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Krebszellen unter Elekironenmikroskop, unten; Brustkrebssuche mit dem Mammographen, Mammographie®: Zeitbombe im Zeilkern

Krebs: ,, Schillernd im Verlauf*

»Der Kampf gegen die groBen Krankheiten”, versprochen in der Regierungs-
erkiirung der ersten sozial-liberalen Koalition, hat bei der Krebsvorsorge
noch nicht begonnen: Die Bundesrepublik hilt internationalem Vergleich
nicht stand, Erst die Brustkrebsoperation zweier prominenter Ameri-
kanerinnen hat viele westdeuische Frauen veranfaBt, zum Arzt zu gehen,

rau Ford®, berichtet Professor Wil-

helm Vaillant, Leiter eines ,,Instituts
filr Vorsorgemedizin® in Miinchen,
»hat mir binnen weniger Tage 800 zu-
sitzliche Patientinnen gebracht.

»Die Fraven sind aufgescheucht®,
findet auch der Hamburger Gynikolo-
ge Hans-Joachim Lindemann. Und
sein Kollege Wulf Lammers, Rintgen-
Facharzt im Hamburger Stadtteil
Eimsbiittel, beobachtet die gleiche Wir-
kung: ,,Es war ein Schreckschuf.®

In Bewegung geraten ist der Alltag
der Krebsvorsorge bei niedergelassenen
Arzten, bei Gynékologen und Réntge-
nologen. Es kommen ,Hysterikerin-
nen, die jedes Kndtchen gleich fiir eine
bdsartige Geschwulst halten*, so Medi-
ziner Lindemann. ,Aber es komtnen
auch die ewig Sdumigen und die Ver-
dringerinnen.”

Angefangen hatte es in den USA.
Die Guttman-Klinik in Manhattan, die
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Brustkrebs-Reihenuntersuchungen vor-
nimmt, hatte bis vor kurzem 30 bis 40
Anmeldungen tiglich. Jetzt sind es 400
am Tag. Auch die amerikanische
Krebsgesellschaft, die Cancer Society,
meldet eine sprunghafte Zunahme der
Reihenuntersuchungen um 300 bis 400
Prozent — all das, weil zwei prominen-
te Fille von Brustkrebs-Operationen
Schlagzeilen gemacht haben.

»Leitbildfunktion®, so umschrieb es
der Berliner Frauenarzt Helmut XKel-
ferhoff, hiitten die Prisidentengattin
Betty Ford, 56, und die Millioniirsfrau
Margaretta  (,Happy“} Rockefelier,
48. Eine ,atavistische Signalwirkung*
gehe von ihnen aus ,auf die Ge-
schlechtsgenossinnen an der Basis®
(,,Die Frauen sagen sich: ,Wenn es den
Frauen von Priisidenten und Millioni-
ren zustdBt, dann kann es auch mir
widerfahren‘*): Niemals zuvor, so kon-

* Im gestricheiten Kreis: die Geschwulst.




statierte vorfetzte Woche das amerika-
nische Nachrichienmagazin ., Time",
hitten Frauen so bercitwillig und frei-
miitig itber Brustkrebs diskuticrt, itber
Gefahren und Chancen bei der ge-
ftirchteten Krankheit. Betty und Hap-
py halfen, ein Tabu zu brechen.

Schatzungsweise 22000 Frauen in
der Bundesrepublik erkranken derzeit
jahrlich an Brustkrebs. Jede 20. Frau,
so errechneten die Statistiker, wird ir-
gendwann in ihrem Leben den unheil-
vollen Knoten in der Brust eriasten,
und die Erkrankungsrate steigt noch,
besonders in den jlingeren und mittle-
ren Altersgruppen.

10 875 westdeutsche Frauen starben
im letzten Jahr an Brustkrebs, doppelt
so viele wie noch im Jahr 1952, Schon
jetzt ist Brustkrebs die hidufigste To-
desursache bei  40- bis  44jihrigen
Frauen. Brustkrebs, so formulierte es
Professor Christoph Kaufer von der
Universititsklinik in Bonn, ,ist das
grifite Karzinomproblem fiir Frauen
unserer Zeit",

Mchr als die unscheinbare Krebs-
Broschiire, die von der Kélner Bundes-
zentrale fiir gesundheitliche Aufkli-
rung verschickt wurde, mehr als die
groBen Krebs-Kampagnen der ameri-
kanischen Cancer Society (mit so at-
traktiven Galionsfiguren wie Sophia
Loren und Raquel Welch) haben die
beiden . Fille* Betty und Happy das
BewuBtsein fiir dieses Problem ge-
schirft — cinschlietich der Frage, ob
die Antwort der westdeutschen Medizi-
ner darauf angemessen sei und interna-
tionalem Vergleich standhalte.

Nur 26 Prozent der
westdeutschen Frauen
haben von dem Vorsor-
ge-Programm, wic ¢s seit
1970 durch Gesetz er-
maoglicht wurde, im letz-
ten Jahr Gebrauch ge-
macht (bei den Minnern
waren es gar nur zehn
Prozent).

Sicher ist. «aB es
schwer beeintlufbare
Faktoren, wie die Angst
vor der Wahrheit, die
Scham und allerdings

auch die Unbequemlich-

I11-27.74

Asien - dieser geheimnisvolle Kontinent
mit seinen liebenswerten, sanftmiitigen

Rassen und Nationen —
dieses Reiseziel mit
vielen Reisezielen:
[ndien, Burma,
Thailand,
Indonesien —
hat mich schon 3
lange als Urlaubsziel gereizt.

Jetzt aber warte ich nicht ldnger und erfiille
mir meinen alten Wunschtraum, denn KLM
hat die Angebote, auf die ich schon lange
gewartet hatte: 10 Reisen, die es in sich
haben - jede fiir sich ein Anlall, nach Asien
zu fliegen.

Aber da gibt es noch einen Grund, der
mich veranlafit hat, jetzt mit KLM nach
Asien zu fliegen: KLM, die zuverlissige
Fluggesellschaft der zuverldssigen Hollinder,
hat die langste Asien-Erfahrung. Denn
genau 50 Jahre ist es her, seit KLM-Piloten
den ersten Direktflug Amsterdam — Jakarta
bewdltigten. 55 Tage dauerte es damals,

55 Tage, die entscheidend dazu beigetragen
haben, die Entwicklung des interkontinen-
talen Flugverkehrs zu beschleunigen. Seit
dieser Zeit ist die KLM eine der fihrenden
Fluggesellschaften nach

Zaum Urlaub
nach Asien

wollte ich
yschon immer=-
aber jetzt gibt es
~‘ besondere |
Gninde,

- mit KLM

 dorthin zu
~ fliegen.

Und das sind die Asien-Angebote unter den
aktuoellen IT-Reisen mit KL.M:

10. Bali - Insel der Verzauberung.

10 Tage ab DM 2.442,-*,

11. Grofle Indonesien-Rundreise.

18 Tage ab DM 3.595,—+

12. Ramayana - Pionierreise

dutrch Indonesien. 27 Tage ab

DM 4,500,-*,

13. Bali/Sumatra/Java/Nordborneo. 21 Tage

ab DM 4.490,-*.

