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Spitex-Mitarbeitende treffen vermehrt auf Menschen mit Krebserkrankungen,
die es in der hduslichen Umgebung zu pflegen gilt. Das erfordert spezifisches
Wissen und fachliche Zusammenarbeit.

Krebs! Diese Diagnose erschiittert Betroffene und ihr Um-
feld tief. Tumorerkrankungen waren 2015 bei Frauen und
Mannern in der Schweiz zwar immer noch die zweithaufigs-
te Todesursache nach den Herz-Kreislauf-Leiden. Doch es
gibt auch hoffnungsvolle Nachrichten. Die Uberlebenschan-
cen bei Krebs haben sich erh6ht — unter anderem dank The-
rapiefortschritten (siehe Kasten). «lmmer mehr Menschen
mit einer Krebserkrankung leben heute langer und besser als
noch vor einigen Jahreny, konstatiert Iréne Bachmann-Mett-
ler, Prasidentin des Verbands Onkologiepflege Schweiz.
Verschiedene Griinde fithren dazu, dass die Spitex im-
mer haufiger mit Krebskranken zu tun hat. In der akuten
Phase waren Patientinnen und Patienten friiher tagelang
im Spital, heute erfolgen die Therapien vermehrt ambu-
lant. Orale Therapien mit Medikamenten nehmen zu, als
Ergénzung oder Ersatz fir intravenése Chemotherapien.

Die hausliche Umgebung wird somit zum Behandlungsort,
die Betroffenen bendtigen Informationen. Patienten, die
léngere Zeit mit einer Krebserkrankung leben, miissen eng
betreut, Therapie und Pflege laufend angepasst werden.
Uberlebende brauchen eine Behandlung allfalliger Lang-
zeitfolgen, zum Beispiel wegen eines kiinstlichen Darmaus-
gangs. Verlagert sich das Therapieziel zu palliativ, méch-
ten die meisten zu Hause leben. Kommt dazu: Krebs ist eine
Alterskrankheit. Schon heute ist die Halfte der Erkrankten
liber 70 Jahre alt. Die Zahl von Tumorerkrankungen wird
in der alternden Gesellschaft wachsen, weil das Risiko mit
zunehmendem Alter steigt.

Spitex gewinnt an Bedeutung
Die langjahrige Onkologiepflege-Expertin Iréne Bach-
mann-Mettler spricht der Spitex eine immer wichtigere Rol-
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le zu. Es gehe bei Krebs nicht nur um Dienstleistungen wie
Korperpflege, sondern um Fragen wie: Kdnnen alte und mul-
timorbide —also von mehreren Krankheiten betroffene - Pa-
tienten mit den Nebenwirkungen umgehen? Wie wirkt sich
die Krankheit auf das Leben und den Alltag aus? «Viele Al-
tere sind daheim liberfordert, besonders wenn die Partne-
rin oder der Partner auch schon im héheren Alter ist», sagt
Bachmann-Mettler. Krebserkrankungen verliefen oft kom-
plex, fiigt Cornelia Kern Fiirer an, Fachexpertin Onkologie-
pflege in der Spitalregion Rheintal Werdenberg Sarganser-
land. Zahlreiche Schnittstellen im Gesundheitswesen traten
auf. Spitex-Mitarbeitende kénnten «professionelle Schliis-
selkontaktpersonen» sein und, da nahe an den Menschen
dran, eine Vermittlerrolle zwischen Patienten, Spitélern und
Hausdrzten wahrnehmen.

Besonders bei der anspruchsvollen Behandlung der Ne-
benwirkungen von Therapien, aber auch bei der Information
und Anleitung der Patientinnen und Patienten gewinne die
Spitex an Bedeutung, sagt Kern Fiirer: «Sie kann krebskran-
ke Menschen begleiten, beraten und befahigen.» Es gelte, das
Selbstmanagement der Patienten zu férdern, also die Féhig-
keit, mit den Belastungen der Krankheit und der Therapie
umzugehen. Es sei eine schwierige Zeit fiir die Betroffenen,
diese hétten eine enorme Anpassungsleistung zu erbringen.
«Esist unsere Aufgabe, achtsam zu sein und die Patienten so
zu schulen, dass sie eine gute Selbstwahrnehmung haben -
und, ja, dass sie es aushalten», sagt die Fachfrau.

