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Liebe Leserin, lieber Leser,

Sportvereine und -clubs, Fitness-Center, neue Trimmaktivitdten wie
Nordic oder Yoga Walking, Wellness-Wochen, Ayurveda- und Thalas-
so-Behandlungen, Spa-Oasen und Hochglanz-Zeitschriften: Die An-
gebote, etwas fir sich und seine Gesundheit zu tun, werden immer
zahlreicher, und die entsprechenden Medien und Einrichtungen freu-
en sich Uber regen Zuspruch. Einerseits.

Andererseits: Immer mehr Menschen werden krank. Zivilisations-
krankheiten wie Gicht, Fettleibigkeit und Hautkrebs sind auf dem Vor-
marsch. Im Jahr 2000 erkrankten rund 400.000 Menschen neu an
Krebs — so viele wie nie zuvor. Angesichts der demographischen Ent-
wicklung der Bevdlkerung in Deutschland ist zu erwarten, dass diese
Zahl noch weiter ansteigt. Krebs — ein unvermeidliches Schicksal
oder eine ,,hausgemachte* Krankheit?

Wie so oft, liegt die Wahrheit in der Mitte. In sehr vielen Féllen sind
die Ursachen, warum bei einem Menschen pl6tzlich Tumorzellen ent-
stehen, unklar. In anderen, erstaunlich zahlreichen Féllen findet sich
die mogliche Erklarung in den Lebensgewohnheiten des Einzelnen.

Woher kommen derlei Erkenntnisse? In so genannten epidemiologi-
schen Untersuchungen sammeln Wissenschaftler viele verschiede-
ne Daten aus der Bevdlkerung. Auf dieser Basis machen sie Aus-
sagen dariiber, wie h&ufig Krebs zu verschiedenen Zeiten und in
unterschiedlichen Gruppen auftritt und inwieweit sich die Merkmale
der Gruppe der erkrankten Menschen von denen der nicht erkrank-
ten unterscheiden. Erst aus diesen Informationen aus der Bevolke-
rung lassen sich Zusammenhange ableiten — zum Beispiel zwischen
bestimmten Lebensgewohnheiten und Erkrankungshéufigkeiten —
und Praventions-Empfehlungen abgeben.



Mittlerweile sind einige Zusammenhange deutlich geworden, etwa
dass viele Substanzen, die beim Rauchen aufgenommen werden,
zweifellos krebserregend (kanzerogen) sind. Wer seiner Haut zu viel
UV-Strahlen zumutet, riskiert Hautkrebs. Alkohol im UbermaR fordert
nicht nur die Entstehung von Leberkrebs, sondern unter anderen
auch Brust-, Darm-, Kehlkopf- und Magenkrebs. Auch die Erndhrung
ist von erheblicher Bedeutung.

Wenn es aber Faktoren gibt, die das Erkrankungsrisiko erhdhen, dann
muss es doch auch Faktoren geben, die dazu beitragen kénnen, dass
das Risiko reduziert wird und der Mensch gesund bleibt. Die gibt es
auch, aber der Nachweis fir die schiitzende (protektive) und vorbeu-
gende (praventive) Wirkung ist sehr schwierig zu fuhren. Solche Ein-
flussgréRen zu nutzen, ist die Aufgabe der Priméar-Pravention.

Wir mochten, dass Sie gesund bleiben!. Auch wenn Sie sich nicht
hundertprozentig gegen alle gesundheitlichen Risiken wappnen kén-
nen — vieles haben Sie selbst in der Hand. Denn Tatsache ist, dass
etliche Lebensgewohnheiten lhrer Gesundheit dienlich sein kdnnen:
allen voran ein rauchfreies Leben und ein maRvoller Umgang mit der
Sonne, aber auch geniigend Schlaf, ausreichend innere Ruhe und
Zeit zum Abschalten, gesunde Erndhrung, regelmafiige Mahlzeiten,
nicht zu vergessen geniigend Bewegung durch eine aktive Freizeit-
gestaltung.

Vielleicht tun schon Sie das eine oder andere fur sich, treiben zum
Beispiel regelméallig Sport oder essen reichlich Obst und Gemuse?
Dann bleiben Sie auf jeden Fall dabei! Aber manch einer hat seine
Mdglichkeiten, seine Gesundheitsperspektive konsequent zu ver-
bessern, sicher noch nicht voll ausgeschopft. Allerdings kommen Sie
dabei wohl nicht umhin, alte Verhaltensmuster und Lebensgewohn-
heiten Uber Bord zu werfen — und umzudenken.

Wir moéchten Ihnen in dieser Broschire zeigen, wie einfach ein sol-
ches Umdenken ist — und Sie dazu verfuhren, eingeschliffenen
Gewohnheiten untreu zu werden. Machen Sie mit!

In diesem Zusammenhang eine Bitte an alle Eltern. Gesund - voller
Energie — neugierig auf das Leben: So wiinschen wir uns unsere Kin-
der. Wir als Eltern statten sie dabei in vielerlei Hinsicht mit dem
,.otartkapital* fur ihre Zukunft aus. Denn Kinder lernen durch Nach-
ahmung, durch positive wie durch negative Vorbilder. Oft behalten
sie einmal erlernte Verhaltensmuster ihr Leben lang bei. Ermdglichen
Sie Ihren Kindern einen guten Frihstart: Gehen Sie mit gutem Bei-
spiel voran und sorgen Sie so dafir, dass ihnen durch tagliches (Er-)
Leben eine gesunde Lebensweise zur Selbstversténdlichkeit wird.

Ihre Deutsche Krebshilfe
Ihre Arbeitsgemeinschaft Dermatologische Préavention



Primar-Préavention — dieses Wort setzt sich zusammen aus dem latei-
nischen ,,primarius* = zu den Ersten gehérend und ,,praevenire* =
zuvorkommen. Stark vereinfacht ausgedrickt, versteckt sich hinter
diesem Begriff: ,,Gehen Sie (bekannten) Gefahren aus dem Weg!*
So wie Sie nur bei Grin Uber die StralBe gehen oder nicht auf eine
heiBe Herdplatte fassen. Bei diesen einfachen Beispielen leuchtet
jedem ein, dass der Vorsichtige eine bessere Chance hat, nicht von
einem Auto Uberfahren zu werden oder sich die Finger zu verbren-
nen, als der Unvorsichtige.

Aber Priméar-Pravention bei Krebs? Gibt es so etwas Uberhaupt? Die
Antwort lautet: ja — allerdings besteht die ,,Chance” lediglich darin,
dass sich das Risiko, bestimmte Krebsarten zu bekommen, mindert.
Aber immerhin: Eine Risiko-Senkung sollte doch ein gro3er Ansporn
sein! Denn eine Krebserkrankung ist nach wie vor eine schwere, oft
lebensbedrohliche Krankheit, ein tiefer Einschnitt in das Leben und
den Alltag des Kranken und seiner Familie.