14. Tempel und Pagoden in Burma/

Thailand. 18 Tage ab DM 3.950,-*,

15. Studienexpedition zu den GroBen Sunda-

Inseln, 20 Tage ab DM 4.990,-*.

16. Studienexpedition West-Irian. 27 Tage ab

DM 7.500,-*. : v

17. Vom Nanga

Parbat zum Mount

Everest. 22 Tage ab

DM 4.290,-*.

18, Zwischen Indus

und Ganges: Entlan

dem Himalaya. 24

Tage ab DM 4.890,-*,

19. Rund um die Welt - Grofle Siidsee-

Weltreise. 33 Tage ab DM 7.960,-*.

*Preisinderungen vorbehalien

Buchen Sie in Ihrem IATA-Flugreisebiiro.

Asien geblieben. Und
von threr Erfahrung
mdochte ich profitieren

Bitte senden Sie mic ausfiihrliches Informationsrnaterial itber die Remen

| Oo) [ 23 () [e] 055 (06 (7] --l

Aullerdem interessieren mich 1'T-Reisen nach

sowie von der GewiB- [ Nordamerika [ Siidamerika [ ] Afrika
heit, daB dic KLM Name |
aur mit renommierten I Anschrift
Reiseveranstaltern Beruf l
zusammenarbeitet. L ——

Coupon bitte einsenden an: N |

oA KLM Kéniglich-Niederlandische =
m Luftverkehrsgese!lschaft,
Abt. FRA/MC, .~ |

& Frankfurt;Main, ™
L Corneliussiraie 9

KLM

HOLLAND




keit der langen Wartezeiten beim Arzt
waren, die Frauen wie Minner von
der Vorsergeuntersuchung fernhielten
{SPIEGEL 43/1974).

Aber ebenso sicher ist, dafl nicht nur
die deutsche Krehsforschung, gemessen
am Weltstandard, ,,ohne Niveau® blieb
{wie Kkiirzlich die . FAZ® feststellte),
sondern dall auch die Chancen von
Krebsvorsorge, Krebshehandlung und
Krehsnachsorge in Westdeutschland
noch unzurcichend genutzt werden.
Das liBt sich mit Zahlen belegen: Mehr
als 140 000 Bundesblirger starben im
fetzten Jahr an Krebs -~ aber nur
zweleinhalbmal so viele waren es in
den fast viermal so volkreichen USA.

In der Krebsforschung, iiberblickt
man den Rang der wissenschaftlichen
Veroffentlichungen, rangiert die Bun-
desrepublik noch hinter Landern wie

Brustkrebs-Patientinnen Rockefelier, Ford
Wirkung an der Basis®

Itaften, den WNiederlanden, Australien
und [Israel. Und selbst im ,,European
Journal of Cancer™ erreicht die Bun-
desrepublik mit 4.8 Prozent der Publi-
kationen nur den siebten Rang.

Kritik aus den eigenen Reihen mull-
ten sich deutsche Mediziner jiingst wie-
der pefallen lassen: auf dem Fortbil-
dungskongrefl in Berlin und bei einem
Krebssymposium  der Max-Planck-Ge-
sellschaft in Miinchen. ,Was nitzt",
fragte der Bonner Chirurg Professor
Gerhard Ott, gemiinzt auf die west-
deutsche Misere, ..cine frithe Diagno-
stik, wenn die nachfolgende Theranie
die bestehenden Heilchancen unvoll-
kommen oder nicht rechizeitig wahr-
nimmt?* Und: ,Was nizt einc stan-
dardisicrte Therapie, wenn die Nach-
sorge nicht funktioniert .. ?¢

DER SPEEGEL. Nr. 46/1974

Verdoppeln, meint Ott, lieBe sich die
Erfolgsrate der Krebstherapie, wenn
alle Moglichkeiten der Fritherkennung
in der Bundesrepublik ausgeschipit
wiirden — eine ebenso kritische wie
andererseits  optimistisch anmutende
Feststellung.

Kein menschliches Organ
ist gegen Krehs gefeit.

Sie solite nicht dariiber hinwegtiu-
schen, mit welch frustrierender Hiltlo-
sigkeit die Mediziner der schleichenden
Krankheit, der ,,Mcnschheitsgeifel des
zwanzigsten Jabrhunderts™ (so der Hei-
delberger Krebsforscher Karl-Heinrich
Bauer), oft noch gegeniiberstehen.

Schicksalhaft verlauft noch immer,
in ungezihlten Fillen, das todbringen-
de Leiden, das sich um
keinen Preis — wie etwa
Potio oder Pocken — ver-
hindern, sondern allenfails
in seinem Verlauf stoppen
14Bt. Fast einem Todesur-
teil gleich kommen noch
immer Diagnosen wie
Lungen-Ca oder Krebs
der Bauchspeicheldriise —
wihrend andererseits
Hautkrebs oder ein frith-
zeitig  erkannter Gebfr-
mutterhalskrebs Hejlungs-
chancen von iiber 90 Pro-
zent aufweisen,

Meter um Meter, im
Grabenkampf sozusagen,
haben die Mecediziner im
Feldzug gegen den Krebs
— zweithdufigste Todes-
ursache nach Herz- und
Kreislauf-Erkrankungen
— Terrain zu gewinnen

versucht. Immer neue
Substanzen werden auf
ihre  Wirksamkeit gegen

Krebs erprobt, so in einem
einzigen  US-Imstitat  in
diesern  Jahr allein 2000
Sumpfbodenproben, deren
Gehalt an eventuell zell-
wachstumshemmenden Antibiotika von
Interesse schien.

Mit immer schirfer gebiindelten Ke-
geln harter und superharter Strahlung
gehen die Radiclogen Geschwiilste an,
immer raffinierter die Verfahren, um
—- etwa aus Speichel oder Stuhl — frii-
he Zeichen einer Krebserkrankung ab-
zulesen.

Aber die Hoffnung der Krebsfor-
scher, wie sie noch zu Beginn der sech-
ziger Jahre, am Anfang groflangclegter
Forschungsvorhaben, gedufert wurde,
hat sich nicht erfiilt: daB die Wissen-
schaft in absehbarer Zeit —-— damals
hiell es noch: innerhalb eines Jahr-
zehnts - die meisten Krebsarten unter
Kontrolle haben wiirde.

Das  Wort Krebs, so erlauterte
Jungst das Arziemagarzin ,Selecta®, sei

wollen:

rogrammieren

Eine Programmiersprache
hoher Leistung

fur IBM Systeme 370
unter DOS und CICS.

| a s /Sofort anfordem: Tip 26
l‘l ,CICS-

Programm-Generator”

Renker Daten KG.
516 Diren - Postfach 445
Tel {02421 3971 - Telex 833834
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Autoabgase

ewar fir die Verstiindigung zwischen
Wissenschaftlern und Faien unentbehr-
lich. Doch allzuleichl suggeriere der
Sungzulingliche Oberbegriffs das Bild
ciner Krankheit, die zu hesiegen ..mit
cinem einzigen genialen Zugrifl gelin-
gen™ kinne,

Von dieser Hlusion haben zumindest
die Experten lingst Abstand genom-
men. Den genialen Forscher, der ciner
aufatmenden Welt den cinen Krebser-
reger oder das unmiverselle Heilmittel
prisentiert, wird es nicht geben: Zu
vielfialtig sind die Ursachen der Schrek-
kenskrankheit, zu variabel ist ihr Ver-
fauf.