Basiswissen erforderlich
Die Pflegeexpertinnen sind iiberzeugt: In Zukunft braucht
es in der Grundversorgung durch die lokale Spitex mindes-
tens ein Basiswissen in Onkologiepflege. Warum juckt es
den Patienten so stark? Warum kampft die Patientin mit
Ubelkeit, warum ist sie so miide? «Spitex-Mitarbeitende
sollten die Zusammenhéange erkennen kénnen, gerade
auch, was die neueren Krebstherapien betrifft», unter-
streicht Iréne Bachmann-Mettler. Der Verband Onkologie-
pflege Schweiz fiihrte kiirzlich die erste Fachtagung fiir Spi-
tex-Mitarbeitende durch. Die tiber 30 Teilnehmerinnen
erhielten Informationen und Ratschldge zu Pflege und Be-
handlung der haufigsten unerwiinschten Wirkungen bei
medikamentéser Tumortherapie, zu komplexen Wundbe-
handlungen und zum Umgang mit Schmerzen.
Krebskranke Menschen leiden an vielféltigen Sympto-
men, die ihre Lebensqualitit beeintrachtigen. Zu den hau-
figsten unerwiinschten Wirkungen der Antitumorthera-
pien gehoren Verdnderungen an Haut, Schleimhauten,
Haaren und Négeln, aber auch erhohte Infekt- und Blu-
tungsanfalligkeit, Durchfall, Verstopfung, Ubelkeit und Er-
brechen, Fatigue und Appetitlosigkeit. Ausserst belastend
sind maligne Wunden, wenn also Tumore die Haut durch-
brechen. Neben der Behandlung kérperlicher Symptome
brauchen Krebskranke psychosoziale Unterstiitzung, emo-

tionales Verstandnis, gute Kommunikation. Um die Befind-
lichkeit der Betroffenen umfassend zu erheben, stehen
Pflegenden Screening- und Assessment-Instrumente zur
Verfiigung, wie etwa das Belastungsthermometer.

Unterstiitzung holen

Die Onkologiepflege-Fachfrauen empfehlen Kontinuitat
beim Pflege- und Betreuungspersonal - fiir die Nonpro-
fit-Spitex eine «grosse Herausforderung», wie Gabriela
Finkbeiner einrdumt. Die Teamleiterin Pflege bei der Spi-
tex Bassersdorf im Kanton Ziirich, Vorstandsmitglied im
Verband Onkologiepflege Schweiz, empfiehlt dennoch, bei
der Einsatzplanung maglichst auf Kontinuitét hinzuarbei-
ten. Bestehe eine gute, wertschatzende Zusammenarbeit
im Team, kénne auch eine FaGe oder eine Pflegehilfe die
Vertraute eines Patienten sein — in engem Austausch mit
der fallfihrenden Pflegefachperson.

Verbandsprésidentin Iréne Bachmann-Mettler pladiert
fir eine partnerschaftliche Zusammenarbeit der beteiligten
Institutionen. Die Spitex solle sich nicht scheuen, Auskiinf-
te und Unterstiitzung bei spezialisierten Diensten zu holen,
sei es bei einer Onko-Spitex oder bei Onkologie- und Pallia-
tiv-Abteilungen von Spitélern. Dass Koordinationsleistun-
gen zu wenig verrechnet werden kénnten, lasst die erfahre-
ne Fachfrau als Argument nicht gelten: «Integrierte
Versorgung gehort heute zur Professionalitét einer diplo-
mierten Pflegefachperson.» Der Verband Onkologiepflege
fordert das Netzwerken und will vermehrt Vertreterinnen
und Vertreter des ambulanten Bereichs einbeziehen.

Susanne Wenger

Fachmaterial und Kontakt: www.onkologiepflege.ch

swe. In der Schweiz erkranken jahrlich rund 40 000 Frauen und Méan-
ner an Krebs. Uber 16 000 Menschen sterben jahrlich daran.

Doch die Sterblichkeit ist riickl&ufig, wie Statistiken zeigen. Heute
sind rund 60 Prozent der Betroffenen fiinf Jahre nach der Diagnose
am Leben, wobei die Raten je nach Krebsart stark differieren.
Insgesamt haben aber die Fortschritte der Therapie in den letzten
Jahrzehnten dazu gefiihrt, dass mehr Krebspatienten ihre Erkrankung
tiberleben oder lange Zeit damit leben kénnen. Catrina Uhl-
mann-Nussbaum, Onkologin am Kantonsspital Olten, spricht von
einer «rasanten Entwicklung» bei den Therapien. Neben Chirurgie,
Chemotherapie und Bestrahlung kommen je nach Krebsart weitere
Therapien zum Einsatz, so die antihormonelle Therapie und

die Immuntherapie. Erforscht wird zudem die Bestimmung von
Tumorzellen tiber das Blut («Liquid Biopsy»). Auch die personalisier-
te Onkologie, bei der die Therapie an die individuell unterschiedliche
Biologie des Tumors angepasst wird, gilt als vielversprechend.
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