Welche wissenschaftlich belegten Zusammenhéange der Vorbeugung
gibt es? Fangen wir mit dem Bekanntesten an: dem Rauchen, einer
Sucht, die jahrlich 140.000 Menschen vorzeitig in den Tod fuhrt. Die
gesundheitlichen Risiken sind vielfaltig: Gefal3erkrankungen, Herzin-
farkt und Raucherbein, Impotenz, Unfruchtbarkeit und Krebs. Denn
Tabakrauch enthélt tber vierzig nachweislich krebserregende Stoffe.
Neun von zehn Lungenkrebskranken sind Raucher. Erhoht ist auch
das Risiko fur Kehlkopf-, Mund- und Zungenkrebs sowie Magen-, Bla-
sen-, Nieren- und Gebarmutterkrebs.

Seit den achtziger Jahren haben sich die Wissenschaftler zuneh-
mend mit einem Thema beschéftigt, das im wahrsten Sinne des
Wortes in aller Munde ist: der Erndhrung. Wie die Forschung fest-

stellen konnte, ist das Erndhrungsverhalten — also was Sie essen,
wie viel Sie essen und wie Sie die Nahrung zubereiten — fiir Senkung
des Krebsrisikos von erheblicher Bedeutung. Ganz allgemein lasst
sich sagen, dass jeder sein so genanntes Basisrisiko, an Krebs zu
erkranken, durch eine vollwertige Erndhrung und durch ausreichend
Bewegung senken kann. Drittes ,,Standbein® ist das Korpergewicht,
das im Bereich des Normalgewichts liegen sollte. Bei tbergewichti-
gen Menschen ist es wichtig, dass sie ihr Ubergewicht langfristig
abbauen, auf keinen Fall aber weiter zunehmen.

Die Sonne ist ein weiteres wichtiges Stichwort: Der Mensch braucht
die Sonne. Sie fordert die Vitalitat und seelische Ausgeglichenheit,
sie regt die Bildung von Vitamin D an, das den Knochenbau und das
Immunsystem starkt. Aber die UV-Strahlung kann auch eine fatale
Auswirkung auf die menschliche Haut haben: Hautkrebs. Derzeit
erkranken zirka 140.000 Menschen pro Jahr neu daran.

Dieser alarmierende Anstieg gilt als Folge des weit verbreiteten
Wunsches nach Brdune um jeden Preis.

Bei zwei Hautkrebsarten, dem Basalzell- und dem Stachelzellkarzi-
nom, wird die krebserregende Wirkung der UV-Strahlung dadurch
deutlich, dass sie vornehmlich in den Kérperregionen entstehen, die
dem Licht ausgesetzt sind. Das so genannte maligne Melanom, eine
besonders bosartige Form von Hautkrebs, tritt hdufig an bedeckten
Koérperstellen auf. Wissenschaftliche Untersuchungen haben jedoch
gezeigt, dass auch bei der Melanomentstehung der UV-Strahlung
eine besondere Bedeutung zukommt.

UbermaRige Sonnenbestrahlung gehort zu d e n Risikofaktoren
fUr die Entstehung von Hautkrebs. Ein Risiko, das sich vermei-
den l&sst.
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Die Zeiten von eitel Freude und Son-
nenschein sind nicht vorbei, zumin-
dest aber getrubt. Eine der Ursachen
dafir liegt in der steten Abnahme der
Ozonschicht, die in jedem Winter ihren
medienwirksamen Ho6hepunkt mit
dem Ozonloch Uber der Antarktis und
der Schwachung der Ozonschicht tiber
der Nordsee erreicht.

Zynischerweise schitzt uns Européer
vor dieser kurzzeitigen Gefahr aber
noch die hierzulande vorherrschende
Luftverschmutzung.

Die bedeutsamere Ursache wird dabei gern verschwiegen: unser
geandertes Freizeitverhalten. Dank 35-Stunden-Woche und anderer
Errungenschaften der Neuzeit haben wir immer mehr Zeit. Zeit,
um schnell mal eben tber das verlangerte Wochenende zum Sonne-
tanken an die See oder ins Gebirge zu fahren, von kostenginstigen
Urlaubsreisen in sidliche und immer weiter sudliche Gefilde mal
ganz abgesehen.

Welche langfristigen Folgen diese vermehrte UV-Bestrahlung
hat, bekommen die Menschen bereits heute am eigenen Leibe zu
spuren. Die Sonnenbrandgefahr nimmt zu. Das ist fur den Betrof-
fenen nicht nur auBerst schmerzhaft, auf lange Sicht kann die
Haut sogar so sehr geschadigt werden, dass in ihr nach Jahren
Hautkrebs entsteht. Eine Gefahr, die von zu vielen Menschen
immer noch nicht ernst genommen wird.

f:_'___
l'| €

Ultraviolette Strahlung
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* Diese besonders
aggressive UV-Strahlung
wird zur Zeit noch géanz-
lich von der Ozonschicht
absorbiert. Kénnte sie in
vollem Umfang zur Erde
vordringen, wére kein
biologisches Leben auf
der Erde mehr mdglich.

Was sind das fur Locher, die Mutter Erde nicht mehr stopfen
kann?

Von einem Ozonloch spricht man, wenn die knapp 30 Kilometer dicke
Ozonschicht kurzfristig um 50 Prozent abnimmt. Viel schwer-
wiegender ist jedoch die permanente Abnahme dieser riesigen UV-
Schutzbrille, die in den letzten 30 Jahren um zirka 10 Prozent ge-
schwéacht wurde und sich jedes kommende Jahr um weitere 0,5
Prozent verringern wird. Schuld daran ist der bisher zur Herstellung
von vielen Produkten verwendete Fluorchlorkohlenwasserstoff
(FCKW), der das Ozon zersetzt. Selbst ein sofortiges welt-
weites FCKW-Verbot wiirde frilhestens in 20 Jahren Wirkung zeigen.
Aber das ist im Moment noch lllusion.

11
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Machen wir uns nichts vor: Kaum
lesen oder hoéren wir das Wort
Strahlung, werden wir hellhérig,
bekommen es unterschwellig gar
mit der Angst zu tun. Sei es beim &rzt-
lich verordneten Réntgen oder aber,
wenn wieder Risse in irgendwelchen
Kernreaktoren bekannt geworden
sind. Dass wir fUr eine durchaus ver-
gleichbare Strahlung bei jeder Urlaubs-
reise sogar noch Geld bezahlen, ist lei-
der den wenigsten bewusst. Denn
auch jede tuberhodhte Strahlendosis der
Sonne veréndert unsere Zellstruktur, und — das ist von ganz erheb-
licher Bedeutung — diese Schéaden sind auf Dauer irreparabel.

Ein himmelweiter Unterschied besteht jedoch. Auf die Sonne kann
man nicht verzichten. Der Mensch braucht sie. Sonne fordert die
Vitalitdt und seelische Ausgeglichenheit. Sonne fordert die Vitamin-D-
Bildung und starkt somit den Knochenbau. Allerdings wrde es daftir
auch genugen, Gesicht und Handrlcken flr wenige Minuten téglich
der Sonne auszusetzen. Zuviel Urlaubssonne férdert leider nur eines:
das Sonnenbrandrisiko einschlie3lich aller geféhrlichen Nebenwvir-
kungen.

