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Eine Frau, die an ihrer Brusi cine Veriinderung fesigestellt hat, sollte den Arzt konsultieren. In den meisten
Fiillen wird die Diagnose beruhigend sein.

Die Brust stellt fiir die Frau ein
zentrales Organ dar: Fiir viele
ist sie Tabu, doch sie ist auch
Anziehungspunkt fiir Kind und
Mann. Wenn eine Frau zufillig
nackt vor den Arzt treten muss,
so versteckt sie oft mit den
Hinden ihre Brust. Das zeigt,
‘wie wichtig ihre Scham gegen-

_iiber diesem Korperteil ist; die

Brust ist Verbindungsorgan fiir
den Saugling. der an ihr saugt.

Schwnngemhnl‘l macht  die
Frau durch lhre Briiste die

schaft durch. Manclm Frauen
wollen nicht ihr Kind stillen,
sie glauben l'alnchlicberwelse.
dle Schdnhcll ihrer Briiste wiir-

ten; wenn der Kontakt zwi-
schen der Frau und ihrer Um-
welt verloren geht.

Die moderne. Medizin hat sich
in den letzten Jahren der besse-
ren Kenntnis der fraulichen
Brust interdisziplinér gewid-
met; So ist die Senologn: ent-
standen. Ihr Anliegen ist es,
neben: der. Dzegm)st‘: und Be-

fragung der Krankengeschich-
te, klinische Untersuchung,
Messung der Wiirmeverteilung
an der Brust, die bei entziindli-
chen Verinderungen deutlich
erhoht ist, dann radiologische
Darstellung der Brustdriisen
(Mammografie). . Falls  ndtig
werden aber auch noch andere
rchgefuhrl

handlung des

Untersnchungen
Bl

gutartige Leiden zu behandcln
— aber auch die normale Brust
zu kennen und zu schiitzen.

Nicht jeder Knoten in
der Brust bedeutet Krebs

Aufgabe jeder verantwortungs-
bewussten Frau ist es, cu:e re-

Denn
rﬂe Brust der Frau erfillt ja
nicht nur eine milchgebende
Funktion,

Durch den «Leistungszwang»
zu einer «vollendetens Brust,
der durch Mode und Reklame
taglich gefordert wird, ist die
weibliche Brust ihrer Intimitit
entriickt worden. Beginnt eine
Frau, an ihrer Brust zu leiden,
so fiingt ein doppelter Leidens-
weg an. Neben der panischen
Angst, an Brustkrebs erkrankt
zu sein, kann auch die Angst
vor auftretenden Schwierigkei-
ten mit ihrer Umwelt, mit dem
Freund, dem Ehemann, den
Kindern treten.  Brustleiden
konnen umgekehrt auch auftre-

Warnsignale
fiir Krebs

@ Bildung eines Knotens oder
einer Verhiirtung, beson-
ders in der Brust.

@ Auffillige Veriinderung ei-
ner Warze oder eines Mut-
termals.

® Aenderung in der Darm-
und Blasentiitigkeit, immer

A &y &

ihrer Briiste durohzufuhren:
dank dieser Selbstkontrolle
lernt sie mit der Zeit ihre Brust
so gut kennen, dass sie schon
kleinste Vertinderungen fest-
stellen kann. In den meisten
Fillen handelt es sich um:eine
diskrete Variante der Brust-
form oder der Bruststruktur,
um ein leichtes Spannen der
Brust vor der Periode, um
durch Rheuma oder durch Ein-
nahme von nicht passenden
Antibaby-Pillen bedinge Brust-
schmerzen, um mit Fliissigkeit
gefiilite Hohlrdume (Zysten),
um gutarfige Bindegewebege-
schwiilste oder um andere
harmlose Erkrankungen. Wird
auch in seltenen Fillen die
Diagnose von Brustkrebs ge-
stellt, dann handelt es sich hiu-
fig um sogenannte Friihfille.
Das bedeutet eine bessere Hei-
lungsaussicht fiir die Frau. Oh-
ne Angst oder Scham sollte
darum die Patientin den Arzt
rechtzeitig aufsuchen, wenn sie
an ihrer Brust Veriinderungen
festgesellt hat. Nach der ersten
klinischen Kontrolle kann mei-
stens der Hausarzt eine sichere
Diagnose stellen und die ndtige
Behandlung einleiten. Andern-
falls wird die Patientin dem
Sronialt el Sanal

iiberwiesen.

rungen.

@ Andauernde Heiserkeit oder
hartniickiger Husten.

