadtisches Klinikum Dresden

6. Anlagen

Patientenaufklarung des Klinischen Krebsregisters
Sachsen

Kopie der Histologie

Kopie Entlassungsbrief

Auszug letzte Laborwerte

Kopie Tumorkonferenzbeschluss

Kopie Einverstandniserklarung Onkologisches Zentrum
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Kann ich der Speicherung meiner Daten
widersprechen?

Unabhangig von der arztlichen Meldepflicht, kdnnen Sie
jederzeit der Speicherung Ihrer Daten im klinischen
Krebsregister widersprechen.

Der Widerspruch muss schriftlich unter Angabe von
- Name

- Geburtsdatum

- Anschrift erfolgen.

Ein Widerspruch kann formlos erfolgen. Vom Widerspruch
ausgeschlossen ist die Meldung an das bevdlkerungs-
bezogene Krebsregister.

Wenn Sie widersprechen, dann werden Ihre personen-
bezogenen Daten und das Datum der Tumordiagnose in
einer separaten Datenbank gespeichert. Ihre sonstigen
medizinischen Daten werden nach Weiterleitung an das
bevdlkerungsbezogene Register (GKR) und der Abrechnung
mit der Krankenkasse geléscht. Wenn Sie widersprechen
mochten, wenden Sie sich bitte an Ihren behandelnden Arzt.
Es hat fiir Sie keine Nachteile, wenn Sie Ihre Daten dem
klinischen Krebsregister nicht bereitstellen.

Welche Daten sind iiber mich im Register gespeichert?

Sie haben jederzeit das Recht, Auskunft darliber zu erhalten,
welche Daten Uber Sie im klinischen Krebsregister gespei-
chert sind. Diese Auskunft ist flr Sie kostenlos.

Um Auskunft zu erhalten, miissen Sie ein Auskunftsformular
ausflllen, unterschreiben und dem zustandigen klinischen
Krebsregister vorlegen. Ob Sie die Auskunft Gber Ihren
behandelnden Arzt oder das klinische Krebsregister erhalten
mochten, kdnnen Sie im Formular angeben. Aus Daten-
schutzgriinden erhalten Sie nur dann eine Auskunft, wenn
Sie sich zweifelsfrei ausweisen.

Das Auskunftsformular und weitere Informationen zu
Ihren Rechten kdnnen Sie auf unserer Internetseite unter
www.krebsregister-sachsen.de abrufen.

Zur besseren und schnelleren Lesbarkeit haben wir in diesem Flyer die mannliche
Form verwendet. Selbstverstandlich gelten in allen Fallen die Geschlechter
mannlich, weiblich und divers.

Mehr Informationen

Weitere Informationen finden Sie unter
www.krebsregister-sachsen.de.

Fir Fragen stehen wir Ihnen sehr gern auch persoénlich
zur Verfligung:

GEMEINSAME GESCHAFTSSTELLE DER KLINISCHEN
KREBSREGISTER IN SACHSEN

bei der Sachsischen Landesarztekammer

Schitzenhdhe 16, 01099 Dresden

Tel: (0351) 8267 376, Fax: (0351) 8267 312

- geschaeftsstelle@krebsregister-sachsen.de

KLINISCHES KREBSREGISTER CHEMNITZ
an der Klinikum Chemnitz gGmbH
FlemmingstraBe 2, 09116 Chemnitz

Tel: (0371) 333 42709, Fax: (0371) 333 42723
> kkr.chemnitz@krebsregister-sachsen.de

KLINISCHES KREBSREGISTER DRESDEN
am Universitatsklinikum Carl Gustav Carus
FetscherstraBe 74, 01307 Dresden

Tel: (0351) 3177 302, Fax: (0351) 3177 208
- kkr.dresden@krebsregister-sachsen.de

KLINISCHES KREBSREGISTER LEIPZIG
am Universitatsklinikum Leipzig AGR
Philipp-Rosenthal-StraBe 27b, 04103 Leipzig
Tel: (0341) 97 16140, Fax: (0341) 97 16149
2> kkr.leipzig@krebsregister-sachsen.de

KLINISCHES KREBSREGISTER ZWICKAU

am Sudwestsachsischen Tumorzentrum Zwickau e.V.
Karl-Keil-StraBe 35, 08060 Zwickau

Tel: (0375) 56 99 100, Fax: (0375) 56 99 111

- kkr.zwickau@krebsregister-sachsen.de

TITELFOTO: ©STOCK.ADOBE.COM, URHEBER: ALEXANDER RATHS

Gefordert durch

STAATSMINISTERIUM FUR SOZIALES
'UND GESELLSCHAFTLICHEN
ZUSAMMENHALT

ggimc”ﬁsm
kkr sachsen

KLINISCHE KREBSREGISTER SACHSEN

KLINISCHE KREBSREGISTRIERUNG

Informationen fur
Patientinnen und
Patienten

ERFASSUNG IM KLINISCHEN KREBSREGISTER

> WWW.KREBSREGISTER-SACHSEN.DE



Liebe Patientin,
lieber Patient,

bei der Behandlung von Krebserkrankungen gab es in den
letzten Jahren groBe Fortschritte. So konnten die Lebens-
qualitdt und Heilungschancen von Betroffenen stark ver-
bessert werden. Dennoch sind weiterhin viele Fragen lber
die Krankheit ungeklart. Es ist daher sehr wichtig, Krebs-
erkrankungen und deren Behandlung weiter zu erforschen.