Mehr als tausend Faktoren beein-
flussen  Art und Ort der bosartigen
Zellwucherung,  die  Geschwindigkeit
thres Wachsiums und die Chancen der
Therapie.

So gilt als gesicherte wisscnschaftli-
che Erkeontnis. dall nicht nur Ge-
schiccht, ILcbensalter und Beruf, son-
dern auch  Erndhrungs-. Trink- und
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Asbeststaub
Krebsausldsende Faktoren
lhre Zahl ist Legion

Rauchgewohnheitern und sogar das Lie-
besleben die Krebsentstehung beein-
flussen., Eine stindig steigende Zahl
krebsauslosender oder krebsfordernder
Umweltstoffe, sogenannter Karzinoge-
ne, varijeren zudem die Krankheit, Thre
Zahl ist Legion.

Zu den Karzinogenen zihlen nicht
nur verschimmelles Brot, tiefgekihlte
Schnipse, Zigarettenrauch, Teer, As-
best und Rufl, sondern auch nalezu un-
zithlige . Eigen-, Neben- oder Abfall-
produkte der modernen Technik*
{Krebsforscher  Buuer), beispiclsweise
Autoabgase  oder Zwischenprodukte
der PVC-Produktion, deren tédhche
Potenz erst im letzten Jahr erkannt
wurde.

Die verwirrende Vielfalt der Krebs-
faktoren blicb auch den Txperten jahr-
zehntelang ritsclhaft. Erst allmihlich
zeichnen sich die Umprisse einer cinheit-
lichen Krebstheoric ab. Sie bringt dic
scheinbar widerspriichlichen Erkennt-
nisse aufl cinen gemeinsamen Nenner:
Einschleusung von genetischer Fehlin-
formation in die Zellbaupline durch
Viren.

Diese winzigen Partikel
— 00003 Millimeter und
kleiner — sind als Erreger
akuler Infektionskrank-
heiten wie des Schnupicns
oder der Pocken seit ban-
gem bekannt. Doch olfen-
bar sind Krebsviren zu
mehr und anderem fihig.
Wihrend  etwa  Pocken-
oder  Schnupfenviren dic
Zelien ihres Wirtes gleich-
sam nar als Produktions-
statte  miBbrauchen  (sic
zwingen sic zur Produk-
tion immer ncuer Viren),
schleichen sich Krebsviren
in die menschlichen Zellen
ein und werden cingemeindet, thre
Eiwcii-Bestandteilc werden Teil der
Erbsubstanz: Mit jeder Zelteilung wird
die tGdliche Botschaft in den Genen
weitergegeben,

Fahre oder Jahrzchnte spiiter (hiufig
auch gar nichty cxplodiert diese Zeit-
bombe aus gesundem und krebsauslé-
sendem Erbgut. Als Ziindfunken wir-
ken die Karzinogene und all jene Le-
bensumstande, die  genaw  wic  dic
Schadstoffe dus  Gen-Kontrolisystem
schwiichen oder stéren.

Diese . Onkogen™-Theorie®, lormu-
liert von den amerikanischen Bioche-
mikern Robert }. Huebner und George
Todaro, hat die Krebsforschung nach-
haltig L.stimuliert™ {so . Selecia®). Doch
gleichzeitig torpedicrte sie das Prinzip
Hoffnung: Wenn es wahr ist, daB bei
nahezu allen ,gesunden™  Menschen
Milliarden von  Zellen  tendenzielt
krebskrank sind, ohne dafi cs dagegen
bisher irgendeinen Schutz gibt, daan
bleibt die Krehshekdmplung vorerst
aul Verfahren der zwceiten und dritten
Wahl beschriinkt: auf die Verminde-
rung der Schadstoffe und dic Frither-
kennung der Erkrankung. Die eigent-
lich wilnschenswerte Verhinderung der
Krebsviren-lnvasion —  Prophylaxe
und Therapie erster Wahl — stcht in
weiter Ferne.

Doch die MNatur der Krebserkran-
kungen zicht auch den praktikablen
Bekiimpfungsverfahren enge Grenzen:
Eine vorbeugende und vollstiindige Eli-
mination aller krebsfordernden Fakto-
ren ist weder moglich noch wiinschens-
wert, denn dazu gehiiren beispiclsweise
auch hohes Lebensalter, Sonnenschein
und korpereigene Sexualhormone.

Ferner: Dic  Fritherkennung ortet
derzeit noch bestenfalls Krebsherde,
deren Zellen sich bereits millionenfach
vermehrt haben — und jede Krebszelle
ist fihig, die tddliche Unordnung ihres
Bauptans weiterzugeben. Kein mensch-
liches Organ ist gegen Krebs gefeit, Die
Krankheit befillt Hirn und Hoden,
Magen und Muskeln, Blut und Lymph-
driisen, Haut und Knochen — in unter-
schiedlicher Hiufigkeit zwar, doch je-

* Onkogen:  krebshervorrufend,  von
onkos = Geschwulst und penein =

griechisch
CrZCEgen.



das ist die Devise der STAX Pianiere auf

dem Gabiet der High Fidelity

STAX Elecfrostaten sind daher das Opli-

mum eines jeden HiFi Perfektionisten. Testen

Sle selbst: es gibt nichts Besseres fiir Sie!
Obrigens. ..

aine guie
Geschenkidee!

e AUDIO ELECTRONIC =

Fachgeschaften 4 Diisseldorf, Postiach 14 01

0/ BANKBUCH
n 18 Monate
Kiindigung

erhaften Aktiondre der Finans-
banken. Sie brauchen nur eine
Aktie der Bank zu kaufen. Der
Vorzugspreis flr Einleger batrigt
DM 890.-. Die Aktien werden tag-
lich an der Kopenhagener Wert-
papierbfrse gehandelt. 1872 be-
trug die Dividende 13% und fir
1973 erneut 13%.

Erdfinen Sie ein Bankbuch. Wir
berechnen keine Geblihren oder
Spesen. Kapital und Zinsen wer-
den in Dadnemark nicht basteuert.

-,

Haup\sitz Kopenhagen
Veriangen Sie unsere Broschlren

Finansbanken
Kopenhagen

Vesterbrogade 9 - Postfach 208
Telefon 00451 21 22 22

43 Fifiaien in ganz lddnemark

164

weils schleichend und oft ohne spiirba-
re Symptome,

Schitzungsweise 655 000mal, so er-
rechneten dic Statistiker des National
Cancer Institute, werden amerikani-
sche Arzte in diesem Jahr die Diagnose
einer ,,bdsartigen Neubildung® stellen;
die entsprechende Zahl fiir West-
deutschland: mehr als 200 000 Krebs-
diagnosen jihrlich.

