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Gesundheit

Dank Mammografie:
Nicht an Brustkrebs sterben

Bei der Mammografie wird das weiche Gewebe der weiblichen Brust geröntgt,
um verdächtige Veränderungen aufzuspüren. Foto: Schwefe. Krebs/igo

Von Dr. med. Gof//n'<?rf 7/evzranus

Die Hälfte aller Brustkrebse
werden bei Frauen über 65

gefunden. Ihr Brustkrebs
unterscheidet sich kaum von
dem jüngerer Frauen und
sollte möglichst früh be-
handelt werden: einem
qualitätsvollen Überleben
zuliebe. Eine echte Früh-
erkennung ist nur durch
eine teure Röntgen-Reihen-
Untersuchung der Brüste
möglich. Für Frauen ab 50
werden seit dem 1.1.1998
90% der Kosten hierfür alle
zwei Jahre von den Kranken-
kassen übernommen.
Frauen zwischen 40 und 49
bleiben bislang trotz erwie-
senen Nutzens davon aus-
geschlossen.

Brustkrebs
ist die häufigste Krebs-

art bei Frauen. In der Schweiz
werden jährlich etwa 3600 neue

Fälle diagnostiziert. Je früher der Krebs

entdeckt wird, desto besser sind die
Chancen auf Heilung.

Mit Fingerspitzengefühl

Seniorinnen wurden bisher fast immer
durch einen tastbaren Knoten auf
einen möglichen Brustkrebs aufmerk-
sam. Die weiblichen Brüste bilden sich

mit dem Alter zurück und werden da-

durch besser beurteilbar. Zur monat-
liehen Selbstuntersuchung schaut man
im Spiegel, ob sich beim Heben der Ar-
me über den Kopf die Haut der Brüste

ungewohnt verändert. Mit der gegen-
seifigen Hand wird dann von über dem
Schlüsselbein herab das Gewebe über
dem Brustkorb in senkrechten Streifen
bis in die Achseln mit den Fingern nach
Unbekanntem durchtastet. Zur Orien-
tierung wird die Brust in vier Viertel, so-

genannte Quadranten unterteilt. Von
diesen haben die oberen äusseren, in
denen sich die Hälfte der Karzinome

ansiedeln, einen etwas versteckten Aus-

läufer in Richtung auf die Achsel-

höhlen, in denen wiederum Lymph-
knoten auch durch Krebs anschwellen
können. Zuletzt wird die Brustwarze be-

trachtet und zur Spitze hin ausgepresst.
Wird etwas abgesondert oder wurde
eine verdächtige Gewebeveränderung
oder auch nur Missempfindungen be-

merkt, sollte man dies bald frauen-
ärztlich abklären lassen. Allein durch
sorgfältiges Durchtasten kann auf billi-
ge Weise fast jedes sechste Frühkarzi-
nom unter 1 cm entdeckt und nach
feingeweblicher Bestätigung behandelt
werden. Die fünf übrigen Frühkarzino-
me wachsen jedoch weiter. Von diesen
können etwa drei durch die Reihen-
Untersuchung rechtzeitig entdeckt
werden.

Alle in die Reihe!

Ab 1998 ist in der Schweiz (die damit
vielen Ländern voraus ist) für Frauen ab

50 alle zwei Jahre eine Mammografie
genannte und etwa 175 Franken teure
Spezialröntgenaufnahme der Brust in
zwei Ebenen vorgesehen, auch wenn
keine verdächtigen Zeichen oder Be-

schwerden vorliegen. Dies galt offiziell
bisher nur für die 5% Frauen mit ho-
hem familiären Risiko; inoffiziell hat
man jedoch bisher Beschwerden häufig
einfach erfunden. Fast die Hälfte der
Frauen kennen daher diese Untersu-
chung, jedoch nur wenige Seniorinnen.
Das Fehlen einer oberen Altersgrenze
für die neue Reihenuntersuchung ist
ein besonderer Erfolg, vor allem da es