® Arhaltende

Schluckbeschwerden.

Blutungen oder Ausfluss

aus einer Korperoffnung,

auch Blutungen ausserhalb

der Periode.

® Waunde, die nicht heilt oder
eine Schwellung, die nicht

In der Spr
eines Senclogen

Etwa 50% der Frauen, die zum
Senologen in Bern ‘in die
Sprechstunde kommen, werden
von Aerzten zugewiesen, etwa
20%o aus den iibrigen Poliklini-
ken, dann sind aber auch die
zahlreichen Frauen zu nennen,
die sich von sich aus zur Un-
tersuchung anmelden. Folgen-
den Grunduntersuchungen un-

" Punktion von Knoten und Aus-

strich des Sekretes aus der
Brustwarze zur- mikroskopi-
schen Untersuchung der Zell-
beschaffenheit,  radiologische
Darstell der Milchgi
die sogenannte riintgen—geziefte
Punktion bei nicht tastbaren,
im Réntgenbild noch verdich-
tigen Befunden, Ultraschallun-
tersuchung usw.

Gesprich mit der Patientin

Diese Untersuchungen ergan-
zen sich und erhthen somit die
Quote der Treffsicherheit. Fiir
die Patientin dauvert der Ablauf
dieser Untersuchungen etwa /=
bis 1 ¥z Stunden. Am Schluss
bespricht der Sencloge mit der
Patientin, eventuell mit ihrem
Partner die Befunde und auch,
wenn notig, eine Behandlung
und die weitere Ueberwachung.
Die Frau und ihre Brust wird
als Ganzheit betrachtet, so dass
bei jeder Patientin eine indivi-
duelle Diagnose und nach Be-

Nicht jeder Knoten
in der Brust
bedeutet Krebs

Verwirrt ruft an einem Abend
eine Frau in der Universitéts-
Frauenklinik in Bern an.

Beim Duschen hat sie einen
nussgrossen Knoten in

ihrer rechten Brust bemerkt.
Tags darauf schon wird sie
von einem Spezialisten

fiir Senologie untersucht, der
Arzt hatte die Patientin

nicht warten lassen. Er ent-
deckt in ihrer Brust eine
harmlose Geschwulst, eine
sogenannte Zyste. Die nétigen
Untersuchungen werden ab-
geschlossen, die Geschwulst
entleert und die Patientin,

die panische Angst empfun-
den hatte, kann beruhigt nach
Hause gehen.

«Die Angst

berechtigt

sein»

An der Universitiits-Frauenkli-
nik in Bern leitet Dr. Edio Pu-
sterla die Senologie (Wissen-
schaft der weiblichen Brust).
Der Coop-Zeitung gab er auf
einige tuelle Fragen Aus-
kunft:

Die Psychose des Brustkrebses
ist im Gespréich. Die Angst, an
Brustkrebs zu erkranken, er-
fiillt viele Frauen. Was sagen
Sie dazu?

Ein Viertel aller Krebserkran-
kungen der Frau betreffen die
Brust. Ich schiitze es deshalb
nicht, wenn man von Psychose
spricht. Die Angst vieler Frau-
en, an Bru.ntkreba zu erkranken,
kann sein, Kein

eine
Behandlung durchgeﬂ.’lhn wird.

links: Zyste (= mit Fliissigheit
gefiillte Hohle des Driisenkor-
pers) vor der Punktion. Man er-
kennt eine I'Ilill‘lludk':’ weh.se Yﬁ\-

menschliches Orgnn. sei es bei
Miinnern oder Frauen, weist
eine so hohe Krebshdufigkeit
auf wie die weibliche Brust.
Aber nur rund 3% aller Unter-
suchungen in meiner Sprech-
stunde ergeben den Befund von
Brustkrebs. Falsch ist es des-
halb, wenn Frauen eine pani-
sche Angst vor einer Erkran-
kung empfinden. Mit regelmis-
sigen Selbstkontrollen der eige-
nen Brust kdnnen die Frauen
feststellen, ob sich etwas an der
Brust verindert hat. Wenn dies
der Fall ist, so kénnen sie ruhig
ihrem Arzt anlduten. Die Un-
tersuchung wird dann vorge-
nommen. In meiner Sprech-
stunde erhilt die Frau nach
Mogllchkell gIe;ch nach der
Di

we!ch: wie erwnhnt. in den

es
weiss dargestellten Driisenkirpers,

rechts: Nach der Punktion (=
«Entleerung mit Nadels) der Zy-

nende ehemalige Zyste. Diese
wird immer nach we-
nigen Wochen aufgelost und ver-

Fiillen beruhigend ist.