Erfolgreiche Friiherkennung
auch beim Lungenkrehs?

Noch immer sind — allen Hlustrier-
tenmeldungen zum Trotz, die von an-
geblichen Wundcrheilungen durch ein-
heimische Kriutermixturen oder exofi-
sche Krebs-Seren aus Beirnt berichten
— Operation, Bestrahlung und wachs-
tumshemmende Medika-
mente {,Zytostatika®) die
Standardmethoden der
Krebsbehandiung. Bei ein-
zelnen Krebsarten — vor
allem bei Leukdimien —
gelang es in den letzten
Jahren, durch kembinierte
Behandlung mit verschie-
denen Zytostatika und In-
jektion des Tuberkulose-
Impfstoffs BCG (zur Stir-
kung der Immunabwehr)
das Leiden oft fiir Jahre
zuriickzudrangen oder so-
gar auszuheilen.

Versuche, auch Kno-
chentumoren und andere
feste Geschwiilste® #hn-
hich aggressiv zi behan~
deln, waren unterschied-
lich erfolgreich. Im Klini-
schen Versuch befinden
sich eine Reihe neuer An-
tibiotika. Aber auch auf
die Behandlung mit
Schwermetallen wie Platin
oder auf Enzym-Injektio-
nen (wie mit ter aus dem Stoftwechsel
von Bakterien gewonnenen Streptoki-
nase) setzten die Wissenschaftler he-
grenzte Hoffnumng,

Bei malignen Melanomen, einer be-
sonders tiickischen Hautkrebsform, er-
reichten US-Mediziner zumindest vor-
iilbergehend Besserung, indem sie Ab-
wehrstoffe (,transfer factor™} von ge-
sunden, gegen die Krankheit imnunen
Menschen auf die Krebspatienten iiber-
trugen. Die Methaode zeitigte auch ge-
gen Knochenkrebs bei Jugendlichen
schon Erfolge — der Sohn des US-Se-
nators Edward Kennedy zihlte zu den
Aspiranten tiir diesc Therapie.

Aber all dies sind nur Ansitze zu
ciner besseren  Krebsbehandlung, ta-
stende  Versuche,
jene Becbachter, die beachtiiche Sie-
gesmeldungen im Kampf gegen dic
zweithiufigste Todesursache erwartet

Hoffnungen. ,,Fiir

hatten®, so resiimierte ein Mediziner
die Ergebnisse vom ,.Deutschen Krebs-
Kongre” im letzten Mirz, sei das Wis-
senschaftler-Treffen »ausgesprochen
erniichternd” gewesen. Und ebenso
konstatierten Wissenschaftler auf dem
diesjihrigen  Welt-Krebskongrel in
Mailand letzten Monat am Ende ,.cher
eine pewisse Verlepenheit™: Kein Sil-
berstreif am Horizont.

Daf} bei der Krebsbehandlung in der
Bundesrepublik  indes  hiufig genug
nicht einmal das Mdégliche geschieht,
beweisen schon die héheren Sterblich-
keitsraten, verglichen auch mit anderen
europdischen Lindern. Professor Ger-
hard Ott, Chefarzt der Chirurgischen
Abteilung des Evangelischen Kranken-
hauses in Bonn-Bad Godesberg und
tangjihriges Mitghied des Arbeitskreises
fiir Geschwulstbchandlung an der Uni-
versitat Heidelberg, nannte auf dem

Krebs-Patient Edward Kennedy: Hoffnung auf Platin

Berliner Fortbildungskongref3 im Juni
dieses Jahres Griinde fiir das Nachhin-
ken der praktischen Krebsmedizin in
Westdeutschliand:

(> Mangelnde  Zusammenarbeit  der
einzelnen Fachrichfungen in den
Kliniken: Welche Behandlung <¢in
Krebskranker erfahre, ob iiberwie-
gend mit Bestrahlung, chirurgisch
oder medikamentds, hinge oft
davon ab, ,vor welchem Kranken-
haus der Krankenwagen erstmals
hilt*. Out forderte interdisziplinire
Teams von Rdntgenotogen, Chirur-
gen, Internisten und anderen Fach-
drzten an allen groBeren Klindken.

[ Mangelnde Nachsorge fiir Krebspa-
tienten, die in einer Klinik mit Er
folg behandelt worden, haoptsich-
lich verursacht durch die schlechte
Zusammenarbeit  zwischen Klinik-
Arzten und Hausirzien, die zumin-
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dest bei cinigen Krebsarten iiberfor-
dert sind, wenn sie ein Wiederauwf-
flackern der Krankheit rechtzeitig
entdecken sollen.

Mangelnde  Rehabilitation  von

Krebskranken — zuwenig Hilfen

sind verfiighar, um Krebsopericrten

iiber ihren Schock hinwegzuhelfen

und sie in Familie und Beruf wieder
einzugliedern.

> Mangelnde Fritherkennung - dies
eine der Huuptursachen der Misere.

"Acht Jahre lang haben Professor Ott
und seine Kollegen in einem Heidelber-
ger Arbeitskreis fiir Geschwulstbe-
handlung daran gearbeitet, eine ,stan-
dardisierte Krebsbehandlung® zu ent-
wickeln, cine nach derzeitigem Kennt-
nisstand optimale Kombination von
therapeutischen MaBnahmen, jeweils
fiir die verschiedenen Krebsarten. Die
Heidelberger Arbeit crschien soeben als
Buch*.

Wie sehr g5 mit der Fritherkennung
in der Bundesrepublik im argen liegt,
belegte Ott beim Miinchner Krebs-
Symposion mit Zahlen: Die Krebsar-
ten, gegen die bislang Vorsorgeuntersu-
chungen per Gesetz ermiglicht werden,
decken in der Statistik gerade 21 Pro-
zent der Krebssterbefille ab. Anders
gesagt: .79 Prozent der Krebserkran-
kungen, mit teilweise hohen Heilchan-
cen bei frither Erkennung, sind nicht
erfafit® (O1t).

Solche Einsichten haben in den USA
dazu gefiihrt, die frithe Fihrtensuche zu
intensivicren: 90 Prozent aller Krebser-
krankungen aufzuspiiren, ehe sie Toch-
tergeschwiilste bilden, ist Ziel eines
grof3 angelegten Programms des ameri-
kanischen National Cancer Institute,

NS
Y

=G, Ot H. Kuttig uad P, Prings (Hrsg.): .Stan-
dardisierte  Krehshehnndlung”,  Springer-Verlag,
Berlin, Heidelberg, New York: 308 Seiten: 38 Mark.
s Atrophische Gastritis: Magenschieimhauotentzlin.
dung, bei der die Schleimhiute schrumpfen; pernis
zitse Aniimie: Reifunpsstbrung der blutbildenden
Zellen im Knochenmark
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Auf dem Programm stehen die zwolf
wichtigsten Krebsarten — nach wie vor
mit hochst unterschiedlichen Chancen
der Fritherkennung:

[> Allenfalls durch Zufall auszuma-
chen sind Krebserkrankungen des
Lymphsystems oder der Bauchspei-
cheldriise oder Leukémie.

