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Patienteninformation zur Chemotherapie/Immuntherapie
Sie haben vor kurzem erfahren, dass bei Ihnen eine:
□	bösartige Erkrankung aufgetreten ist
□	Autoimmunerkrankung aufgetreten ist
Um einen möglichst guten Therapieerfolg zu erzielen, haben wir Ihnen eine Therapie empfohlen, die in mehreren aufeinanderfolgenden Zyklen verabreicht werden soll. Den für Sie individuell ausgewählten Therapieplan erhalten Sie als Kopie.


Prinzipien und Nebenwirkungen der Chemotherapie/Immuntherapie

Nach einer Chemotherapie/Immuntherapie kommt es zu einer vorübergehenden Verminderung der Zellbildung im Knochenmark, was zu einem Absinken der Blutkörperchenzahl führt. Eine herkömmliche Chemotherapie ist so dosiert, dass sich das Knochenmark nach einigen Tagen von selbst wieder erholt. Bei den meisten Behandlungsschemata sinken die weissen Blutkörperchen (Leukozyten) und die Blutplättchen (Thrombozyten) etwa 10 bis 14 Tage nach der Therapie auf Tiefstwerte ab, um sich innerhalb der folgenden 1 bis 2 Wochen wieder vollständig zu erholen. In der Regel kann daher alle 3 bis 4 Wochen ein neuer Therapiezyklus verabreicht werden.

Zur Früherkennung von Nebenwirkungen werden regelmässig Blutanalysen und andere Untersuchungen durchgeführt. Manche Nebenwirkungen spüren Sie selbst, bevor wir sie durch unsere Untersuchungen erfassen können. Teilen Sie uns daher alles Ungewöhnliche mit, was Sie an Ihrem Körper oder Befinden beobachten. Die meisten der unten beschriebenen Nebenwirkungen bilden sich nach einiger Zeit zurück, in einigen Fällen kann es jedoch zu bleibenden Schäden kommen.
Bei Ihrer Erkrankung ist eine Behandlung  mit folgenden  Medikamenten geplant:
..................................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................
Bei dieser Therapie muss man vor allem mit folgendem Nebenwirkungen gerechnet werden:
□	Infektionen. Durch die Chemotherapie/Immuntherapie kommt es zu einer Schwächung der körpereigenen Abwehr. Deshalb besteht zwischen den einzelnen Therapieblöcken eine besondere Infektionsgefahr. Die Abwehrschwäche ist besonders ausgeprägt, solange die Zahl der Granulozyten erniedrigt ist. Granulozyten sind eine bestimmte Art weisser Blutkörperchen, die eine besondere Bedeutung für die Vernichtung von Bakterien besitzen. Wenn mit einer sehr starken Erniedrigung der Leukozyten zu rechnen ist, werden wir Sie zur Verminderung des Infektionsrisikos um regelmässige Einnahme verschiedener Lösungen und Tabletten bitten. Patienten, die diese Massnahmen vernachlässigen, haben ein erhöhtes Risiko, eine Infektion zu erleiden.
Trotz aller Vorsichtsmassnahmen tritt bei manchen Patienten Fieber auf, so dass eine Behandlung mit Medikamenten gegen Bakterien (Antibiotika), Pilze (Antimykotika) oder Viren (Virostatika) notwendig wird.
Infektionen sind die gefährlichste Komplikation jeder Chemotherapie/Immuntherapie. Dennoch ist es in vielen Fällen nicht erforderlich, dass Sie nach der Chemotherapie bis zur Erholung der weissen Blutkörperchen im Krankenhaus bleiben. Wichtig ist jedoch zu wissen, dass Sie bei den geringsten Anzeichen einer Infektion, insbesondere beim Auftreten von Fieber, umgehend einen Arzt konsultieren oder unser Klinik aufsuchen müssen. Grössere Menschenansammlungen sollten Sie wegen des damit verbundenen Infektionsrisikos meiden. Der normale Umgang in der Familie stellt jedoch kein wesentliches Risiko für Sie dar. Um das Ausmass der Leukozytenverminderung zu erfassen, müssen Sie in regelmässigen Abständen, meist einmal pro Woche, eine Blutbildkontrolle ambulant durchführen lassen. Genaueres zu den Kontrollintervallen sagt Ihnen der Sie behandelnde Arzt unserer Klinik.
□	Blutungen. Durch die Chemotherapie/Immuntherapie werden oft auch die Blutplättchen vermindert. Ist dies sehr ausgeprägt, resultiert eine erhöhte Blutungsgefahr, die so lange anhält, bis das Knochenmark sich erholt hat und die Thrombozyten wieder ansteigen. Die Thrombozyten sollten in den gleichen Intervallen wie die Leukozyten kontrolliert werden.
□	Übelkeit und Erbrechen. Durch die verfügbaren Medikamente kann das Auftreten starker Übelkeit deutlich gemildert werden. Trotzdem ist eine leichte bis mässige Übelkeit oder Appetitstörung möglich. In diesem Fall sollten Sie den behandelnden Arzt bitten, zusätzliche Massnahmen gegen die Übelkeit einzuleiten.
□	Schäden an Haut und Schleimhäuten. Bei manchen Formen der Chemotherapie ist ein vollständiger Ausfall der Behaarung, insbesondere des Kopfes, zu erwarten. Allerdings wachsen die Haare bei fast allen Patienten innerhalb weniger Monate wieder nach.