280

So tief dringen
UV-A- und UV-B- !
Strahlen in die Haut ein
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320 400 700 3.000 nm Wellenléange
Hornschicht
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¥ < == o[ _..__-.._,. M ‘-r ar pigmentbildenden Zellen
. :I-" _‘.-"' "-H:. j.'.- ol |

——— - Lederhaut

Unterhaut

Der duBerst schadliche UV-B-Anteil des Sonnenlichts ist abhéngig
von der geographischen Breite, der Tageszeit und dem Ausmald der
Luftverschmutzung. Die Verringerung der Ozonschicht lasst die UV-
Strahlung vor allem in diesem Bereich ansteigen.

Wie die Karte auf der nachsten Seite zeigt, scheint die Sonne nicht
uiberall gleich stark. Je klarer die Luft und je naher man sich am Aqua-
tor befindet, desto intensiver kann die Sonne zu uns vordringen.
Jeder Region ist deshalb ein von der Sonneneinstrahlung abhangiger
UV-Index zugeordnet. Dieser gibt das Risiko eines Sonnenbrandes
an. Je nach Witterung und Jahreszeit kann dieser auch schwanken.

Ein Beispiel: Bereits im Frihjahr ist die Sonnenintensitat auf den
Kanarischen Inseln doppelt so hoch wie bei uns. Klarer Himmel bei-
derorts vorausgesetzt. lhre Haut rotet sich auf den Kanaren somit
doppelt so schnell.

13



. fiadrig - UN-Index: 0 -1 hodh — LW-lnden- 5 - 7
gannga Sonnanbrancgstahr Sormericrandgalahr ab 20 Minytan
mittal - LW Indgn: 2 - 4 l gabr hogh = UN-inggn = 8
Sannenbrandgerzhr ab 30 Miswien Zarrenitrandgalahr in weriger ks 20 Misuen

Die Sannenbrandgefahr bazieht sich auf den Martyp 2 (Sehe Seile 17)
Oer Uindex gibt den jeweiligen Tagesspitrermwert an
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Wenn lhr Gedéchtnis die Vergangen-
heit nur noch anhand von Andenken
und Fotos rekonstruieren kann, weif}
Ihre Haut dagegen noch sehr detailliert
von ihr zu berichten. Manchmal sind
es Narben, manchmal Falten oder
andere Hautveranderungen, die lhre
personliche Lebensgeschichte vom
harten Arbeitsalltag, von Krankheit,
Lachen, Weinen und vielem mehr
erzahlen.

Auch intensivere Sonnenbader vergisst die Haut nicht. Ganz beson-
ders dann, wenn es bereits zu den typischen Warnzeichen gekommen
ist: Rtung, Schwellung, Juckreiz, Blasenbildung, auch bekannt unter
der Bezeichnung Sonnenbrand.

Rein oberflachlich erholt sich lhre Haut vom Bad in der Sonne. Tief in
der Haut jedoch hat sich dieser Sonnenschaden unwiderruflich ein-
gebrannt. Die Folge: vorzeitige Hautalterung und unter Umstanden
sogar Hautkrebs.

Das soll natirlich nicht hei3en, dass jeder Sonnenbrand automatisch

Hautkrebs verursacht. Erst die zunehmende Summe der Strahlenbe-
lastungen kann geradewegs dorthin fihren.

15
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Strahlender Sonnenschein:
ein Problem, das unter die Haut geht.
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Tief in unseren Zellen befindet sich die DNS, eine Art Computer-
programm fiir die Zellfunktion.

Schon bevor ein Sonnenbrand auftritt, werden diese lebenswichtigen
Informationsketten unterbrochen (rechte Abbildung). Bis zu einem
gewissen Mald kann der Kdrper die DNS noch reparieren. Wird der
Schaden groRer, kann langfristig an diesen Stellen Hautkrebs ent-
stehen.

5 Al

Immer

niemals Braunung*  schwache Braunung* gute Brdunung*

Der erste Schritt zum unbeschwerten Sonnengenuss ist die richtige
Selbsteinschétzung. Bin ich Dick- oder Dunnh&uter? Rothaut oder
Bleichgesicht? Wieviel Sonne kann ich, ohne rot zu werden, vertra-
gen? Diese Fragen sollte man nicht mit falsch verstandener Eitelkeit
beantworten, vielmehr mit einem gesunden Selbstbewusstsein.

Denn erst, wenn man sich seines Hauttyps (1 - 4) sicher ist, weil3
man seine Sonnenempfindlichkeit richtig einzuschatzen und
kann mit dem richtigen Lichtschutzfaktor (LSF) dauerhaften
Lichtschaden vorbeugen.

- 91.

B A

Sonnenbrand, Immer Sonnenbrand, Leichter Sonnenbrand, Nie Sonnenbrand,
immer Braunung*

LSF: mindestens 15 In den ersten Sonnen- In den ersten Sonnen-  In den ersten Sonnen-

Haufig

helle Haut, Sommer- 14, spater LSF 9 - 14.  LSF 8, spéter 5 - 8.

Spross
oder h

blaue oder griine

Augen

ste Merkmale: tagen mindestens LSF tagen mindestens tagen mindestens
LSF 4, spater 2 - 4.
en, blonde Haufigste Merkmale:  Haufigste Merkmale: Haufigste Merkmale:
ellrote Haare,  helle Haut, blonde dunkle Haare, braune von Natur aus dunkle
Haare, blaue oder Augen Haut, dunkle oder
grine Augen schwarze Haare,

braune Augen

* Reaktion auf 30 Min. Besonnung der unvorbereiteten Haut im Juni.

17
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Natirlich ist der sonnenunempfindlichere Hauttyp keinesfalls
immun gegen Sonnenbrand. Das Ausmal} der schadigenden
Wirkung hangt auch von anderen Faktoren ab, zum Beispiel von der
geographischen Lage, den Witterungseinfliissen, der Jahres- und der
Tageszeit (vergleiche Seite 13).

Der Hauttyp Kind ist ein Kapitel fir
sich. Er lasst sich namlich nicht inner-
halb der bereits beschriebenen Vier-
klassengesellschaft unter der euro-
paischen Sonne einordnen und
verdient also eine ganz spezielle Be-
trachtung.

e ‘
J t ! Die Haut eines Kindes ist um ein Viel-
faches schutzbedurftiger als die von
Erwachsenen. In puncto UV-Strahlung gilt dies ganz besonders. Denn
der UV-Eigenschutz der Haut ist in den ersten Lebensjahren noch
nicht vollstandig entwickelt. Erschwerend kommt hinzu, dass gerade
die Kleinen viel Zeit im Freien verbringen wollen, wo sie einem hohen
Mald an Sonneneinwirkung ausgesetzt sein kénnen.

Sorgen Sie dafur, dass Ihr Kind unter keinen Umstanden einen
Sonnenbrand erleidet. Schon eine leichte R6tung der Haut kann
far Ihr Kind unangenehme Folgen haben. Ein schwerer Sonnen-
brand kann sogar lebensbedrohend sein und muss sofort vom
Arzt behandelt werden.

AuRBerdem haben Untersuchungen gezeigt, dass Melanompatienten in
ihren ersten Lebensjahren unter der Sonne zu leiden hatten.

Sauglinge gehoren grundsatzlich nicht in die direkte Sonne. lhr haut-
eigener Sonnenschutzmechanismus muss sich erst noch entwickeln.
Bis es soweit ist, sind die Neugeborenen praktisch schutzlos der UV-
Strahlung ausgeliefert und somit auf Ihre Flrsorge angewiesen.