[> Verbesserte Aussichten sehen die
Forscher fiir den bisher kaum heil-
baren, an Hiufigkeit in den letzten
Jahren stark zunehmenden Lungen-
krebs. In den USA wurde ein Spu-
tum(Speichel)-Test entwickelt, der
ein Lungen-Ca schon einige Jahre
friiher anzeigen kann, bevor es auf
dem Rontgenschirm sichtbar wird.
Durch Einsatz des Sputum-Tests
kénnte, mach Ansicht der an dem
Test beteiligten Wissenschaftler, die
Fiinf-Jahres-Uberlebensrate von

Krebsmedizin-Kritiker Ott
.79 Prozent nicht erfaBt®

U HER SYTESEL

bislang knapp sieben auf nahezu
100 Prozent gesteigert werden. Der
Test, gegenwirtig an 30 000 beson-
ders gefihrdeten Zigarettenrau-
chern erprobt, soll kiinftig auch auf
andere Risikogruppen (etwa As-
best-Arbeiter) ausgedehnt werden.

[> Die Aussonderung und regelmiBige
Untersuchung besonders gefihrde-
ter Bevélkerungsgruppen hat auch
bei Magen- und Blasenkrebs am
chesten Erfolgsaussichten. Beim
Blasenkrebs zum Beispiel kommen
Chemiearbeiter oder Patienten mit
hiufiger Blasenentziindung, beim
Magenkrebs Patienten mit chroni-
scher atrophischer Gastritis oder per-
nizidser Anidmie in Betrach{**.

I>> Auch fiir Darm-, Nieren- und Pro-
statakrebs sind neue, auf Abstri-
chen aus dem Stuhl oder dem Urin
beruhende Tests in der Erprobung.

> Mit hoher VerldBlichkeit (wenn die
Patienten regelmiBig davon Ge-
brauch machen) hat sich der Zell-
abstrich {,,Pap-Test*) zur Friiher-
kennung von Gebirmutterhalskrebs
bewihrt. Fiinf-Jahres-Uberlebens-
rate bei frither Erkennung: {iber 90
Prozent.

+Neun van zehn Frauen ent-
decken ihren Brustkrebs selber.”

Doch nicht nur in den Labors, auch
gesundheitspolitisch haben die Ameri-
kaner mit threm VorstoB an der Front
der Friiherkennung Ernst gemacht —
anders als die Westdeutschen,

Allein wihrend der letzten zwei Jah-
re wurden in den USA 27 grofie Krebs-
zenfren errichtet, in denen nun routine-
miflig Vorsorgeuntersuchungen in gro-
Ber Zah! veranstaltet werden. Erste Er-
folge, am Beispiel des Brustkrebses, des
bei Frauen am meisten verbreiteten



Krebsleidens: Durch  die
gezielte Fritherkennung
schrumpfte der Anteil der
Fraven, bei denen sich
zum Zeitpunkt der Brust-
krebs-Entdeckung  schon
Tochtergeschwiilste  (Me-
tastasen) gebildet hatten,
von vorher 70 aouf nun-
mehr 34 Prozent (wobei
die Heilungschance dra-
stisch wichst, wenn noch
keine  Metastasenbildung
vorliegt).

~achillernd im Hinblick
anf Diagnostik, Therapic
und  schicksalhaflen Ver.
fauf~, so umschricb es der
Berliner Gynidkologe Kel-
lerhott, stelle der Brust-
krebs sich dar. Es gibt fiir
die Friihdiagnose keine so
verkifilichen  Suchmetho-
den wie etwa beim Gebir-
mutterhalskrebs. Allge-
dings: Die verfiigharen
Methoden sind bei weitem
nicht ausreichend genutzt.

LIn 90 Prozent  aller
Falle, die mir bekannt
sind“, so konstatierte der

Hamburger Gynikologe Hans-Harald
Brautigam, entdeckt die Frau den
Brustkrebs selber und nicht der Arze.”
»MNeun von zehn dieser Tumorcn haben
das  prognostisch  giinstige Stadium
schon iiberschritten™, so der Bonner
Radiologe Kart Dieter Hermanutz. Soi-
che Zahlen, meint der Bonner Univer-
sitdts-Kliniker, ,.machen deutlich, daf
man die Entdeckung des Brustdriisen-
krebses nicht der Patientin und dem
Zufall tiberlassen sollte, sondern daB
gezielt nach ihm gefahndet werden
mufB”, Eine Kombination der verschie-
denen Verfahren erscheint dafiir ge-
genwirtig am aussichtsreichsten.

Viele westdeuische  Gynikologen
halten noch immer die Palpation, also
das Abtasten der Brust, fiir das am ehe-
sten erfolgversprechende Verfahren —
anzowenden nicht nur vom Arzi, son-
dern auch von den Frauen selber (siehe
Graphik).

Fritherkennung in Westdeutschland —
w2in schlecht emihrter Zwitter®.

Ffede Frau. so meint etwa der Ham-
burger Gynikologe Lindemann, sollte
alte vier Wochen nach der Menstrua-
tion, .weil dann das Driisengewebe re-
faxiert ist”, mit beiden Hinden ijhre
Briiste und Achsclhiéhlen abtasten. Lin-
demann: . Das st am allerwichtigsten,
nicht die jihrliche Mammographie.”

Mit dieser AuBerung freilich kdnnte
der Fraucnarzt durch neuerliche wis-
senschaftliche Befunde schon iiberholt
sein. Denn dic Mammographie, also
das Purchleuchten der weiblichen Brii-

DER SPIEGEL. Nr, 46'1974

Krebsvorsorge (Thermographie): Verriterische Wirme

sle mit einem speziellen Rontgengerit,
oder  auch die Thermographie, die
krebsverdichiige Wirmestrahlung regi-
striert, scheinen fiir die Fritherkennung
doch wichtiger zu sein als bisher ange-
nommen.

So wurden beispielsweise in der Bon-
ner Universitidtskiinik im Verlauf von
000 Mammographieuntersuchungen
wihrend der letzten Jahre in 24 Fillen
Mamma-Karzinome entdeckt — Brust-
krebserkrankungen, die allein durch
Abtasten der Brust noch nicht feststell-
bar gewecsen wiren.

Ahnlich war umter 132 Brustkrebs-
fitlen, die bei einer Reihenuntersu-
chung in den USA bei 31 600 Frauen
entdeckt wurden, jeder dritte noch
nicht tastbar, sondern nur auf dem
Rontgenschirm  auszumachen gewesen.
Von den 44 Frauen mit auf diese Weise
frithzeitig entdeckiem Brustkrebs starb
innerhalb der ersten fiinf Jahre nach
der Diagnose nur eine.