□	Fruchtbarkeit und Sexualfunktion. Die Keimdrüsen werden durch die Behandlung geschädigt. Als Schutz vor missgebildeten Kindern wird daher die Anwendung sicherer Verhütungsmittel, am günstigsten die Einnahme oraler Kontrazeptiva (“Pille”), dringend empfohlen. Die Verhütungsmassnahmen sollten mindestens 6 Monate nach Abschluss der Chemotherapie fortgeführt werden.
Bei manchen Patienten sind die Schäden an Eierstöcken bzw. Hoden so schwerwiegend, dass eine vorübergehende, manchmal auch dauerhafte Zeugungs- bzw. Empfängnisunfähigkeit zurückbleibt. Bei männlichen Patienten kann vor der Therapie Sperma gewonnen und für den späteren Gebrauch konserviert werden.
Ein weiterer Aspekt, der insbesondere die Familienplanung betrifft, ist die bei den einzelnen Krankheiten unterschiedliche Wahrscheinlichkeit einer langfristigen Heilung von der Krebserkrankung. Dieser Aspekt sollte in einem persönlichen Gespräch mit den Sie behandelnden Ärzten erörtert werden.
Auch bei Frauen besteht prinzipiell die Möglichkeit der Gewinnung und Konservierung von Eizellen. Das Verfahren ist jedoch wesentlich aufwendiger, erfordert einen kleinen chirurgischen Eingriff zur Entnahme der Eizellen und ist im Hinblick auf die Funktionsfähigkeit der gewonnenen Zellen mit Unsicherheiten behaftet. Bei vielen Erkrankungen wird man Ihnen von ärztlicher Seite wegen des Zeitverlusts nicht zu einer Entnahme von Eizellen raten können. Auf Wunsch können wir jedoch ein Gespräch mit unseren Frauenärzten vermitteln, die Ihnen über die Möglichkeiten Genaueres sagen können.
Die Sexualfunktion beim Geschlechtsverkehr bleibt in der Regel ungestört. Bei Frauen kann es während und einige Zeit nach der Chemotherapie zu unregelmässigen Periodenblutungen kommen. Auch können die Wechseljahre vorzeitig eintreten.
□	Allergische Nebenwirkungen. Allergische Reaktionen (Unverträglichkeiten) können bei fast allen Medikamenten (z.B. Antibiotika), aber auch bei Bluttransfusionen auftreten. Während die relativ häufigen Hautausschläge meist weniger schwerwiegend sind, können in seltenen Fällen auch lebensbedrohliche Störungen des Herz-Kreislauf-Systems und der Lunge auftreten.
□	Sonstige Nebenwirkungen. Einzelne Medikamente können zu Hörschäden, vor allem für hohe Töne, führen. Bei bestimmten Medikamenten kommt es gehäuft zu leichteren Störungen der Nervenfunktion, die u.a. mit Kribbeln in Händen und Füssen einhergehen. In seltenen Fällen kann es zu Darmlähmungen und schwereren Nervenschäden kommen. Eine Schädigung der Herz-, Lungen-, Nieren- oder Leberfunktion kann ebenfalls auftreten. Über die genannten Organe hinaus kann letztlich jedes Organ geschädigt werden. Daher sind die Medikamente bei einer Chemotherapie in der Regel so ausgewählt, dass sie sich in ihren Nebenwirkungen nicht alle auf dasselbe Organ auswirken. Zur besseren Abschätzung des Risikos für einzelne Organe werden vor der Therapie spezielle Untersuchungen durchgeführt.