Denken Sie daran: Babys kénnen sich weder bemerkbar machen noch
vor der Sonne davonlaufen.

Auch ohne direkte Sonneneinstrahlung profitiert Ihr Kind von den heil-
samen Kraften der Sonne. Insbesondere zur Vorbeugung eines Vita-
min-D-Mangels reichen in den Sommermonaten téglich 10 bis 15
Minuten indirekte Sonneneinstrahlung véllig aus — auch in unseren
Breitengraden.

Bei einem Erwachsenen mit Hauttyp 2 besteht bereits nach 10
bis 15 Minuten Mittagssonne akute Sonnenbrandgefahr. In der
Karibik sogar nach 5 bis 10 Minuten. Kinderhaut ist um ein Viel-
faches empfindlicher als die Haut von Erwachsenen. Babys und
Kleinkinder gehdren deshalb nicht in die direkte Sonne.

'\\r_/
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Damit muss man rechnen: Wer die

Sonnenbelastung verdoppelt, vervierfacht
das Krebsrisiko.

Der Kampf gegen die zunehmende
UV-Strahlung ist auch ein Kampf
gegen das vorherrschende Schon-
heitsideal. Die Werbung lebt es uns
tagtaglich vor. Braune Haut ist jugend-
lich, schén, begehrenswert und Aus-
druck von Wohlstand, den man nur all-
zugern zur Schau tragt. In Wirklichkeit
ist genau das Gegenteil der Fall. Brau-
nung ist eine begrenzte Schutzfunk-
tion in der Haut, die immer dann
aktiviert wird, wenn sie mit der Son-
nenstrahlung fertig werden muss.

Durch die Sonne kann zudem der
Alterungsprozess beschleunigt wer-
den, die ersten Falten entstehen.

Und was noch weitaus schwerwiegender ist: Zuviel Sonne kann

Hautkrebs verursachen.

Viele bosartige Hauttumoren treten gerade an den Korperstellen auf,
die der UV-Strahlung die grol3te Angriffsflache bieten, wie Ohren,
Gesicht und Kopfhaut: die Sonnenterrassen des Koérpers. An diesen
Tatsachen lasst sich nichts &ndern. Was man jedoch andern kann, ist
die eigene Einstellung zur Sonne. Ein neues Bewusstsein ist gefor-
dert. Das fangt beim eigenen Kdrper an und endet bei den dem
Urlaubsort angemessenen Schutzmalinahmen. Denn je ndher dieser
zum Aquator liegt und je klarer die Luft ist, desto gréRer ist auch die

Gefahr eines Sonnenbrandes.

20

An den markierten Kérperstellen
reagiert die Haut besonders
empfindlich auf das Sonnenlicht:

Stirn (Glatze bei Mannern)

Nasenriicken

Augen

Ohren

Lippen

Kinn

Schultern

Rucken

Bruste

Gesal und

FuRriicken

21



= Sonnencremes immer 30 Minuten vor dem Sonnenbad im
Schatten gleichmafig auftragen. Erst dann kdnnen sie ihre
Schutzfunktion voll entfalten. Auch zum Nachcremen aus
der Sonne gehen.

= Erneuern Sie den Sonnenschutz mehrmals téglich. Aber
Achtung: Nachcremen verlédngert nicht die Schutzwirkung.

= Beim Baden wasserfeste Sonnenschutzmittel verwenden.

= Bei Anwendung von Medikamenten auf lichtsensibilisieren-
de Nebenwirkungen achten.

= Auf Parfims und Deodorants in der Sonne ganz verzichten.
Sie kdnnen zu bleibenden Pigmentflecken fuhren.

Auf einen Urlaub im Siden oder im
Hochgebirge wird niemand so leicht
verzichten wollen. Aber das muss man
auch gar nicht. Worauf man jedoch
leicht verzichten kann, sind schmerz-
hafte Erfahrungen mit der Sonne. Hal-
ten Sie deshalb Maf3, vermeiden Sie
zu intensive und direkte Sonnenbe-
strahlung. Das gilt besonders fir Kin-
der und die Hauttypen 1 und 2. Ihre

Falls Sie doch mal einen Sonnenbrand bekommen haben, helfen
feuchte Umschlage mit kaltem Wasser. Wird es schlimmer,
suchen Sie einen Arzt auf.

Haut wird es lhnen danken. @™ Tipps fur Eltern
! = Der wichtigste Sonnenschutz fir lhr Kind sind Sie. Dazu
Auch Augen brauchen UV-Schutz: Sonnenbrillen. o _‘{:’ gehort auch, dass Sie mit gutem Beispiel vorangehen.

Lassen Sie sich von einem Augenoptiker beraten. ~ wh = Setzen Sie Ihr Kind bis zum Ende des 1. Lebensjahres iiber-
haupt nicht der Sonne aus. Vermeiden Sie auch, die zarte

™ Unsere Empfehlungen Haut Ihres Babys unnétig mit Sonnenschutzmitteln zu be-

4 = Die banalste, aber wirksamste Regel gleich zu Anfang: Ver- lasten.

vy meiden Sie einfach jede Rétung der Haut. Kaufen Sie sonnengerechte Kleidung. Dazu gehéren T-Shirts
Machen Sie es den Menschen lhres Urlaubslandes nach. oder Hemden, Hosen, Tuch, Kappe oder Hut mit Schirm und
Meiden Sie die Mittagssonne zwischen 11 und 15 Uhr. Nackenschutz, Schuhe, die den Fufriicken schiitzen (etwa
Gonnen Sie auch lhrer Haut eine Ruhepause. Espadrilles), Sonnenbrille. Achten Sie auf spezielle Textilien
Eines der wirksamsten Sonnenschutzmittel haben Sie mit UV-Schutz (UPF 30 und héher).
bereits zu Hause in ausreichender Menge vorrétig: sonnen- Schiitzen Sie Ihr Kind auch beim Baden mit einem T-Shirt.
dichte Kleidung, Hite usw. Diesem textilen Sonnenschutz Cremen Sie Ihr Kind mit kindgerechter Sonnencreme ab LSF
ist vor allem anderen Vorrang einzuraumen. 15 ein. Vermeiden Sie Gele oder Produkte auf Alkoholbasis,
Die von der Kleidung unbedeckten Korperstellen mit einem die die Kinderhaut zu sehr austrocknen.
Sonnenschutzmittel schitzen. Dabei besonders auf die = Vorsicht bei Babyol: Das fordert die Lichtempfindlichkeit der
Sonnenterrassen des Kérpers achten. Haut.
Suchen Sie in den ersten Urlaubstagen moglichst den Schat- = Erneuern Sie den Schutz lhres Kindes nach jedem Baden.
ten auf, und beginnen Sie mit einem hohen und vor allem
typgerechten Lichtschutzfaktor.
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Hut, Kappe oder Tuch als Kopfbedeckung.
Achten Sie darauf, dass der Schirm grof3
genug ist, um Gesicht und Nacken aus-
reichend zu schitzen.

Sonnenbrillen verhindern Entziindungen der
Augen. Lassen Sie sich vom Optiker bezlig-
lich Sonnenbrillen mit UV-Filtern beraten. -
Sonnendichte T-Shirts oder Hemden.
Nicht zu eng und mit méglichst
langen Armeln.

