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Diese Broschiire:
e Ladt Sie ein, liber die Prostatakrebsvorsorge nachzudenken.

¢ Informiert Sie liber die Risiken von Prostatakrebs, sowie liber die
Vor- und Nachteile von Vorsorgeuntersuchungen.

¢ Bereitet Sie vor, mit Ihrer arztlichen Fachperson zu besprechen,
ob die Prostatakrebs-Vorsorge fiir Sie sinnvoll ist.

Wieso sollten Sie mit lhrer arztlichen Fach-
person dariiber sprechen?

In der Schweiz erhalten jedes Jahr ungefahr 6100 Manner die Diagnose Prostata-
krebs.

In den meisten Fallen entwickelf sich Prostatakrebs langsam. Nur eine Minderheit
der Erkrankungen fuhrt zu schwerwiegenden Folgen.

Eine Vorsorgeuntersuchung hat zum Ziel, die Krankheit bereits vor dem Auftreten
von Symptomen zu erkennen. Es gibt keinen medizinischen Konsens fur oder
gegen die Varsorge von Prosfatakrebs, da jede Situation einen individuellen Ansatz
erfordert.

Die Entscheidung fiir die Vorsorgeuntersuchung ist individuell.

Um diese Entscheidung zu treffen, ist es notwendig den persénlichen Gesundheits-
zustand zu bertcksichtigen, die Vor- und Nachteile der Vorsorgeuntersuchung und
der maglichen Behandlung abzuwégen, sowie die eigenen Werte und Inter-
essen zu respektieren.



Wann sollten Sie sich mit der Prostatakrebs-
vorsorge befassen?

Sie haben keine Sympfome und keine Vorgeschichte
von Prostatakrebs

Informieren Sie sich!

Nach dem 70. Lebensjahr werden keine Prostatakrebs-Vorsorgeuntersuchungen
mehr durchgefuhrt. (Siehe S. 6)

Bieten Vorsorgeuntersuchungen fiir alle die
gleichen Vorteile?

Ein hohes Risiko an Prostatakrebs zu erkranken haben Manner:

 mit einem nahen Verwandten (Vater, Bruder, Sohn), der vor dem 65. Lebensjahr
an Prostatakrebs erkrankf ist.
e afrikanischer Herkunft.

Bei Mannern mit erhéhtem Risiko an Prostatakrebs zu erkranken Uberwiegen
die Vorteile der Vorsorgeuntersuchungen.

Pravention

Leider gibt es keinen absoluten Schutz vor Prostatakrebs und momentan werden
moglichen krebsvorbeugenden Massnahmen zu wenig Beachtung geschenki.

Prostatakrebs: Um was geht es?

Prostata @ Harnblose
@ Rektum

Die Prostata ist eine Druse, die sich
© Prostata

unterhalb der Harnblase des Mannes
befindet. Sie wird von der Harnréhre
durchquert. Die Prostata produziert einen
Teil der Samenflussigkeit, der fur die
Beweglichkeit der Spermien wichfig ist.

Prostatakrebs

Prostatakrebs kann sich bilden, wenn abnormale Zellen entstehen, die sich
unkontrolliertvermehren. Diese abnormalen Zellen konnen einen Krebs bilden, der
sich bei Nichtbehandlung in andere Teile des Kérpers ausbreiten kann. In diesem
Fall spricht man von Metastasen.

Prostatakrebs entwickelt sich langsam. Nur eine Minderheit der Manner, die daran
erkranken, entwickeln Metastasen. Manner, die daran sterben, sind meist in hohem
Alter.

Symptome von Prostatakrebs

Ein lokalisierter Prostatakrebs kann zu Verénderungen des Harnlassens fuhren. Es
fuhrt insbesondere zu hdufigerem und schwierigerem Wasserlassen. Dies kann
sich darin dussern, dass Sie nachts haufiger aufstehen mussen, um zu urinieren.

Ein fortgeschrittener Prosfatakrebs kann zu Knochenschmerzen, vor allem im
unteren Rucken oder Becken, und starker Mudigkeit fuhren.