noch keinen «letzten Beweis» dafür

4b sofort werden d/e
Kosten für d/e 1/örsorge-
unfersuc/iung für Brust-
Krebs bei Frauen ab 50
a//e zwei /obre zu 90%
von der Krankenkasse
übernommen.
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gibt, dass hierdurch weniger Seniorin-
nen am Brustkrebs versterben. Frauen
ab 75, die sich jährlich mammo-
grafieren lassen, haben deutlich kleine-
re Tumoren mit weniger Ablegern (Me-
tastasen) in den Lymphknoten der Ach-
seihöhle. Sind die Lymphknoten noch
nicht befallen, sind die Aussichten auf
eine erfolgreiche Behandlung recht gut.
Durch die zwei jährliche Röntgenauf-
nähme könnten pro Jahr fast ein Vier-
tel der vorzeitigen und häufig qualvol-
len Tode durch Brustkrebs verhindert
werden, vorausgesetzt dass 60% der
Frauen ab 50 teilnehmen (das sind eine
Drittel Million). Alle 5 oder 10 Jahre
würde aber auch eine Frau nur wegen
der Strahlenbelastung dieser Reihen-
Untersuchung an Brustkrebs erkranken.
Es kann auch vorkommen, dass gesun-
de Frauen nach einer Mammografie
weitere Untersuchungen über sich er-

gehen lassen müssen. Mindestens ein
Drittel dieser Eingriffe lassen sich durch
optimale Teamarbeit von Radiologen,
Chirurgen und Gewebespezialisten ver-
meiden, nicht zuletzt durch die an-
spruchsvolle Ultraschalluntersuchung
und die viel günstigere Ultraschall- oder
röntgengelenkte Gewebeentnahme
mittels einer feinen Stanzpistole.

Insgesamt kostet jeder gewonnene
Lebensmonat an die 4000 Franken für
die Frühdiagnose, wovon nach Abzug
der Therapie-Einsparungen noch 1700
Franken bleiben, ein in der Medizin üb-
licher Preis für die verhinderten Leiden
und die wirtschaftlichen Verluste einer
Krankheit. Wie teuer die Früherken-

nung in der Schweiz genau kommt,
hängt von den laufenden Verhand-
lungen mit den Radiologen über einen
Rabatt, vor allem aber auch von der
Qualität der Beurteilung durch den Ra-

diologen und die obligatorische Nach-

beurteilung des Röntgenfilms an Spe-
zialzentren ab. Durch Qualität kann die
Zahl der zu Weiteruntersuchungen auf-

gerufenen Frauen verringert werden.

Halbe Fahndung

Eigentlich weiss man, dass der Brust-
krebs nur dann heilbar ist, wenn er

rechtzeitig entdeckt wird, nicht zu

gross ist und vor allem noch nicht in
den übrigen Körper gestreut hat. Ob die

Reihenuntersuchung in der Lage ist,
durch frühzeitigere Therapie auch die

Sterblichkeit der Teilnehmerinnen an
Brustkrebs zu senken, ist eine andere

Frage. Die Teilnehmerinnen wollen
nämlich nur dann früher von ihrem
Brustkrebs wissen, wenn es sich vom
letztlichen Therapieerfolg her lohnt, sie

also nicht genauso früh und elend ster-

ben, wie wenn sie erst vier Jahre später
davon erfahren und therapiert hätten.

Seit 1963 wurden daher acht grosse
Studien durchgeführt, um die Wirk-
samkeit des zweijährlichen Röntgens
unauffälliger Brüste bei Frauen im reifen
Alter (von 50 bis 69 Jahren) zu be-

stimmen. Nur wenige gehörten zu den

Jüngeren (40 bis 50) und nur in zwei
Studien gab es Frauen ab 70. Den «letz-

ten Beweis» für Seniorinnen könnte in
naher Zukunft nur eine Studie mit weit
über einer Million Frauen liefern, von
denen sich die Hälfte bereit erklären
müsste, keine Mammografie zu ma-
chen. Dass dies nicht klappte, ist der
Grund, weshalb die Jüngeren zwischen
40 und 50 viele Jahre länger auf den
«letzten Beweis» warten mussten.