Deshalb werden die Erkrankungsdaten von
Patienten mit einer Krebserkrankung in klinischen
Krebsregistern gespeichert und verarbeitet.

Durch die gesammelten Daten kann Krebs in Zukunft
besser bekampft werden.

Warum ist die Arbeit der klinischen Krebsregister so
wichtig?

Aus den Daten kdnnen Erkenntnisse abgeleitet werden, wie

sich Krebs entwickelt. Diese sollen helfen, jedem Krebser-

krankten die fir ihn bestmogliche Behandlung anzubieten.

AuBerdem bilden sie die Grundlage, um folgende Fragen zu

beantworten:

- Welche Behandlungen haben den groBten Erfolg?

- Gibt es Unterschiede in der Qualitat der
Behandlung?

- Sind MaBnahmen zur Fritherkennung von Krebs
erfolgreich?

Man kann nur dann verlassliche Aussagen Uber die Versor-
gung von Krebskranken treffen, wenn von mdoglichst vielen
Patienten umfassende Daten dokumentiert werden.

Wenn Ihre Daten im klinischen Krebsregister gespei-
chert und verarbeitet werden, dann helfen Sie, dass
Krebserkrankungen zukiinftig noch besser behandelt
werden konnen.

Was macht ein klinisches Krebsregister?

Die klinischen Krebsregister in Sachsen dokumentieren
alle Informationen Uber

- das Auftreten,

- die Behandlung und

- den Verlauf von Krebserkrankungen.

Alle Arzte, die Krebspatienten betreuen - vom Haus-
arzt bis hin zum Krebsspezialisten - melden Daten an
die klinischen Krebsregister. Dadurch sollen alle fur die
Erforschung von Krebserkrankungen notwendigen Daten
zur Verfigung stehen. Die Krebsregister werten die
Daten aus und stellen sie den Arzten und der Forschung
bereit, damit diese die Qualitat der Behandlung beurtei-
len kdnnen.

Jeder Arzt und Zahnarzt ist dazu verpflichtet,
Ihre Erkrankung an das zustandige klinische
Krebsregister zu melden.

Die rechtliche Grundlage daftir ist das Sachsische

Krebsregistergesetz.

In Sachsen gibt es vier eigenstandige klinische Krebs-
register an den Standorten

- Chemnitz,

- Dresden,

- Leipzig und

- Zwickau.

Die Daten der Patienten werden in dem Register er-
fasst, in dessen Einzugsgebiet die Behandlung erfolgt.

Welche Daten werden erfasst?

Der Arzt meldet

- Angaben zu Ihrer Person
(wie Name, Geburtsdatum, Anschrift,Geschlecht und
Krankenversicherungsdaten),

- Informationen zur Behandlung,

zum Krankheitsverlauf sowie

- die medizinischen Daten Ihrer Krebserkrankung
(wie die genaue Krebsart, die betroffene Stelle
im Koérper und ob sich der Krebs im Kdrper aus-
gebreitet hat)
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Wie werden meine Daten verarbeitet?

In den klinischen Krebsregistern werden Ihre Daten in
einer Datenbank gespeichert. Von dort aus wird ein Teil
zu Abrechnungszwecken an die Krankenkasse und flir
Auswertungen an eine zentrale Auswertungsstelle auf
Landesebene Ubermittelt. In der Auswertungsstelle kon-
nen die Daten Ihrer Person nicht zugeordnet werden.

Ein Teil der Daten wird an das ,Gemeinsame Krebsregis-
ter der Lander Berlin, Brandenburg, Mecklenburg-Vor-
pommern, Sachsen-Anhalt und der Freistaaten Sachsen
und Thiringen (GKR)" weitergeleitet. Dazu gehoren

der Wohnort,

das Geschlecht,

das Geburtsdatum sowie

die Art und

der Schweregrad der Krebserkrankung.

Daraus werden Erkenntnisse Uiber Auftreten und Haufig-
keit von Krebserkrankungen in einer Region abgeleitet.
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Wie werden meine Daten geschiitzt?

Damit man die Daten speichern oder auf sie zugreifen
kann, muss man hohe datenschutzrechtliche Anforde-
rungen erflllen. Zur Auswertung und Forschung werden
die Daten stets nur verschlisselt Gbertragen. Fir Aus-
wertungen werden viele Daten zusammengefasst und
es ist kein Bezug zur einzelnen Person maoglich.

Bei uns sind Ihre Daten geschiitzt und sicher.
Ausfiuhrliche Informationen gemaB Datenschutz-Grund-
verordnung (DSGVO finden Sie auf unserer Internetseite
www.krebsregister-sachsen.de.

Fur weitere Fragen zum Datenschutz steht Ihnen auch
die zustandige Aufsichtsbehdrde zur Verfligung:

DER SACHSISCHE DATENSCHUTZBEAUFTRAGTE
DevrientstraBe 5, 01067 Dresden

Postfach 11 01 32, 01330 Dresden

Telefon: (0351) 85471 101 Telefax: (0351) 85471 109
Internet: www.saechsdsb.de

- saechsdsb@slt.sachsen.de
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