Die meisten Gynikologen favorisic-
ren daher heute eine Kombination:
Alle  vier Wochen Selhst-Kontrolle
durch Betasten, einmal jihrlich Unter-
suchung durch den Arzt, einschlieBlich
einer Mammographie: bei Frauen, die
zur Gruppe der besonders Getdhrdeten
zéhlen -— etwa bei Kinderlosen oder
weil hiufig gutartige Knoten in der
Brust auftreten —, wird sogar zweimat
jihrlich eine Mammographic angera-
ten, Die Strahlenbelastung, die dabei
auftritt, ist ,ohne Bedenken vertrethar™
{Rontgenologe Hermanutz).

Doch gerade am Beispiel des Brust-
krebses werden die Misere der Frith-

BRUST-TEST
VOR DEM
SPIEGEL

Die fiinf Phasen
der Selhst-Kontrolle
nath Professor
Gerhard Oft

grenzte Rur'szelungen Verfarbungen oder
teilweise emgezog_ene _Brustwarzen Ab—

‘tuhigenisoder Knbtchen (3), mit sp;rahormlg

“ kraisenden Bewegungen von innen nach -
~.auBen (d|e nicht fastende Hand leicht in der
"Hisfte

und Zexgefmger leichiguétschen (4},
i siellen, ob sie ein walriges oder
utlges Sekrei absondern Schlieslich mit je-

’ ngern diese Korpefreglonen nach Knotén
Gder - Verdickungen abtasien (5). Bei Be-

bachtting von Verinderungen, Knoten oder
retabsonderungen sofort den Arzt auf-

chen DER SPIRGEL

erkennungsmedizin in Westdeutschland
und deren Ursachen deutlich. Ganz ab-
gesehen von dem zdgernden Gebrauch,
den Deutschlands Kassenpaticnten bis-
lang von der Krebsvorsorge gemacht
haben —— auch bei gutem Willen sind
Westdeutschiands Arzte, so wie sie dic
Vorsorge organisicrl haben, bis zu
einem gewissen Grade zu Erfolglosig-
keit verurteitt.

Eine groBangelegte Krebsfritherken-
nung, die cine alljghrliche Mammogra-
phic bei Frauen. dazu Reihenuntersu-
chungen bel besonders gefihrdeten
Grappen etwa auf Lungen- oder Bla-
senkrebs und schlieBlich dic regelmii-
Bige apparative Untersuchung der ge-
fihrdeten Altersgruppen bel Minnern
eftwa aul Darmkrebs mit einschlieBt,
wirde zweifellos cinen Strukiurwandel
des medizinischen Betriches in der Bun-
desrepublik voraussetzen. Gegen den
jedoch wehren sich dic nicdergetasse-
nen Arzie und ihre Standesvertreter seit
Jahren erbittert.

Friiherkennung, so fordert der hessi-
sche Landarzt und Medizin-Autor Paul
Liith. miisse ,.auf diejenigen Formen
von Krebs gerichtet” sein, die sich ,.gut
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Die Kollegen-Tiichter kommen heimlich“

Wilhelm Vaillants Kampf gegen die Arzte-Blirokratie

inige hundert Fraucn, die sich in

den letzten Wodhen bei dem
Miinchner Professor Withelm Vail-
fant, 64, auf Brustkrehs untersuchen
lassen wollten, wurden abgewicsen:
Sie waren in der falschen Kranken-
kasse.

Vaillant betreibt im Osten Miin-
¢hens, am Rande der Kliniken der
Technischen Universitit, ein priva-
tes, als gemeinniitzige GmbH kon-
struiertes . Institut fir Vorsorgeme-
dizin®,

Doch die hochwertigen Apparate
in dem [Institut [iir elektronische
Thermographie, Plattentherinogra-
phie, Mammographic und Radio-
graphie  zur Fritherkennung  von
Brustkrebs (Gesamiinvestitionen:
vier Millionen Mark) stehen vorerst
auBer Privatpatienten nur den Ver-
sicherten der bayrischen Orts-, Be-
tricbs-, Innungs- uned  Landwirt-
schaftskrankenkassen  zur  Verfii-
gung — und auch das nur illegal.

Denn der chemalige Reichshahn-
rat Vaillant, der erst mit 60 Jahren
sein medizinisches  Staatsexamen
machte uad inzwischen zum Hono-
rarprofessor an  der Technischen
Universitdt avancicrie, hat zwar mit
den Landesverbinden dieser Kran-
kenkassen ein  Sonderabkommen
iiber Yorsorgeuntersuchungen abge-
schiossen. Doch er selbst bezeichnet
diesen  Vertrag  als  ewceifelsire
rechtswidrig®.

Die verbiindete Arzteschaft unter
Bundesérztekammorprisident  Joa-
chim Sewering, der als Erster Vor-
standsvorsitzender der Kasseniirztli-
chen Vereinigung Bayerns das Her-
gebrachte hiitet, hat gegen den Son-
dervertrag Vaillants schon im Fe-
broar eine Rechtzaufsichishe-
schwerde  cingelegi, Obschon  die
Beschwerde vom  bayrischen  Ar-
heitsministerium cher dilatorisch be-
hamdelt wurde, sichi Vaillant bereits
die ,,Gelahr, dull wir unscere Bude
heimlich, still und leise wieder zu-
machen.

PDies wiirde bedeuten, daB jithr-
fich 100000 Frauen auf cinc nach
derzeitigem  Wissensstand  oplimale
Frithdiagnose  verzichien  mitfien.
Und es wiirde ferner boedeuten, dall
sich  Professor  Vaillant  jihelich
460 000 Mark spuren kénnte, Denn
der vom Kassenverband zugestan-
dene Kostenersatz — durchschnitt-
fich I8 Mark pro Varsorgeunlersu-
chung -~ deckt nicht den Aufwand
in Vaillunts Institat, dessen  teusre
Apparaturen von milllerweile [iinf

Arztinnen gehandhabt werden. Seit
Griindung des Instituts hat Vaillant
auBer den Investitionen allein fiir
dic Untersuchungen 1,168 Millionen
Mark zugeschossen.

Der spite Mediziner kann sich
das teure Hobby freilich auch lei-
sten. Als freier Unternchmer hat er
in den fiinfziger und sccheiger Jab-
ren schneller als die triigen Rund-
funkanstalten den rasch  wachscn-
den Bedarf an Studiokapazidt fiir
das damals noch junge Fernschen
erkannt und in Unterfohring bei
Miinchen aufs freie Feld Studios
hingesteltt, die er an AR} und ZDF

Vorsorge-Mediziner Vaillant
.Bude wisder zu?*

zuerst vermietete und dann iy zu-
sammen iiber 500 Millionen Mark
verkauflle.