Dieser Beweis liegt jetzt vor: 1995

zeigte eine Sammelberechnung mehre-
rer Studien eine um ein Viertel verrin-
gerte Sterblichkeit; Einzelstudien beleg-
ten seither Verringerungen zwischen
29% und 45%. Wenn man hierbei die
Frauen herausrechnet, die sich ins-
geheim doch mammografieren Hessen,

so kommt man sogar auf eine um 55%

verringerte Sterblichkeit. Bei jährlichen
Mammografien würden sogar Drei-
viertel der Frauen gerettet! Der Nutzen
für die Jüngeren ist daher dem für die
Frauen im reifen Alter (50-69) eben-

bürtig, wenn auch die Kosten pro Jahr
fast dreimal höher sind. Trotz vorlie-
gender eindeutiger Beweise ist den Jün-
geren diese Verspätung solider Ergeb-
nisse durch die Sparpolitik nun zum
Verhängnis geworden (in den USA half
1994 in dieser Frage nicht einmal eine
schwere Rüge des Kongresses).

Während aber Frauen zwischen 75

und 84, bei denen ein unheilbarer
Brustkrebs gefunden wird, zu weniger
als 50% daran versterben, versterben
sechs von sieben der Jüngeren daran.
Trotzdem hat man Frauen im fünften
Jahrzehnt, ohne sie zu fragen, vorläufig
ausgeschlossen, obwohl Brustkrebs bei
ihnen die häufigste Todesursache ist. Es

besteht sachlich kein Grund, mit der

jährlichen Reihenuntersuchung der

Zo/i/en zum Brustkrebs
M/t 4nfang 40 erkranken ein 4cbtei
Prozent der Frauen pro Jahr on ßrusf-

krebs, m/t Ende 60 schon dre/mo/

mehr, m/'f 4nfonp SO dennoch kaum
e/'n ho/bes Prozent. D/'e Wohrsche/'n-

//ch/ce/f e/ner Erkrankung /st o/so

re/ot/V k/e/'n, etwa verg/e/'cbbar m/t
dem Risiko, Opfer e/'nes tMa//s zu
werden. Doch von den Erkrankten

sterben /etzt//cb insgesamt über 75%

an Brustkrebs, /n der Schweiz sterben

pro Jahr 7 650 Frauen an Brustkrebs,

500 in der 4/fersgruppe ob 55. Von

d/'esen kann d/'e Reihenuntersuchung
200 retten, /n der 4/terssponne
40 b/'s 59 Jahre /st Brustkrebs be/ den

Schweizer Frauen d/'e häufigste Fodes-

Ursache. Nur be/' k/e/'neren krebsen

ohne ßefa// der Eymphknoten kann

man in 70% He/Jungen erreichen, d/'e

zehn Jahre überdauern.

Jüngeren weiter zuzuwarten, zumal sie

eine wichtige Voraussetzung für eine

gute Teilnahme älterer Frauen am Pro-

gramm wäre. Für rüstige Seniorinnen
spricht alles dafür, dass auch sie von
der Früherkennung profitieren, wes-
halb ihnen jetzt alle zwei Jahre eine
Mammografie bezahlt wird, die sie oh-
ne Vermittlung des Hausarztes direkt
beim Radiologen durchführen lassen
dürfen.

Lmpfeh/enswerfe Literatur: «Das Brust-
buch» von Susan M. Love und Karen Lind-
sev, das in der Zeit/upe 3/98 auf Seite 60
beschrieben wurde.

~ Lebensqualität
^beau und

Wohnkomfort
Auch Sie können das milde Klima von Gersau am Vier-
waldstättersee, an der RIGI-Sonnenseite gemessen.
Schätzen Sie das selbständige, altersgerechte und be-
treute Wohnen mit einem wählbaren Dienstleistungen
wie Wäschebesorg., Wohnungsreinig., Zimmerserv.
und der Verpflegung durch das hauseig. Restaurant?
Unsere schönen, hellen, unmöblierten

IV2- und 2V2-Zimmer-Wolinungen
mit Litt, Aufenthaltsraum, Gartensitzplatz, Garagen und
geh. Schwimmbad befinden sich an zentraler Südlage
mit Bus, Kurpark und Seepromenade vor dem Haus.

Mietzinse: ab Fr. 725.-/ monatlich plus NK

Ferienwohnung mit Jahresmiete möglich.
Für Besichtigung und Detailfragen:
Barbara Thaddey-Wiget, Tel. 041 /370 33 03
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