□	Tödlicher Ausgang der Chemotherapie/Immuntherapie. In Abhängigkeit von der Art der Chemotherapie, Ihrem Allgemeinzustand und Ihrer Erkrankung können sogar tödliche Nebenwirkungen auftreten. Insgesamt ist das Risiko tödlicher Komplikationen bei einer Chemotherapie jedoch als gering anzusehen. Sollte bei Ihnen aufgrund bestimmter Gegebenheiten ein höheres Risiko bestehen, werden wir Sie darauf hinweisen.
□	Langfristige Schäden. Nach der Therapie besteht das Risiko einer bleibenden Unfruchtbarkeit. Ausserdem können sich in seltenen Fällen nach einigen Jahren bösartige Erkrankungen entwickeln, insbesondere Leukämien und Leukämievorstufen, sogenannte Myelodysplasien.
Auch nach einer erfolgreichen Chemotherapie/Immuntherapie kann die jetzige Krankheit wiederkehren. Die Rückfallwahrscheinlichkeit hängt u.a. von der Art der Erkrankung, dem Krankheitsstadium und dem Ansprechen auf die Behandlung ab.
□	Transfusion von Blutbestandteilen
Die vorgesehene Behandlung ist gelegentlich ohne Bluttransfusionen (überwiegend rote Blutkörperchen und Blutplättchen) nicht möglich. Bluttransfusionen werden nur durchgeführt, wenn ihre Vorteile die damit verbundenen Risiken deutlich überwiegen. Zur Erhöhung Ihrer Sicherheit sollten Sie unbedingt frühere Bluttransfusionen und eventuell dabei aufgetretene Komplikationen Ihrem Arzt mitteilen. Trotz der derzeit möglichen Vorsichtsmassnahmen bleibt ein geringes Risiko der Übertragung einer Hepatitis oder einer HIV-Infektion sowie des Auftretens anderer Nebenwirkungen. Lebensbedrohliche Unverträglichkeitsreaktionen mit Herz-Kreislaufstörungen und Nierenversagen sind sehr selten. Leichtere Reaktionen mit Fieber und Schüttelfrost sind häufiger. Das Risiko einer Hepatitis B oder C oder einer HIV-Übertragung liegt derzeit in der Schweiz ausserordentlich gering.
Gewisse Medikamente können zusätzlich zu medikamentenspezifischen Problemen führen. Falls dies der Fall ist, wird es ihnen bei der Besprechung mitgeteilt.
Sollten Sie noch weitere Fragen haben, zögern Sie nicht, sich an uns zu wenden. Selbstverständlich können Sie Ihre Fragen auch während der Behandlung jederzeit an uns richten.
Grenchen/Bern, den ..................………………
Patient(in): ......................................
Aufklärende(r) Arzt/Ärztin:.......................................     (Name in Druckbuchstaben):...............................................

Einwilligung zur Chemotherapie/Immuntherapie


Name und Vorname Patient/in: 					Geburtsdatum: 


________________________________________	_________________________________
Ich bin über die bei mir geplante Chemotherapie/Immuntherapie informiert worden, und zwar sowohl über die mit der Therapie verbundenen Folgen und Gefahren als auch über die Heilungsaussichten der Erkrankung, auch im Vergleich mit anderen Therapiemethoden oder mit dem Unterlassen der Behandlung.
Mir ist klar, dass auch bei einer erfolgreichen Behandlung die jetzige Erkrankung wiederkehren kann.
Auf mögliche Komplikationen während und nach der für mich geplanten Behandlung wurde ich hingewiesen. Besondere Probleme wurden ausführlich besprochen, insbesondere die zu erwartenden Nebenwirkungen und die möglichen Komplikationen, welche im Zusammenhang mit der für mich vorgesehenen Behandlung auftreten können.
□	Ich stimme in Kenntnis dieser Informationen den geplanten wie auch weiteren, sich durch die Umstände ergebenden und für die Behandlung notwendigen Massnahmen zu.
□	Ich bin nicht einverstanden und lehne die Behandlung ab.


Ort/Datum			Unterschrift Patient			Unterschrift Arzt
____________________	___________________________	____________________________
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