ACHTUNG

Sie sollten in jedem Alter bei Veranderungen des Harnlassens lhre
arztliche Fachperson zur Kontrolle aufsuchen. Mogliche Verande-

rungen beim Wasserlassen sind z.B.:
¢ Schwierigkeiten beim Wasserlassen
¢ Haufigeres Wasserlassen




Sich auf Prostatakrebs testen lassen

Wieso eine Vorsorgeuntersuchung?

Eine Vorsorgeuntersuchung zielt darauf ab, eine Krankheit zu erkennen bevor Symp-
fome auftreten. Die Vorsorgeuntersuchung auf Prostatakrebs hat zum Ziel, den Krebs zu
erkennen, bevor er sich im Kérper ausbreitet. Wenn Prostatakrebs festgestellt wird, sollte
mit dem Arzt Uber regelmdssigere Kontrollen oder eine Behandlung gesprochen werden.

Wie wird die Vorsorgeuntersuchung durchgefiihrt?

1. Die Vorsorge von Prostatakrebs erfolgt zunachst durch eine Blutuntersuchung.
Sie wird als ,PSA-Test" bezeichnet. PSA ist die AbkUrzung fur ,Prostata-spe-
zifisches Antigen”. PSA ist ein Protein, das von der Prostata gebildet und
anschliessend in den Blutkreislauf abgegeben wird.

2. Manchmal fahrt der Arzt eine digital-rektale Untersuchung durch, um einen allfélligen
Knaoten in der Prostata zu erfasten, der ein mogliches Anzeichen fur Krebs sein kann.

Der PSA-Test ist auffallig: Der PSA-Test  Ab 70 Jahre:

Es mussen weifere Untersuchungen, wie ist normal: Der PSA-Test
eine Biopsie, ein MRT oder eine Ulfraschall- Der Test wird nicht mehr
untersuchung durchgefthrt werden. solltein 1 durchgefuhrt, da
Von all den Mannern, die sich festen lassen,  bis 2 Jahren die Risiken den
sollten sich etwa 10% einer Biopsie unferzie-  wiederholt Nutzen Uber-
hen. Siehe ,Diagnostk” weiter unfen. werden. wiegen.

Wenn Sie sich fiir die Vorsorge entscheiden, gibt es:
e Immer eine Blutentnahme (PSA-Test)

¢ Manchmal eine digital-rektale Tastuntersuchung
¢ Nach einem auffalligen PSA-Test: eine Biopsie

Die Diagnostik - Die Biopsie

Warum eine Diagnostik machen?

Ein diagnostischer Test wird durchgefuhrt, wenn der Patient Gber magliche Anzei-
chen oder Symptome von Prostatakrebs klagt oder wenn der PSA-Test ein auffalli-
ges Ergebnis anzeigt.

Der diagnostische Test ist eine Prostatabiopsie, d. h. es wird ein kleines Stlick Pros-
fata enfnommen, um es zu analysieren und um Prostatakrebs zu bestatigen oder
auszuschliessen.

Je nach Patient wird auch eine Magnetresonanztomografie oder eine Ultraschallunter-
suchung durchgefuhrt, um besser zu erkennen, wer eine Biopsie bendtigt.

Magliche Folgen und Komplikationen einer Prostatabiopsie

Von 100 Mannern, die eine Biopsie machen lassen:
e Haben etwa 33 Mdanner vorubergehende Schwierigkeiten beim Wasserlassen,

Blut im Urin oder in der Samenflussigkeit;

* Haben etwa 4 Manner Komplikationen in Form von Schmerzen oder Fieber;
* Muss etwa 1 Mann hospitalisiert werden.

« Wird in der Biopsie kein Prostatakrebs nachgewiesen, besprechen Sie mit
Ihrer arztlichen Fachperson das weitere Vorgehen.

» Wird durch die Biopsie Prostatakrebs bestdatigt, sollten Sie mit Ihrer arzt-
lichen Fachperson, tber Behandlungsmaglichkeiten und regelmassigere
Kontrollen sprechen.

Lokale Behandlungen und mogliche Thera-

pieansatze
1. Operation - Prostatektomie: Operation, bei der die gesamte Prostata ent-

fernt wird. Dies ist die hdufigste Behandlungsmethode.