Sp’;ell ein Vm:is bei der Krebs-

Rolle spielt. Auf der anderen
Seite hat vermutlich die Erniih-
rung einen Einfluss, Japanerin-
nen weisen in ihrem Mutter-

land ein geringeres Erkran-
kungsrisiko auf. Nach Kalifor-
nien ausgewanderte Japanerin-
nen, welche die dortigen Ver-
pflegungsgewohnheiten annah-
men, erkrankten h#ufiger an
fln.:lkrcbs als in ihrem Mutter-
and.

Erkrankungen der Brust haben
oft  psychologische = Griinde.
Sind es soziale Griinde, dass
bei sozial hoher gestellten
Frauen dfters Brustkrebs dia-
gnostiziert wird als bei sozial
niedriger gestellten?

Ich glaube nicht: Die grissere
Hiufigkeit von Brustkrebs-Dia-
gnose riithrt daher, dass diese
Frauen mehr aufgeklirt sind,
sich regelmiissiger untersuchen,
weniger Scheu empfinden und
darum auch h#ufiger den Arzt
zur Untersuchung aufsuchen.
Die einfache Frau ist noch
nicht genug stimuliert worden,
dies zu tun, Ob die Hiufigkeit
des Brustkrebses bei den Frau-
en mit der Vererbung zu tun
hat, ist nicht bewiesen. Es gibt
mdglicherweise Veranlagungen,
sogenannte «Krebsfamiliens.

Was tun gegen den Brustkrebs?
Eine richtige Prophylaxe ken-
nen wir nicht. Sicher stellt hin-
gegen die Friiherfassung heut-
zutage eine konkrete Massnah-
me zur Verbesserung der Hei-
iungschancen dar. Ich betone
immer wieder: Rechtzeitig ent-
deckler Krebs kann weniger

Brust eine Rall’e" Oder was
denn sonst?

Es ist noch nicht abgekldrt
wordeu, ob em Vlru.s l.m

sein als viele andere
Krankheiten! Man spricht oft
von jenen, die an Krebs gestor-
ben sind, aber nicht von jenen,
("I_‘ie | ge!]eil! W\..trde'g. F.i'rr > die

Dr. med. Edio Pusterla, geboren
1943 in Mendrisio. Medizinisches
Staatsexamen in Ziirich. Unter
anderem Senologie an der Louis-
Pasteur-Universitiit in Strasbourg

unter Professor Charles-|
Gros, Hal die Senologie als
pliniire Wissenschaft von

der weiblichen Brust in die
Schweiz eingefiihrt und leitet die
Senologie an der Universitiits-
Fravenklinik in Bern.

ist in erster Linie die Selbst-
iiberwachung wichtig. Liegt ein
Brustkrebs vor, so wird cine
individuelle Behandlung vorge-
nommen: Chirurgie, Bestrah-
lung, Medikamente.

Was bedeuten Brustschmerzen?

Sie weisen nicht immer auf
Krebs hin, im Gegenteill Nur
10% der an Brustkrebs er-
krankten Frauen empfinden
deswegen Schmerzen. Rund die
Hilfte aller Patientinnen, die
zu mir in die Sprechstunde
kommen, leiden an Brust-
schmerzen. Diese sind entwe-
der hormonell bedingt (z.B.
unvertrigliche Pillenart), rheu-
matisch oder psychisch, zum
Beispiel wenn ein Partner weg-
geht oder stirbt, wenn ein Sohn
das Haus verlisst.

Férdert das Oben-Ohne-Baden
der Frauen den Brustkrebs?

Zuerst mochte ich zwischen
Krebs der Haut selber und
Brust(Driisen)-Krebs unter-
scheiden. Die stiindige Sonnen-
bestrahlung  begiinstigt zum
Beispiel den Hautkrebs bei
Matrosen, die stets der Sonne
ausgesetzt sind, Mir sind aber
keine Publikationen bekannt,
welche iiber Krebsentstehung
in der Brust oder der Brusthaut
nach Sonnenexposition berich-
ten. Zur Mode des Badens mit
der nackten Brust, iiberhaupt
zur ganzen Freiziigigkeitswelle
gegentiber der weiblichen Brust
in Werbung und Mode méchte
ich schliesslich sagen, dass es
Tausende von Frauen gibt, de-
ren Brust Narben aufweist, teil-
weise oder ganz amputiert wor-
den ist: Auch daran sollte man
gelegentlich denken.

Text und Interview:



