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Cochrane Review DDieiesser Reviviewew uuntersucht, ob psychosoziale Interventionen  
die gesundndheheiitsbezogogenenee Lebensquualität und das emotionale Wohlbefinden beie   
kürzzlilichch diagnosostitizierten Krebspatiennten verbessern können. Die Übberersisichchtsarbeit
zeeigigt keinenen eindeutigen Effekt.

Krebs komommt bei einem von Kvier Menscschen vor, somit K
wird jährlich bei einner viertel Million
Menschen in Großßbritannien eine
Krebsdiagnose gesteellt (ausgeschlos-
sen nicht-melanotisscher Hautkrkrebebs). 
Eine Krebsdiagnosee kkanannn psychisch 
belastend sein. DiDiee brbrititisischchee ReRe igie-
rung empfiehlt, dad ss alle Menschen 
mit einer Krebsddiai gnose auf psy-
chische Probleme hhinin bbegegututacchtht tet 
werden sollten und ihnen Zugang zu
angemessener psychologischer Un-
terstützungsleistung ermöglicht wer-
den sollte. Jedoch sind die Art und
der Inhalt solcher Angebote sowie 
ihre Bereitstellung unklar.

Dieser Review untersucht die 
Alltagswirksamkeit von individueel-l-
len psychosozialen Interventntioioonnenen nn iin 
den n ererststenen zzwöwölflf MMonattenen nach Di-
agnosestellung. DiDiee psychosozialen
Intetervrvenentitionen beinhhalaltetenn eieinnen
„ausgebibildldeten Helfer“, welcher the-
rapeutische Gespräche, manchchmamall
auauchch GGespräächhs htherapie genannt, 
mit einer Person mit Krebsdiaggnose 
ffühhrt, um ddie Lebensqualität und das
emotionale Wohlbefinden zu verbes-
sern. Dieser Review fasst For-
schungsdaten von 1249 Personen 
zuzusasammmmenen, didiee anan kklilininiscscheh n Stududieien
zur Testung von psychohososo izialen In-
terventiononenen tteieillgenommen haben. 

Die Ergebnisisse sind nicht ein-
deutig. Es wururdedede keine Verbesserung 
in derr ggesundndheitsbezogenen Le-
bebennsqualität ffestgestellt. Es wurden
aber geringee Verbesserungen in der 
„krankheitsbsbezogenen“ Lebensquali-
tät bebeobobacacchtet. Keine Verbesserun-
gen wurdeden hinsichtlich Angst und
Depressioon festgestellt, aber geringe
Verbessererungen in der StStimimmmung. 
DuDurcrchh PPPflegegefafachchppersonen geleitete 
Intervenntionen per Telefon und im
direktenn Kontakt erscheinen vielver-
sprechennd.

Zukkünftige Forschung sollte Er-
hebungssmethoden testen, mit denen
Persononeeen identifiziert werden kön-n-
nenen, dieiee von psychosoziaalelen Inter-
veventntiioneen profitiererenn könnten, wie
beispielswwweieise Personen mit dem RiRi--
siko für ppsychische Probleme; ; evevalu-
ieren,, wwelelcclche Art von „aususggebildetenn 
Helfern“ amam ehesestetenn n ggegeg ieignet ist, die
psychosoziaalen IInterventionen für 
MeMens hchen mmit Krebs anzubieten; 
und ökonommische Untersuchungen
dederr KoKoststenen W-WWWirirksksamamkekeitit dderer IIntnterer-
ventionen durchhführen.
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ge Ergebnissaber einddeeuuttiigg se sttehheenn aauus ge

psychischen Proble-Eine Krebsdiagnose kann zu en P
en. Individuelle Per-men für die Betroffenen führe duell
perliche Beschwerdensönlichkeitsmerkmale und körp schw
apie beeinflussen dasinfolge einer adjutanten Thera flusse

gischen Problemen bei kürz-Auftreten von psychologischen n bei
ierten Krebspatienten. Eine Studielich diagnostizierten ine 