Mogliche Komplikationen sind:

« Harninkontinenz (Unfahigkeit, den Urin zu halten):
betrifft 5 bis 8 von 100 operierten Mannern;

« Impotenz (Unfahigkeit, eine Erektion zu bekommen): betrifft 40 bis 50
von 100 operierten Mannern.

. Strahlentherapie: Lokale Behandlung mit Strahlen, die die Krebszellen

zerstoren.

Mogliche Komplikationen sind:

¢ Enfzindung des Rekfums und der Harnblase;

« Impotenz (Unfahigkeit, eine Erektion zu bekommen): betrifft 20 bis 30 von 100
behandelten Mannern.

. Aktive Uberwachung, regelméssige Kontrollen:

« Die Moglichkeit, eine aktive Uberwachung als Behandlung anzubieten,
besteht, wenn der Prostatakrebs fortschreitend ist;

« Sie verringert die Anzahl von Eingriffen und deren Komplikationen;

e Sieistin einem Driffel der Falle moglich. In diesen Fallen hat
der Prostatakrebs ein geringes Risiko sich auszubreiten;

* Regelmassige Arztbesuche, Blutentnahmen, Magnetresonanztomografien
und Biopsien sind notig.



WICHTIG ZU WISSEN

¢ Wenn Prostatakrebs in einem friihen Stadium festgestellt wird und
mit der Behandlung friihzeitig begonnen wird, kann die Bildung von

Metastasen sowie der Tod durch Prostatakrebs verhindert werden.

¢ Vorsorgeuntersuchungen verlangern nicht generell das Leben. Die
meisten Manner mit Prostatakrebs sterben an anderen Ursachen als
Prostatakrebs.

Wie wirksam sind Vorsorgeuntersuchungen
in Bezug auf die Reduktion der Todesfalle
durch Prostatakrebs?

Diese Zahlen stammen aus einer grossen europdischen Studie, an der auch die
Schweiz feilgenommen hat.

Diese Abbildung zeigt zwei Gruppen von je 500 Mannern im Alter zwischen 55 und
70 Jahren, die wahrend 16 Jahren beobachtet wurden. Die Vorsorge wurde alle 2-4
Jahre gemacht. Aufgezeigt werden die Anzahl Prostatakrebsdiagnosen und die
Anzahl Todesfalle durch Prostatakrebs, dargestellt in zwei Gruppen von Mannern,
mit und ohne Varsorgeuntersuchung.

Ohne Mit regelmassigen
Vorsorgeuntersuchungen Vorsorgeuntersuchungen

LI LG
e 43 Mdnner erhalten eine Prostata- e 58 Manner erhalten eine Prostata-
krebsdiagnose krebsdiagnose
e 5 Mdanner werden an Prostatakrebs e 4 Manner werden an Prostatakrebs
sterben sterben

Nach Vorsorgeuntersuchungen bei 500 Mannern:
» 15 zusatzliche Manner erhalten eine Prostatakrebsdiagnose,

davon stellen einige eine Uberdiagnose dar (Siehe S.11);
« 1 Mann weniger wird an Prostatakrebs sterben

Die Vor- und Nachteile

der Prostatakrebsvorsorge

C et et

Wissen, ob man Krebs hat
oder nicht.

» Die Vorsorgeuntersuchung zeigt,
ob man an Prostatakrebs er-
krankt ist oder nicht.

e |st das Testergebnis normal,
kénnen Sie beruhigt sein, denn
Sie leiden nicht an Prostata-
krebs.

e Zeigt das Ergebnis Auffallig-
keiten, sollte mit regelmassigen
Kontrollen oder einer Krebsbe-
handlung begonnen werden.

Seine Chancen erhohen, nicht
an Prostatakrebs zu sterben

¢ Die Behandlung von Prostata-
krebs kann die Enfstehung von
Metastasen und den Tod durch
Prostatakrebs verhindern.

Weitere Untersuchungen
konnen Komplikationen
verursachen

e Nach einem auffalligen PSA-Test
kann es sein, dass eine Pros-
tatabiopsie durchgefuhrt wird,
auch wenn kein Krebs vorliegt.

e Bei Mannern, die eine Biopsie
durchfthren lassen, kann es zu
Komplikationen kommen.