Unrspriinglich  hatte Vaillunt  dic
Kapazitiit  seines  Vorsorgeinstituts
durch Ausbauy noch verdreifachen
woltlen. Doch der Plan wurde zu-
rlickgestellt. Jetzt sucht der Hobby-
Arzt cinen MNachfolger, der weiter-
kampit®,

Wegen des Widerstunds der Arzte-
verbilmde  schon  resignierend, be-
enilgl sich Vaillant jetzt, mitl seinem
Institut ,wenigstens  gezeigt zi ha-
ben, dafl wic uns ia Deutschiund
eine moderne appurative Diagnostik
leistenn  kdnnten™, Und nur wenig
Trost ist ¢s thm, dald drei Dutzend
Gynikologen in Miinchen heimlich
ihre Fraven und Téchier in mein In-
stitut zur  Vorsorgeuntersuchung
schicken™.
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erkennen lassen, wenn man sich darum
kiimmert, und deren Behandlung nicht
zu grofle Kosten aufwerfen wiirde™.,

Doch perade der Zwang zom Ko-
sten-Nulzen-Denken in der Krebsvor-
sorge wilrde die Arzle zu einer Neu-
orienticrung notigen. Anstatt, wic bis-
her, fast ausschlieBlich Individualmedi-
zin zu betreiben, miiBten sic beispicls-
weise die Epidemiologie, die Lehre von
der Hiufigkeit der Erkrankungen, stiir-
ker als bisher fiir die Krehshekiimpfung
nutzbar machen.

Um aber etwa Risikogruppen in der
Arbeitswelt oder in bestimmten Wohn-
gehieten, Sozialschichten und  Alters-
klassen zu crmilteln und dic Frith-
erkennungsmaBlnahmen  entsprechend
auszurichten, miiliten zuatlererst eine
Meldepflicht  fiir  Krebserkrankungen
und cin zentrates Krebsregister cinge-
fithrt werden — wie ¢s auch die Wis-
senschaftler am  Heidelberger Krebs-
forschungszentrum fordern. Mit dem
Hinweis  auf | Blirokratie® und ,dic
wachsende staailiche LEinfluBsphire”
wehren viele Mediziner bislang diesen
Vorschlag ab.

Einen Wunzureichend  ernfihrten
Zwitter" nannie der Heidelberger Me-
diziner Hans Isele das  Friherkeo-
nungsprogramm in der Bundesrepu-
blik. Uberdeutlich, so klagen die Kriti-
ker, sei daran dic Entschiossenheit der
Arzte-Organisationen  sichtbar,  die
Krebsvorsorge auf die Leistungsiiihig-
keit  der Durchschnitts-Praxis  cines
nicdergelassencn  Facharztes oder All-
gemeinpraktikers zu beschrinken,

Der tastende Finger
geniigt nicht mehr.

Auf  dic Frage. weshalb sich die
Praktiker, dic sich sonst filr chronisch
Giberlastet halten, partout auch noch
die Biirde der Fritherkennung aulhal-
sen wollten, fand der Medizin-Publizist
Joseph Scholmer .nur die eine simple
Antwor(: aus lnanziellen Griinden®.

Wiirden sich alle Berechtigten zur
Vorsorgeuntersuchung  regelmiillig ein-
{inden, so wiirde nach den Kalkulatio-
nen Scholimers den rund 50 000 nieder-
gchassenen Arzten pro Jahr gin zusiitzli-
ches Honorarpotential von ciner Mil-
liarde Mark zuflieflen — das wiiren
jithrlich 20000 Mark im Durchschnidd
fizr jeden freipraktizicrenden Arzt

YVor alem unmler dem Pruck der
Kussenarzi-Lobbhy ist das  gesetzliche
Krehsvorsorge-Programm anf  cin
kaum mchr vertrethbares Mintmum be-
schnitten worden: Bei Minnern ab 45
Jahren kann emmal Jihrlich dic Yor-
stcherdriise {Prostata) sowie der Pnd-
darm, bet Frawven ab 30 dic Brust kon-
trotlicrt und cin Zellabstrich aul Gebir-
mutterhalskeebs gemacht werden,

Die Reichweite, buchstiiblich, dicser
Untersuchungen ist begrenzt. Bei der
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Heinrich Briining
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Brinings Auseinander-
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Krebsoperation: Grabenkampf gegen die Menschheitsgeifel

tiblichen Kontrolle des Rektums mit
dem Finger beispielsweise erreichen
die Arzte allenfalis Geschwiilste im Be-
reich der letzten acht Darm-Zentime-
ter. Dort aber siedeln, wie die Statisti-
ken zeigen. nur 20 bis 30 Prozent aller
Rekium-Krebsknoten.

wDen tastenden Finger eines uber-
forderten, alleingelassenen, hiufig sehr
alten Kassenarztes®, so kritisterte kiirz-
lich die ,Arbeitsgemeinschaft unab-
hiingiger Arzte Deutschlands®, die sich
auf dem letzten Arzietag gegen das
Mediziner-Establishment formiert hat-
te, ,als wirksame und einzige Waffe
gegen den Krebs anzugehen, wie das
die drztlichen Standesfunktioniire tun®,
sei im ,Zeitalter computergesteuerter
Labordiagnostik und drzttichen Team-
works der blanke Zynismus®.

Zwar stehen auch in den Praxen
niedergelassener Fachirzte (so etwa bei
jedem zweiten Hamburger Rontgenolo-
gen) Mammographie-Geriite oder (bei
Urologen) Rektoskope, mit denen man
in die Tiefe des intestinalen Raumes
blicken kann. Doch damit diese Geriite
fiir die Krebsvorsorge nutzbar werden,
milissen die Patienten in jedem einzel-
nen Fall etwa vom Allgemeinpraktiker
oder vom Gyniikologen an den Rént-
genfacharzt oder an den Urologen
iberwiesen werden.

Und hinldnglich geschult sind offen-
bar auch die Fachidrzte nicht immer.
Das bewiesen zumindest zwei Fille, die
kiirzlich in Hamburg bekanntwurden:
Obwohl sie mit schon tastbaren oder
rontgenologisch sichtbaren Krebskno-
ten zum Facharzt kamen, wurden zwet
Frauen wieder weggeschickt — es

handle sich um harmilose Verkalkun-
gen oder Zysten.

Gleichwohl haben sich die niederge-
lassenen Arzte zu ihrem Monopol auf
die ambulante medizinische Versor-
gung, das sie sich 1955 eingehandelt
hatten, vor vier Jahren auch noch das
Monopol auf Vorsorgeuntersuchungen
gesichert. Kritik daran lassen die drztli-
chen  Standesvertreter mittlerweile
nicht mebr zu. ,Mit Verwunderung®,
giftete Hans-Joachim Sewering, amtie-
render Prasident der Bundesirztekam-
mer, 1973 auf dem Arztetag in Miin-
chen, habe er Versuche zur Kenntnis
genommen, ,uns aufkliren zu wollen,
wer wo mit welchen Mitteln die besten
Vorsorgeuntersuchungen durchfiihrt®.

Vorsorgemedizin auch fiir
Kreislaufleiden,

Nur mit einer besser organisierten
Vorsorge, so meinen die Kritiker, lie-
Ben sich die Heromungen abbauen, die
in den zuriickliegenden Jahren so viele
Bundesbiirger von der Vorsorgeunter-
suchung ferngehalten haben. Dazu wiir-
de nach Ansicht der Reformer vor al-
lem gehdren, daB die Vorsorge nicht
mehr so einseitig auf Krebserkrankun-
gen abzielt.