Studienteilnehmerinnen mit Brustkrebsmit 171 Stud Brus
ifizierte hierzu vier Verlaufskurven innerhalbidentifiz inn

von zwölf Monaten nach Diagnosestellung: Unge-von ung: g
fähr 36 Prozent der Krebspatientinnen entwickelten ntwictientinne
keine psychischen Probleme, zirka 33 Prozent ent-ozenk
wickelten psychische Probleme ausschließlich in der ßlich
aktiven Behandlungsphase, und je etwa 15 Prozent 15 P
erlebten psychische Probleme zwei bis sechs Mona-chs Mp y
te nach der Behandlung beziehungsweise chroni-h der Behandlung beziehungsweise chroni-
sche psychische Probleme (Henselmans et al. 2010). t al. h h P bl (H l l )

Der Review von Galway und Kollegen geht der en ge
Frage nach, inwieweit psychosoziale Interventionen rven
die gesundheitsbezogene Lebensqualität und dast ung q
emotionale Wohlbefinden bei Menschen mit kürz-mitWohlbefinden bei Menschen m
lich diagnostizierter Krebserkrankung (in den erstenden K b k k ( d
zwölf Monaten nach Diagnosestellung) verbessern verbb
können. Die Ergebnisse sind nicht eindeutig, wiedeuti
die Zusammenfassung zeigt. g

In zwei der eingeschlossenen Studien wurden 
die psychosozialen Interventionen von speziell ge-peziell
schulten Pflegenden durchgeführt, Zielg pe wa-grupp
ren jeweils Patientinnen mit Brustkrebs. Meneses s. M
und Kollegen (2007) untersuchen Psychoedukation oedug ( ) y
durch PPflegende (im direkten Kontakt und per Tele-
fon). Der Schwerpunkt der Psychoedukation lag auf tion lS h k d P h d k i l f
den Folgen der Krebstherapie, zum Beispiel Fatigue, iel Fa
Lymphödeme oder Schmerzen. Bei Sandgren unddgre
Kollegen (2003) bestand die Intervention der Pfle-n derg
genden aus fünf 30-minütigen Telefonschulungen, chuluden aus fünf 30-minütigen T
in denen die Studienteilnehmer Informa nen zu ationdi S di il h
Brustkrebs allgememeinin, , Umgang mit Folgen des chi-en de
rurgischen Eingriffs, Chhememo-, Strahlen- und Hor-und
montherapie, Umgang mit Neebeb nwirkungen und Fati-n ung
gue, sowie gesunder Lebensführhrunng erhielten. Nach 
Abschluss der adjutanten Therapie leit tetee ee PPflfle-n diel i di Pfl
genden die Brustkrebspatientinnen in sechs Tele-echs
fongesprächen außerdem an, ihre tiefen Gefühle n, n G
und Gedanken bezüglich der Krebserkrankung aus-der Kreb nkun
zudrücken und unterstützten sie anschließend beimützten sie ans ßend
Umgang mit diesen Gefühlen und Gedanken. Dieefühlen undUm anke

der Übersichtsarbeit zusammengefassten Ergeb-sammin der Ü ten E
der Studien zeigen vielversprechende Er-nisse beider S hend

htlich ihrer Effektivität zur Verbesse-gebnisse hinsichtlich i r Ver

rung der gesundheitsbezogenen und krankheitsspe-rung der gesundheitsbezogenen und krk anankhk eitsspe-
zzifischen Lebensqualität, allerdings sind wew itere 
SStudien nötig, um diese Ergebnisse zu bestätigenn..

Als Schlussfolgerung kann festgehalten werden,n, 
dass ddass der Einsatz von psychosozialen Interventionen 
bei psychischenhischen Problemen innerhalb der ersten 
zwölf Monate nach Kach Krebsdiagnose nicht eindeutig 
empfohlen werden kann. En. Es gibt Hinweise, dass sol-
che Interventionen auch von gen geschulten Pflegenden
durchgeführt werden können, alleallerdings stammen
diese Studien nicht aus Deutschland.nd. Da es jedoch 
in Deutschland speziell ausgebildete P Pflegekräfte 
bei Patientinnen mit Brustkrebs gibt, könkönnte hier 
ein neues Tätigkeitsfeld möglich sein (G(Gerlach 
2010). Zuvor muss jedoch der Nutzen und die Ue Um-
setzbarkeit von psychosozialen Interventionen,, die
durch spezialisierte Pflegende durchgeführt werdenen, 
genauer untersucht werden.
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Sie finden diesen Review auch online unter http://onlinelibra 
ry.wiley.com. Geben Sie unter Suche einfach die DOI ein:
10.1002/14651858.CD007064.pub2.
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