Hosen sollten weit geschnitten

und mdéglichst lang sein.

Die Schuhe sollten bequem sein
und den Ful3riicken vollstandig
bedecken. Espadrilles: Ja.

Sandalen: Nein.

Sunblocker und Zinkoxidsalbe. Fur
Hénde und Gesicht. Aber Vorsicht:
frihestens ab dem 1. Lebensjahr

b
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benutzen.

Alter 0 bis 1 1 bis 6 6 bis 12

Keine direkte Direkte Sonnen- Wenig direkte
Besonnung Sonne, einstrahlung Sonne. keine

nur Schatten vermeiden Mittagssonne
Kleidung Sonnendichte T-Shirts, Hemden, Kopfbedeckung, Hosen, Schuhe

Nur kindgerechte Sonnencreme ab
Sonnencreme Keine Sonnencreme flr LSF 15 an nicht be-
Hénde und Gesicht | deckten Kdrperstellen

Bitte denken Sie daran: Lassen Sie Ihr Kind auch mit Sonnen-
schutz nicht zu lange in der Sonne bleiben. Nutzen Sie die
schwachere Morgen- und Nachmittagssonne fur gemeinsame
Unternehmungen im Freien.

Kaum sind die schéadlichen Wirkungen
der Sonne bekannt geworden, gibt es
genlgend Geschafte, die sich das
zunutze machen. Man findet sie in
jeder Stadt: die Solarien.

ey
H Dabei ist keineswegs erwiesen, dass
die kunstliche Sonne eine entscharfte
Variante der naturlichen ist. Der UV-B-
Anteil der Strahler ist bei den meisten Geraten zwar reduziert, der
UV-A-Anteil jedoch weit Uber das natirliche MalR erhéht worden.
Welche Folgen das auf Dauer haben kann, wissen selbst Experten
nicht genau einzuschatzen.

Bewiesen ist allerdings, dass unter UV-A-Strahlung die Haut vorzeitig
altert und die menschliche Erbsubstanz in Mitleidenschaft gezogen
wird. Dadurch kann sich das Hautkrebsrisiko erhthen. Deshalb raten
auch die WHO (Word Health Organisation) und Euroskin (European
Society of Skin Cancer Prevention) von einem Solarienbesuch zu
kosmetischen Zwecken ab. Der Glaube, dass Urlaubsvorbraunung
mittels Solarien ungefahrlich sei, ist ebenfalls ein Trugschluss, da nur
das UV-B selbst den Eigenschutz der Haut, die Lichtschwiele, akti-
vieren kann. Der minimale UV-B-Anteil der Solarien kann diese Licht-
schwiele zwar erzeugen, den erhdéhten UV-A-Anteil muss man dazu
aber in Kauf nehmen. Zusammengefasst kann man sagen, dass es
keine UV-Strahlung gibt, die Braune bewirkt und Hautverdnderungen
ausschlief3t.
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Erst einmal am gut geschulten Personal, das Sie individuell
berét, das Ihnen, ohne nachzufragen, eine UV-Schutzbrille zur
Verfliigung stellt und das die Sonnenbénke vor jeder Benut-
zung grundlich reinigt. Achten Sie auch darauf, dass die wich-
tigen Schutzhinweise und Gebrauchsanweisungen in den
Kabinen angebracht sind.

Alte UV-Bestrahlungsgerate mit ihrem extrem hohen UV-B-
Anteil sind so gesundheitsschédlich, das sie auf den Sondermdill
gehoren.

Kinder und Menschen mit dem Hauttyp 1 sind wegen ihrer
hohen Empfindlichkeit besonders gefahrdet. Sie sollten Son-
nenstudios nur von auf3en kennen.

Entfernen Sie alle Kosmetika einige Stunden vor der Bestrah-
lung. Falls Sie Medikamente einnehmen oder unter Hautkrank-
heiten leiden, ziehen Sie Ihren Hautarzt zu Rate.

Halten Sie die fur Ihren Hauttyp empfohlene Anfangsbestrah-
lungsdauer ein, und Uberschreiten Sie auch nach mehreren
Wochen nicht die Hochstdauer. Sie muss am Gerat angegeben
sein.

Verzichten Sie dartber hinaus auf ganzjahrige Dauerbraune.
Der Mitteleuropéer ist im Winter nun mal blasser als im Sommer.

Jede Veranderung lhrer Pigmentmale
kénnte sich als bésartig erweisen. Um
sie frih genug zu erkennen, missen
Sie naturlich erstmal Ihre Haut grind-
lich kennenlernen. So selbstverstand-
lich, wie Sie sich taglich die Zéahne put-
zen, sollten Sie sich deshalb auch
einmal im Monat selbst untersuchen.

Blo3 keine Hemmungen. Nur wer die
Vorstufen der verschiedenen Haut-
krebsarten kennt, ist auch in der Lage,
sie zu erkennen. Dazu ist es unum-
ganglich, den nackten Tatsachen ins
Auge zu sehen. Am besten im Kreise der ganzen Familie. Denn je
eher Sie auch lhre Jungsten an die Friherkennung heranfihren,
desto friher werden sie diese als eine Selbstversténdlichkeit ver-
stehen.

Schauen Sie sich in Ruhe an (wenn Sie dabei alleine sind, am
besten mit Hilfe eines Handspiegels), und zwar ganz methodisch:
vom Kopf bis unter die Ful3sohlen, von vorne und von hinten.

Unsere Empfehlungen

= Beginnen Sie am Kopf: Gesicht, Hals, Ohren (auch dahinter),
Kopfhaut, und vergessen Sie auch nicht den Haaransatz an
der Stirn und im Nacken.

= Nehmen Sie als néchstes die Arme, Schultern, Achseln und
den Oberkorper vorn und hinten in Augenschein.

= Jetzt heilt es sich blcken: GesalR, Lendengegend und
Genitalbereich sind an der Reihe.
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= An den Beinen entlang geht es weiter bis zu den FiRen. Die
Zehenzwischenrdaume nicht vergessen. Achten Sie auf dun-
kle Verfarbungen unter den Zehennageln.

3™ Tipp fur Eltern
= Bei lhren Kindern werden Sie noch keine Anzeichen von
x ,.::‘ Hautkrebs feststellen. Damit das auch so bleibt, ist es wich-
- wh  tig, bereits im Kindesalter ein Bewusstsein fiir den richtigen
Umgang mit der Sonne zu schaffen.

So lernen Sie Ihre Haut kennen. Von Kopf bis Ful3.

LA

Schon beim zweiten oder dritten Mal werden Sie RegelmaRigkeiten
bei lhren Pigmentmalen oder denen lhres Partners erkennen; bald
haben Sie sich alles soweit eingepragt, dass Ihnen nichts Neues oder
Ungewohnliches mehr entgehen kann — auch kein malignes Mela-
nom. Und das ist der beste Schutz vor dem schwarzen Hautkrebs.

«
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Was Sie bei Ihrer personlichen Friherkennung auch entdecken,
beim geringsten Verdacht, dass irgend etwas nicht stimmt,
sollten Sie zum Arzt gehen.

28

Ein malignes Melanom verhélt sich deutlich anders als ein harmloser
Leberfleck. Jede Verédnderung an einem Pigmentmal sollten Sie des-
halb gut im Auge behalten.