»Das Odium der Krebshezogenheit”,
so meint etwa Arztekritiker Liith, miis-
se den VorsorgemaBnahmen genom-
men werden, die ,fatale Gleichung
Krebs = Tod®, tief im BewuBtsein der
Bevolkerung verwurzelt, miisse aufge-
16st werden. Auch der Medizin-Autor
Scholmer hilt es fur absurd, daB sich



Westdeutsche Kreby-Broschiire
+Neach dem SchreckschuB . ..

die Untersuchungen bei den Erwachse-
nen nur auf wenige Krebsformen be-
schriinken und, beispiclsweise, nicht
auch die Kreislaufleiden einbeziehen.
Am Krebs des Enddarms und der Pro-
stata, so Scholmer, starben 1970 rund
9000 Minner, an Herz- und Kreislauf-
krankheiten dagegen mehr als zehn-
mal so viele (96 500) — dennoch rich-
tet sich die Vorsorge ausschlieBlich ge-
gen das kleinere Ubel.

Der Ruf nach Verinderung kommt
mittlerweile Hingst auch aus den Krei-
sen der Arzte selber, So wiirde es der
Berliner Frauenarzt Kellerhoff fiir rat-
sam halten, ,,im niedergelassenen Be-
reich Teams aus Gynikologen, Radio-
logen und Pathologen zu bilden* — an-
ders gesagt: Es miiflte endlich mit der
~fachiibergreifenden” Gemeinschafts-
praxis Ernst gemacht werden, die
schon vor iiber zehn Jahren in der stan-
despolitischen Diskussion war, von der
es aber bis heute in der Bundesrepublik
noch keine gibt,

Weiter geht etwa Medizin-Kritiker
Liith, der Vorsorgeuntersuchungen auf
Massenbasis fordert: Die wichtigsten
Volkskrankheiten, darumter Krebs,
Kreislaufleiden und Diabetes, sollten in
Spezialzentren mit den entsprechenden
Diagnosegeriiten, unter Einsatz von
Laborautomaten (Autoanalyzer) und
von medizinisch-technischen Assisten-
ten, moglicherweise auch von eigens
filr die Vorsorge geschulten Hilfskrif-
ten (Diplom-Mediziner) bekimpft wer-
den. Arzte, empfichlt Liith, miiBten erst
im Falle von Verdachtsbefunden oder
bei der Auswertung von EKG-Kurven
hinzugezogen werden.

Nur durch die hohe Auslastung der
aufwendigen Diagnose-Geriite in sol-
chen Zentren — die nicht jeden Hand-
griff einer MTA als ,drztliche Einzel-
leistung” in Rechnung stellen wiirden
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— lieBen sich auch die Kosten fiir um-
fassende Vorsorgeuntersuchungen in
ertriglichem Rahmen halten.

Zu #hnlicher SchluBfolgerung — die
Errichtung von medizinisch-techni-
schen Zentren sei dringend erforderlich
— war 1971 eine Studie des Wirt-
schafts- und Sozialwissenschafilichen
Instituts des DGB gekommen. Aber die
drztlichen Organisationen fochten und
fechten erbittert gegen solche staatli-
chen Zentren,

Doch nicht nur das: Auch gegen
kommerzielle Diagnosezentren, in de-
nen gesundheitsbewuBte und zahlungs-
kriftige Westdeutsche sich auf eigene
Kosten untersughen lassen konnen, ha-
ben die niedergelassenen Arzte mehr
oder minder Front gemacht. Mehrere
Unternehmen dieser Art, die in den
letzten Jahren gegriindet wurden, ha-
ben ihren Betrieb wieder eingestellt —
hauptséichlich mangels Patienten, die

Leam i sevén warning signals of cancer,
You'll be in gond company.

Krebsaufkliirung mit Sophia Loren
... kammen die S#umigen . ..

ihnen von den niedergelassenen Arzten
hidtten zugewiesen werden sollen. Mit-
unter sehen sich solche Unternehmen
auch direktem Druck von seiten der
kassenirztlichen Verelnigungen ausge-
setzt (siehe Kasten Seite 170).

»Wir wehren uns ... mit Entschieden-
heit dagegen®, so briistete sich Kam-
merherr Sewering auf dem Arztetag in
Miinchen 1973, ,wenn versucht wird,
der Offentlichkeit weiszumachen, es
bediirfe fiir eine Forderung der Vorsor-
geuntersuchungen der Errichtung und
Einschaltung von Instituten, weil die
freipraktizierende Arzteschaft angeb-
lich damit nicht fertig wiirde® — das
Vorsorgeprogramm sei in den Hiénden
der Praktiker bestens aufgehoben.

Die Wahrheit ist: Wenn auch nur
alle derzeit zu Vorsorgeuntersuchungen
Berechtigten in die Ordinationszimmer
der Praktiker kimen, wiren die Haus-
drzte schon jetzt restlos iiberfordert. Die

Zahl der untersuchenden Arzte und
Zytologen, so das Arzte-Magazin ,,Se-
lecta*, wiirde nicht ausreichen. Zu dem
»quantitativen EngpaBl* kommt laut
»selecta” ,,noch ein qualitativer” — es
fehle ,an einem gezielten Unterricht
speziell fiir die Krebsvorsorge®,

Zweifel an der Qualitat der Untersu-
chungen werden inzwischen auch ge-
nidhrt durch Erhebungen der Kranken-
kassen. So ergab ecine statistische Aus-
wertung vom AOK-Bundesverband fiir
das Fahr 1972, daB bei den AOK-versi-
cherten Miinnern die Untersuchungen
der Prostata und des Enddarms nur in
zehn Prozent der Fille vom zustindi-
gen Facharzt, dem Urologen, durchge-
fiihrt wurden; 64 Prozent der Untersu-
chungen entfielen aunf die Allgemein-
praktiker, 20 Prozent auf Internisten.

Dabei diirfte es den freipraktizieren-
den Arzten seit Einfithrung der Vorsor-
geuntersuchungen kaum gelungen sein,
thre Fertigkeiten etwa beim Abtasten
von Vorsteherdriisen nennenswert zu
verbessern: Im Jahresdurchschnitt, so
die AOK-Erhebung, kamen auf jeden
praktischen Arzt lediglich sieben und
auf jeden Internisten ganze zehn Vor-
sorgeuntersuchungen.

Kritische deutsche Mediziner, zu-
sammengeschlossen in der ,,Arbeitsge-
meinschaft unabhiingiger Arzte®, spre-
chen denn auch in diesem Zusammen-
hang von einer ,,Diskrepanz zwischen
dem, was medizinisch moglich wire,
und dem, was in der Bundesrepublik
alltiglich praktiziert wird".

Diese Diskrepanz, meinen die Jung-
irzte, sei ,vergroBert” worden da-
durch, daBl die Kassendrzte ihr Behand-
lungsmonopol ,,zum Schaden der Biir-
ger® auf Vorsorgeuntersuchungen aus-
gedehnt hitten. Diese gesundheitspoli-
tische Fehlsteuerung, so das Fazit der
Kritiker, koste jihrlich ,einige Tausend
Biirger das Leben®.

Krebs-Aufklirerin Raquel Welch
.. . und die Verdrangerinnen”