Durchfiihrung einer
Behandlung, obwohl keine
Notwendigkeit besteht

¢ Bei Vorsorgeuntersuchungen
kann es vorkommen, dass ein
Prostatakrebs festgestellt wird,
von dem der betroffene Mann
sonst nie erfahren hatte. Dieser
Mann ist vielleicht Komplikatio-
nen der Vorsorgeuntersuchung
oder Nebenwirkungen einer
Therapien ausgesetzt, ohne einen
klaren Vorteil fur seine Gesund-
heit zu haben. In diesen Fdllen
spricht man von Uberdiagnose.
(Siehe S.11)
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Die Grenzen der Prostatakrebsvorsorge

Die Untersuchung zur Vorsorge von Prostatakrebs sollte regelmdssig wiederholt
werden. So kann die Krankheit in den meisten Fallen bereits im Anfangsstadium
entdeckt werden.

Es ist jedoch wichtig zu wissen, dass kein Test alle beginnenden Krebserkrankun-
gen sicher erkennen kann.

Bei Auftreten von Symptomen ist es ratsam, eine drztliche Fachperson aufzusu-
chen.

WICHTIG ZU WISSEN

Der Test ist nicht perfekt.

Der PSA-Test fuhrt manchmal zu:

« falsch positiven Werten: Der PSA-Test ist auffallig, aber es liegt kein Krebs vor.
Der PSA-Wert im Blut ist aus einem anderen Grund als Krebs erhoht. Haufig
hat die Prostata altersbedingt an Volumen zugenommen. Dieser Zustand wird
als benigne Prostatahyperplasie bezeichnet. In diesem Fall handelt es sich um
einen Fehlalarm.

« falsch negative Werte: Der PSA-Testist normal, aber Prostatakrebs wird in der Zeit-
spanne zwischen zwei Vorsorgeuntersuchungen diagnastiziert.

Was sagen die Spezialist-innen?

Es gibt in der Schweiz keinen medizinischen Konsens fur oder gegen Vorsorgeun-
tersuchungen von Prostatakrebs.

Einige medizinische Fachgesellschaften empfehlen drztlichen Fachpersonen,
mit ihren Patienten im Alter von 50 bis 70 Jahren systematisch die Vor- und
Nachteile der Vorsorge zu besprechen. Arztliche Fachpersonen sollten sich ver-
gewissern, dass ihre Patienten die Konsequenzen des Tests verstanden haben,
bevor diese eine Entscheidung treffen.

Andere medizinische Fachgesellschaften empfehlen keine Prostatakrebsvor-
sorge. Sie empfehlen, nicht systematisch mit den Patienten dartber zu spre-
chen.

Die Uberdiagnose

Bei den Vorsorgeuntersuchungen wird moglicherweise ein Prostatakrebs ent-
deckt, von dem der Mann ohne diese Untersuchung nie erfahren hatte. Dieser
Mann hat vielleicht Nebenwirkungen der Vorsorgeungsuntersuchung oder der
Krebsbehandlung, die fur seine Gesundheit keinen Vorteil bringen.

e eine solche Vorsorge bringt keinen Nutzen;
¢ es ist derzeit nicht vorhersehbar, welcher Mann von der Vorsorge profitiert.

Dieses Schema erklart die Uberdiagnose:

Beispiel fiir eine Diagnose, welche die Lebensdauer nicht verdandert.
Stellen wir uns vor, Hans, 65 Jahre alt, hat Prostatakrebs, ohne es zu wissen, da
er keine Symptome hat. Sein Krebs ist nicht aggressiv (niedriger Grad), wédchst
sehrlangsam und wdrde ohne Vorsorge nie diagnostiziert werden.

Szenario 1
Hans macht eine Vorsorgeuntersuchung

Prostatakrebs wird festgestellt
Hans weiss nun,

dass er an Krebs erkranktist. eeeeeeeeooo oo
L]

Er wird medizinisch betreut °

und wird sich méglicherweise .

einer Behandlung unterziehen. v
Hans wird
85 Jahre alt
und stirbt

- an einem

Szenario 2

. Herzinfarkt.
Hans macht keine Vorsorgeuntersuchungen

Es wird kein Krebs festgestellt. o

Hans weiss nichf, .

dass eran Krebs erkranktist. eeeeeeceececose :

Der Krebs hat keinen Einfluss

auf seine Gesundheit.