Ein Mal ist deutlich dunkler — bis hin zu braun-schwarzer oder
schwarzer Farbe; es hebt sich klar von anderen Malen ab,
ein Pigmentmal verandert die Farbe, wird heller oder dunkler,
nach jahrelangem Stillstand wéchst ein Pigmentmal pl6tzlich
wieder sichtbar,

Sie spuren ein bestehendes oder neues Pigmentmal, zum
Beispiel, weil es brennt, juckt oder sogar blutet.

Hilfreich bei der Friherkennung des malignen Melanoms ist auch die
Beurteilung von Pigmenten nach der so genannten ABCD-Regel:

A Das A steht fir Asymmetrie.
Auffallig ist ein Fleck, der in seiner Form nicht gleichmaRig
rund oder oval aufgebaut ist.

B Das B bedeutet Begrenzung.
Die Begrenzung eines Pigmentmales sollte scharf und
regelméaRig sein. Eine unscharfe, das heil3t wie verwaschen
wirkende Begrenzung sollte ebenso Anlass zur Vorsicht sein
wie unregelménige Ausfransungen oder Auslaufer an einem
Pigmentmal.
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C Das C bedeutet Colour (=Farbe).
Auch das ist wichtig: Hat ein Muttermal mehrere Farb-
ténungen, muss es genau beobachtet werden.

D Das D seht fur Durchmesser.
Ein Pigmentmal, dessen Durchmesser gro3er als 5 mm ist,
sollte in jedem Fall beachtet werden.

Die typischen anderen Anzeichen von Hautkrebserkrankungen sind
Hautverdanderungen, die selbst nach sechs Wochen nicht abheilen,
die jucken oder bluten, aber auch rétliche Verfarbungen, die sich wie
Sandpapier anfiihlen.

Sie sehen, Aufmerksamkeit und Streicheleinheiten kbnnen manch-
mal sogar Leben retten.

Pigmentmale und Hautkrebs: die Ubergénge sind flieRend.

Pigmentmale gibt es
viele: Leberflecke,
Muttermale, Sommer-
sprossen. Sehen sie so
aus, sind sie so schén
wie harmlos.

Sind Form und Farbe
unregelmégig, kann es
sich bereits um die
Vorstufe eines Melan-
oms handeln. Gehen
Sie sofort zum Arzt!

Lebensbedrohend wird
es erst dann, wenn es
so aussieht. Lassen Sie
es am besten gar nicht
erst so weit kommen.

Erkennt man haufig
erst im ausgewachse-
nen Stadium: ein Mela-
nom unter dem Nagel.

Gefabhrlich: ein Basal-
zellkrebs am Nasen-

' flugel, der umgehend

behandelt werden
muss.

Mit R6étungen, die sich
wie Sandpapier an-
fuhlen, kiindigt sich
dieser Tumor an: der
Stachelzellkrebs.

Dieses Motto beschreibt anschaulich die drei grof3en Arbeitsgebiete
der Deutschen Krebshilfe.

Rasche, kompetente Hilfestellung, Unterstiitzung und Beratung
erhalten Krebs-Patienten und ihre Angehérigen bei der Deutschen
Krebshilfe. Selbstverstandlich kostenlos.

Mit Rat und Tat steht der Informations- und Beratungsdienst der
Deutschen Krebshilfe zur Verfiigung. Die Deutsche Krebshilfe ver-
fugt uber eine umfangreiche Dokumentation von aktuellen, detaillier-
ten Adressen, auf die Krebskranke und ihre Angehdrigen zuriick-
greifen kdnnen. Bei medizinischen Fragen nennen wir lhnen zum
Beispiel die Adressen von Tumorzentren oder onkologischen Schwer-
punktkrankenh&usern in lhrer Néhe, an die Sie sich vertrauensvoll
wenden kdénnen. Auch die Auskunft, wo sich an Ihrem Wohnort die
nachstgelegene Beratungsstelle oder Selbsthilfegruppe befindet,
erhalten Sie bei uns. Adressen von Fachkliniken und Kliniken fir
Krebsnachsorgekuren liegen uns ebenfalls vor.

Ebenso verfligen wir Uiber die Anschriften der in der Bundesrepublik
eingerichteten und zum Teil von der Deutschen Krebshilfe geforder-
ten Palliativstationen. Bei Fragen zum Thema Schmerz stehen lhnen
dort besonders kompetente Ansprechpartner zur Verfigung.

Bei der Bewéltigung von sozialen Problemen hilft die Deutsche Krebs-
hilfe denjenigen Krebspatienten, die durch ihre Erkrankung in eine
finanzielle Notlage geraten sind. Der Hartefonds der Deutschen Krebs-
hilfe gewéhrt Krebs-Patienten unter bestimmten Voraussetzungen eine
einmalige finanzielle Unterstiitzung. Auch wenn Sie Schwierigkeiten
im Umgang mit Behorden, Versicherungen und anderen Institutionen
haben, helfen und vermitteln wir im Rahmen unserer Mdglichkeiten.

31



32

Darliber hinaus bietet die Deutsche Krebshilfe zahlreiche Broschiren
und einige Videos an, in denen Diagnostik, Therapie und Nachsorge
einzelner Krebsarten erlautert werden. Benutzer des Internets kon-
nen die Ratgeber unter der Adresse www.krebshilfe.de aufrufen und
lesen oder per Computer bestellen.

Im Bereich ,,Informieren.* ist fur uns die Krebsprévention ein wichti-
ges Thema. Zu starke Sonnenbestrahlung, ungesunde Ernéhrung,
UberméaRiger Alkoholkonsum und vor allem Zigarettenrauchen:
unumstrittene Krebs-Risikofaktoren, die sich vermeiden lassen. Zahl-
reiche Kampagnen der Deutschen Krebshilfe sprechen die verschie-
densten Ziel- und Altersgruppen an.

Auch die Krebs-Friherkennung ist flr uns ein zentrales Anliegen.
Uberzeugen und motivieren, die vorhandenen Angebote wahrzuneh-
men, ist dabei nur eine Seite der Medaille — die Friherkennung aus-
weiten und neue Konzepte entwickeln die andere. So hat die Deut-
sche Krebshilfe zum Beispiel 23,5 Millionen Euro fir bundesweite
Verbundprojekte zur Erforschung von erblichen Krebserkrankungen
aufgebracht. Beratungszentren fir ,,Familidaren Brust- und Eierstock-
krebs* und fur ,,Familidaren Darmkrebs* bieten bundesweit konkrete
Hilfe fur Betroffene.

Deutsche Krebshilfe e.V.
Thomas-Mann-Str. 40 Postfach 1467
53111 Bonn 53004 Bonn

Telefon: (Mo bis Do 9 -16 Uhr, Fr 9 - 15 Uhr)

Zentrale: 0228/72990-0

Hartefonds: 0228/72990-94

Informationsdienst: 0228/7299 0-95 (Mo bis Fr 8 -17 Uhr)
Telefax: 0228/72990-11

E-Mail: deutsche@krebshilfe.de

Raucher-Hotline fiir Krebspatienten und deren Angehdrige, ein Ge-
meinschaftsprojekt der Deutschen Krebshilfe in Zusammenarbeit mit
dem Deutschen Krebsforschungszentrum:

Raucher-Hotline Telefon: (Mo bis Fr 15 - 19 Uhr) 062 21/42 42 24

Die im Jahr 1992 von der Deutschen Krebshilfe gegriindete Dr. Mil-
dred Scheel Akademie fir Forschung und Bildung ist eine Fort- und
Weiterbildungsstatte fiir alle diejenigen, die tagtéaglich mit der Krank-
heit Krebs konfrontiert werden. Das Programmangebot der Akade-
mie ist sehr vielseitig und richtet sich sowohl an Krebskranke und
ihre Angehorigen, Leiter und Mitglieder von Krebs-Selbsthilfegrup-
pen, an hauptamtliche Mitarbeiter aller Berufsgruppen und Institutio-
nen, die in der Behandlung, Pflege und Betreuung Krebskranker tétig
sind, als auch an ehrenamtliche Helfer, Medizinstudenten und inter-
essierte Burger. Die Akademie ist im Dr. Mildred Scheel Haus auf
dem Gelénde der Kélner Universitatskliniken beheimatet, das aul3er-
dem eine Palliativstation fir schwerstkranke Krebs-Patienten, einen
Hausbetreuungsdienst und eine Schmerzambulanz beherbergt.

Wenn Sie sich fir das Veranstaltungsangebot der Dr. Mildred Scheel
Akademie interessieren, konnen Sie das ausfiihrliche Seminarpro-
gramm im Internet abrufen oder anfordern bei:

Dr. Mildred Scheel Akademie

fur Forschung und Bildung gGmbH

Kerpener Str. 62

50924 Koéln

Telefon: 0221/94 40 49-0

Telefax: 0221/94 40 49-44

E-Mail: mildred-scheel-akademie@krebshilfe.de
Internet: www.mildred-scheel-akademie.de
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Der Arbeitsgemeinschaft Dermatologische Pravention (ADP) e.V.
gehoren Experten aus dem gesamten Bundesgebiet an. Sie wurde
mit dem Ziel gegriindet, die primare und sekundére Pravention von
Hautkrebs auf breiter Basis sowohl medizinischen Laien als auch
Arzten und Wissenschaftlern nahe zu bringen. AuRerdem unterstiitzt
die ADP die Aus-, Weiter- und FortbildungsmafRnahmen fir Perso-
nen, die an dermatologischer Prévention beteiligt sind.

Die ADP entwickelt Investitionsprogramme, um mit offentlichkeits-
wirksamen Kampagnen und Aktionen gemeinsam mit der Deutschen
Krebshilfe die Bevdlkerung Uber die Entstehung, Friherkennung und
Pravention von Hautkrebs zu informieren. Damit strebt die ADP das
langfristige Ziel an, eine Bewusstseinsanderung in weiten Kreisen
der Bevolkerung zu erzeugen. So sollen die Gefahren der nattrlichen
und kunstlichen UV-Strahlung richtig eingeschatzt und die wichtig-
sten Regeln fir den Umgang mit der Sonne selbstverstandlich wer-
den. Im Mittelpunkt der Kampagnen stehen seit 2002 Kinder und
Jugendliche. Die Grundlage fur die Aktionen bildet das ,,Kind &
Sonne-Lebensphasen-Programm” der Arbeitsgemeinschaft Derma-
tologische Pravention e.V. und der Deutschen Krebshilfe. Es ist aus
den Empfehlungen fir europaweite Hautkrebsprogramme entstan-
den, die Ende 2001 von der Arbeitsgemeinschaft Dermatologische
Pravention e.V., der Deutschen Krebshilfe, der World Health Orga-
nization (WHO) und der European Society of Skin Cancer Prevention
(EUROSKIN) definiert wurden. Denn internationale Experten sind
sich einig, dass ein in der frilhen Kindheit erlerntes Sozialverhalten
auch im spateren Alter umgesetzt wird.

Neben der Vermittlung von Informationen legt die ADP besonders
viel Wert auf bevodlkerungsbezogene Befragungen (Evaluation) zu
den Interventionsprogrammen. Damit wird die Effektivitat der Aktio-
nen und Kampagnen Uberpruft, um sie immer wieder neu nach den
wissenschaftlichen Ergebnissen auszurichten.

AuRerdem werden von der ADP Forschungsvorhaben, insbesondere
sozio-epidemologische unterstitzt. Sie initiiert und realisiert die Ham-
burger Kohorten Studie, die an 14.000 fiinf- bis sechsjahrigen Kindern

den Zusammenhang zwischen UV-Strahlung in der Kindheit und Pig-
mentmalentwicklung untersuchte.

Dartiber hinaus entwickelt die ADP Praventions- und Gesundheits-
konzepte und kooperiert mit allen relevanten Entscheidungsgremien
auch auf bundespolitischer Ebene. So wurde die Arbeitsgemein-
schaft Dermatologische Pravention vom Bundesausschuss Arzte und
Krankenkassen mit der Durchfihrung des Projektes ,,Hautkrebs-
screening” in Schleswig-Holstein in 2003/2004 beauftragt. Das Pro-
jekt wurde von der Deutschen Krebshilfe unterstiitzt und war als
Generalprobe fir eine bundesweite Einfuhrung Hautkrebsscreenings
im Rahmen des gesetzlichen Krebsfriiherkennungsprogramms ange-
legt. Aufgrund der hohen Teilnehmerzahlen entwickelte es sich zur
weltweit grofiten Studie zur Hautkrebspravention.

Die ADP befasst sich zur Zeit neben der Pravention von Hautkrebs
auch mit den entziindlichen Dermatosen wie der Schuppenflechte
und Neurodermitis. Sie ist auRerdem an Aktivitaten fiir den Bereich
Allergiepravention beteiligt.

Arbeitsgemeinschaft Dermatologische Pravention e.V.
Postfach 10 07 45

20005 Hamburg

Telefon: 040/2343 36

Telefax: 040/230292

E-Mail: info@adpev.de

Internet: www.unserehaut.de

In rasch zunehmendem Ausmalfd wird das Internet als Informations-
quelle genutzt. Das Internet stellt dabei eine unerschépfliche Quelle
von Informationen dar, es ist jedoch auch ein ungeschitzter Raum.
Deshalb missen bei seiner Nutzung, insbesondere wenn es um
Informationen zur Behandlung von Tumorerkrankungen geht, ge-
wisse (Qualitats-)Kriterien angelegt werden:
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Verfasser einer Internetseite missen mit Namen, Position und
verantwortlicher Institution eindeutig kenntlich sein.
Wenn ,,Forschungsergebnisse® zitiert werden, muss die Quelle
der Daten (zum Beispiel eine wissenschaftliche Fachzeitschrift)
angegeben sein und (idealerweise Uber einen Link) aufgesucht
beziehungsweise Uberprift werden kénnen.
Ein 6konomisches Interesse, zum Beispiel eine finanzielle Unter-
stitzung der Internetseite, muss kenntlich gemacht sein.
Das Datum der Erstellung einer Internetseite und ihre letzte Aktua- ,.Die blauen Ratgeber* (ISSN 0946-4816)
lisierung missen ausgewiesen sein. 001 Krebs — Wer ist gefahrdet?
002 Brustkrebs
003 Gebarmutter- und Eierstockkrebs
004 Krebs im Kindesalter
005 Hautkrebs

www.bfs.de 006 Darmkrebs
Bundesamt fir Strahlenschutz 007 Magenkrebs

008 Gehirntumoren
www.ssk.de 009 Schilddriisenkrebs
Strahlenschutzkommission 010 Lungenkrebs

011 Rachen- und Kehlkopfkrebs
www.bzga.de 012 Krebs im Mund-, Kiefer-, Gesichtsbereich
Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung (BZgA) 013 Speiserdhrenkrebs