In dieser Situation lebt Hans gleich lange, unabhdngig davon, ob er sich fur
oder gegen die Vorsorge entscheidet. Eine Uberdiagnose ist eine Diagno-
se, meist gefolgt von einer Behandlung, die keinen gesundheitlichen Nutzen
bringt.

11
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Und Sie, was mochten Sie ?

Ich entscheide mich fiir die Vorsorge, weil:
Ich mochte wissen, ob ich Prostatakrebs habe.
Der PSA-Test ist der derzeit zur Verfigung stehende Test,
der eine Fruherkennung von Prostatakrebs ermaglicht.
Ich mochte alles Magliche tun,
um nicht an Prostatakrebs zu sterben.
Wenn der PSA-Test auffdllig ist, bin ich bereit, die Nebenwirkungen
einer Biopsie (Schmerzen, Infektion) in Kauf zu nehmen.

Wenn die Biopsie zeigt, dass ich Prostatakrebs habe,
bin ich bereit, die Nebenwirkungen der Behandlung zu akzeptieren
(Inkontinenz, Harndrang, Impotenz).

Ich bin bereit zu akzeptieren, dass der durch die Vorsorgeuntersuchung
festgestellte Krebs, mir vielleicht nie Probleme bereitet hatte,
hatte ich mich gegen die Varsorge entschieden.

Zu diesem Zeitpunkt, denke ich, dass, ...

Die Vorsorge nicht fur mich geeignet ist.

Die Vorsorge fur mich eine gute Sache ist.

Ich mir nicht sicher bin, ob die Vorsorge das Richtige fur mich ist.
Ich gerade nicht weiss, was ich denken soll.

Es mich nicht interessiert.

Um lhnen bei Ihren Uberlegungen zu helfen, konnen Sie die folgenden Aus-
sagen lesen und die fur Sie zutreffendsten ankreuzen.

o O O O

OO 00O

Ich entscheide mich gegen die Vorsorge, weil:
Ich nicht wissen mochte, ob ich Prostatakrebs habe oder nicht.

Ich denke, dass die uns zur Verfugung stehenden Vorsorgeuntersuchungen
nicht zuverldssig genug sind.

Ich denke, dass die Verringerung des Risikos an Prostatakrebs zu sterben
durch Vorsorgeuntersuchungen nicht gentigend gross ist.

Ich bei einem auffalligen PSA-Test das Risiko maglicher Nebenwirkungen
einer Biopsie (Schmerzen, Infektionen) nicht auf mich nehmen will.

o O O O

Wenn die Biopsie ergibf, dass ich an Prostatakrebs erkrankt bin, méchte ich
die Risiken maglicher Nebenwirkungen einer Krebsbehandlung,
(Inkontinenz, Harndrang, Impotenz), nicht auf mich nehmen. O

Ich bereit bin zu akzeptieren, dass ein moglicher Prostatakrebs
spater diagnostiziert wird, als wenn ich mich jetzt far
die Vorsorgeuntersuchung entschieden hatte. O

Sprechen Sie mit lhrer arztlichen Fachper-
son uber die Prostatakrebsvorsorge

Die Entscheidung die Vorsorgeuntersuchung durchfihren zu lassen, ist eine person-
liche Entscheidung.

Sie kénnen mit Ihrer arztlichen Fachperson dardber sprechen und gemeinsam mit
ihr entscheiden, was fur Sie das Richtige ist.

Entscheiden Sie mit lhrer

arztlichen Fachperson

A 4

» Betreffend Prostatakrebsvorsorge gibt es keine richtige oder
falsche Entscheidung.

« Die beste Entscheidung ist die, die zu Ihnen passt.

« lhre arztliche Fachperson ist die geeignete Person, um all Ihre Fragen
zu beantworten und Sie bei der Entscheidungsfindung zu unterstutzen.

13
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Prostatakrebsvorsorge auf einen Blick: von

50 bis 70 Jahre

Ichhabe michfiir die Prostatakrebsvorsorge entschieden.
Wie verlauft diese normalerweise?