014 Krebs der Bauchspeicheldriise
www.krebsgesellschaft.de 015 Krebs der Leber und Gallenwege
Deutsche Krebsgesellschaft e.V. 017 Prostatakrebs

018 Blasenkrebs
www.krebsinformation.de 019 Nierenkrebs
KID — Krebs-Informations-Dienst des 020 Leuk&mie bei Erwachsenen
Deutschen Krebsforschungszentrums 021 Morbus Hodgkin

022 Plasmozytom — Multiples Myelom
www.who.ch 040 Wegweiser zu Sozialleistungen
Weltgesundheitsorganisation 042 Hilfen fir Angehorige
(World Health Organization, WHO) 043 TEAMWORK. Die Arzt-Patienten-Beziehung

046 Ernéhrung bei Krebs
050 Krebsschmerzen wirksam bekdmpfen
051 Fatigue — Chronische Mudigkeit bei Krebs
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053
057
060

Strahlentherapie
Palliativmedizin
Klinische Studien

Praventionsbroschiren (ISSN 0948-6763)

401

402
403
405
406

Gesund bleiben — Krebsprévention

durch gesunde Lebensweise

Gesunden Appetit! — Erndhrung

Aufatmen - Erfolgreich zum Nichtraucher
Hirnverbrannt — Jugendliche und Rauchen

Ihr bester Schutzfaktor — Hautkrebs friih erkennen

Praventionsfaltblatter (ISSN 1613-4591)

430
431
432
433
434
435
436
440
441
500

Ratsam — 10 Regeln gegen den Krebs

Vorsorge a la Karte — Krebs-Friiherkennung
Fruhstarter gewinnen! — Kinder

Was Frau tun kann — Brustkrebs

Es liegt in Ihrer Hand — Selbstuntersuchung der Brust
Durch Dunn & Dick — Darmkrebs

Sonne ohne Schattenseite — Hautkrebs

Appetit auf Gesundheit — Ernahrung

Endlich Aufatmen! — Nichtrauchen

Pass fir die Krebs-Friiherkennung

Informationen uUber die Deutsche Krebshilfe

601
603
605
606
700

Geschaftsbericht (ISSN 1436-0934)
Zeitschrift (ISSN 0949-8184)
Faltblatt Deutsche Krebshilfe
Faltblatt Deutsche KinderKrebshilfe
lhr letzter Wille

Die Filme werden gegen eine Schutzgebiihr von 10,- Euro
abgegeben!

201
202
203
204
205
206
207
208
209

220
221
222
223
224
225

Blasenkrebs — Diagnose und Behandlung

Brustkrebs — Diagnose, Behandlung, Nachsorge
Darmkrebs — Diagnose, Behandlung, Nachsorge
Maénnersache: Hodenkrebs — Diagnose und Behandlung
Leukamie bei Erwachsenen

Leukamie bei Kindern

Lungenkrebs — Diagnose und Behandlung

Morbus Hodgkin — Diagnose und Behandlung
Mannersache: Prostatakrebs — Diagnose, Behandlung,
Erfahrungsberichte

Chemotherapie — Das sollten Sie wissen
Stammzelltransplantation

Krebsschmerzen

Fatigue bei Krebs. Chronische Mudigkeit und Erschopfung

Leben mit Krebs
Waunder sind madglich. Unerklarliche Heilungen bei Krebs
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Wie alle Schriften der Deutschen Krebshilfe wird auch diese Broschiire
von ausgewiesenen onkologischen Spezialisten auf ihre inhaltliche Rich-
tigkeit Gberpruft und standig aktualisiert. Sie richtet sich in erster Linie
an medizinische Laien und erhebt keinen Anspruch auf Vollstandigkeit.

Diese Druckschrift ist nicht zum gewerblichen Vertrieb bestimmt. Nach-
druck, Wiedergabe, Vervielféltigung und Verbreitung (gleich welcher Art)
auch von Teilen oder von Abbildungen bedurfen der schriftlichen Geneh-
migung des Herausgebers.

,Liebe Leserin, lieber Leser,

die Deutsche Krebshilfe hat in den vergangenen
Jahren mit ihren vielféaltigen Aktivitdten Verantwortung
in unserer Gesellschaft tibernommen, die beispiel-
gebend ist. Sie hat Forschungen Gber Krankheitsur-
sachen, Therapie und Diagnose tatkraftig unterstiitzt
und damit unser Wissen uber diese bedrohliche
Krankheit erweitert. Zugleich wurde von der Deutschen
Krebshilfe eine offene Diskussion iiber die Krankheit
Krebs und aller damit verbundenen Aspekte in der
Offentlichkeit gefiihrt. Diese Leistungen lieRen sich
nur dank der Hilfshereitschaft vieler Hunderttausender
Menschen verwirklichen, die mit ihrem ehrenamt-
lichen Einsatz, ihren Spenden, Aktionserlésen und
Mitgliedsbeitrédgen unsere Arbeit erst ermdglichen.
Als Prasidentin der Deutschen Krebshilfe méchte

ich mich aus ganzem Herzen in den Dienst der Be-
kampfung dieser — noch — unbesiegten Krankheit
stellen. Damit auch kiinftig beraten, geforscht und
aufgeklart werden kann, brauchen wir weiterhin

Sie und Ihre wohlwollende Unterstutzung der
Deutschen Krebshilfe.

Prof. Dr. Dagmar Schipanski
Prasidentin der Deutschen Krebshilfe Herzlichen Dank.”

Deutsche Krebshilfe
Helfen. Forschen. Informieren.

 Information und Aufklarung tber Krebskrankheiten
und Mdglichkeiten der Krebsvorbeugung
» Motivation, die jahrlichen kostenlosen Friiherkennungs-
untersuchungen zu nutzen
e Verbesserungen in der Krebsdiagnostik
» Weiterentwicklungen in der Krebstherapie
 Finanzierung von Krebsforschungsprojekten/-programmen
» Gezielte Bekdmpfung der Krebskrankheiten im Kindesalter
 Hilfestellung, Beratung und Unterstitzung in
individuellen Notféllen
e Forderung der psycho-sozialen Krebsnachsorge

Die Deutsche Krebshilfe ist fur Sie da:

Rufen Sie uns an:
montags bis donnerstags 9-16 Uhr, freitags 9—15 Uhr
Zentrale: 02 28/72 99 0-0, Hartefonds: 02 28/72 99 0-94
Informationsdienst: 02 28/72 99 0-95,

montags bis freitags 8—17 Uhr

Oder schreiben Sie uns:
Deutsche Krebshilfe, Thomas-Mann-Str. 40,53111 Bonn
E-Mail: deutsche @krebshilfe.de