PSA-Test bei fehlenden

Symptomen:

» Blutentnahme in der Praxis Ihrer arztlichen
Fachperson und allenfalls eine ergdnzende
digital-rektal Unfersuchung

e Laboranalyse des PSA-Wertes im Blut

* Meine drztliche Fachperson feilt mir den

Befund mit

Auffalliges

Ergebnis

Biopsie:

» Bei einer Fachperson der Urologie
* Analyse durch einen Pathologen
* Meine arztliche Fachperson feilt mir das

Ergebnis mit

‘oooo

Auffalliges

Ergebnis

ooo}

> Normales
o0 000

Ergebnis

4000000

PSA-Test
nach 1 bis
2 Jahren
wiederholen

....}

} Normales
o0 000

Ergebnis

¢ Diskussion mit meiner arztlichen Fachperson
Uber die Behandlungsmaglichkeiten oder eine
engmaschige Betreuung

* Die Wahl der Behandlung

« Beginn der Behandlung oder der Nachsorge/
engmaschigen Betreuung

Medizinische Fachbegriffe

Aktive Uberwachung

Benigne

Prostatahyperplasie:

Gutartige
Biopsie der Prostata

Diagnostik

Digital-rektale
Untersuchung

Driise

Harnblase

Harnrohre
Krebs

Metastasen

MRT

Nebenwirkungen

Prostata

PSA

Rektum
Strahlentherapie
Symptom
Uberdiagnose

Vorsorge

Regelmdassige Kontrollen eines lokal begrenzten Krebses, von
dem angenommen wird, dass er ein geringes Risiko fur Wachs-
fum oder Metastasenhildung hat.

Vergrésserung der Prostata ohne Krebs. Eine vergrosserte
Prostata kann das Wasserlassen beeinfrachtigen und den
PSA-Wert erhohen.

Entnahme einer Gewebeprobe aus der Prostata mit einer
Hohinadel.

Untersuchung, die zur Feststellung der Ursache (des Ur-
sprungs) eines Schmerzes oder eines Symptoms fuhrt.

Kurz DRU, ist eine Untfersuchung, bei welcher die Prostata
durch die Wand des Rektums, mit dem in den After eingefuhr-
ften Finger, abgetastet und beurteilt wird.

Organ, das ein Sekret produziert und absondern kann. Die
Prostata ist eine Druse, die einen Teil der Samenflissigkeit
produziert.

Organ des Harnsystems, das den Urin aufnimmt und speichert,
bevor er beim Wasserlassen ausgeschieden wird.

Ausgangskanal der Harnblase, durch den der Urin fliesst.

Abnormale Zellen, die sich unkontrolliert vermehren. Sie kén-
nen Gewebemassen bilden und sich im Kérper ausbreiten.

Krebszellen, die sich in anderen Korperregionen ausgebreitet
haben. Sie kénnen Zweittumore bilden.

Magnetresonanztomografie; MRI (Magnetic Resonance Ima-
ging): Eine medizinische Bildgebung, das zwei- oder dreidi-
mensionale Bilder des Korperinneren erstellen kann.

Unerwlnschte Folgen nach einem medizinischen Eingriff oder
bei Einnahme von Medikamenten.

Druse, die sich beim Mann unterhalb der Harnblase befindet
und die den obersten Abschnitt der Harnréhre umgibt. Die
Prostata produziert einen Teil der Samenflussigkeit, die fur die
Beweglichkeit der Spermien wichtig ist.

,Prostate Specific Antigen” (Englisch), ,Prostata-spezifisches
Antigen” (Deutsch), ist ein Protein, das in der Prostata gebildet
wird und danach ins Bluf gelangft.

Mastdarm, letzter Teil des Verdauungstrakts, direkt vor dem
Analkanal und dem Anus.

Lokale Behandlung mit radioaktiven Strahlen zur Zerstorung
von Krebszellen.

Zeichen einer Krankheit, z. B. Fieber bei Grippe oder Atemnof bei
einem Asthmaanfall.

Diagnose, welche ohne den medizinischen Test nie gestellt und
von Patien:ten nie wahrgenommen worden ware.

Untersuchung mit dem Ziel, die Krankheit im Frihstadium, vor
dem Auftreten von Symptomen, zu erkennen.
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