«Schlimm, dass

der Brustkrebs so

unsensibel
operiert wirdh»

Wahrend einer Brustkrebsoperation wurden bei
Madeleine Perrenoud alle Achsellymphdriisen

entfernt - unnétigerweise. Brust-Spezialist
PD Dr. Gilles Berclaz wire wesentlich
schonender vorgegangen.

Die gute Nachricht vorweg: Madeleine Perre-
noud, 69, aus Bern ist vollkommen gesund. So
fuhlt sie sich heute, und dies hat auch die Ultra-
schalluntersuchung auf dem Gesundheitsschiff
bestatigt. Im Frihling dieses Jahres war ihr ein
bosartiger Tumor aus der linken Brust entfernt
worden - und dazu 16 Lymphdrusen in der lin-
ken Achselhohle, ohne dass sie Metastasen ge-
habt hatte. «<Am Mittwoch hatte ich den Befund
- am Freitag derselben Woche lag ich bereits
unter dem Messer.» Ein rasches Vorgehen. Un-
terdessen kann sie sich vorstellen, dass es bes-
ser gewesen ware, sich vorgangig tber ihre
Maglichkeiten zu informieren, und nicht erst im
Nachhinein.

«Bei Madeleine Perrenoud wurde eine
Operationstechnik angewendet, die heute
langst Uberholt ist», sagt der Brust-Zentrumslei-
ter PD Dr. Gilles Berclaz. «Ich hatte der Patientin
einen minimalinvasiven Eingriff mit der schonen-
den Sentinel-Technik empfohlen.» Diese bereits
seit einigen Jahren erfolgreich praktizierte Me-
thode hétte ihr Risiko, einen geschwollenen Arm
zu bekommen (Lymphddem), massiv gesenkt.

«Drei bis 25 Prozent aller Frauen, denen die
Lymphdrisen entfernt wurden, bekommen je
nach Studie auf der betroffenen Seite im Nach-
hinein einen aufgedunsenen Army, sagt PD Dr.
Gilles Berclaz. «Bei der neuen, schonenden Me-
thode sind es lediglich null bis drei Prozent.»

Er kann sich nicht erklaren, warum es
noch immer Gynakologen gibt, welche die alte
Methode anwenden. «Ich finde es schlimm, im-
mer wieder erleben zu mussen, dass trotz der
guten Ausbildungsmaglichkeiten so unsensibel
operiert wird und so grosse Konsequenzen fiir
die Gesundheit der betroffenen Frauen in Kauf
genommen werdeny, sagt er.

Warum hat sich Madeleine Perrenoud so
rasch fur diese Operation entschieden, obwohl
ihr Tumor nur gerade drei Millimeter gross ge-
wesen ist? «Den Gynakologen kenne ich seit
Jahrzehnten, darum hatte ich Vertrauen in ihn.
Nach der Routine-Untersuchung musste ich im-
mer neue Abklarungen machen, da spurte ich,
dass etwas nicht in Ordnung war, und die Furcht
stiegr, erzahlt die lebhafte Frau. Nach der Biop-
sie war Klar, dass das Tumorchen bosartig war.

o -!r
Zweitmeinung: PD Dr. Gilles Berclaz im Gesprdch mit Madeleine Perrenoud.

Das loste bei ihr so grosse Angst aus, dass sie
sich zwei Tage spéter kurzentschlossen in die
Klinik begab.

Informiert hat sie sich nun im Nachhinein.
Aufdem Gesundheitsschiff hat sie mitihrem Mann
Pierre viele Zentren besucht, alle offenen Sprech-
stunden und viele Vortrage. «Es war sehr interes-
sant, all diesen Arzten zuzuhoren», sagt sie.

Wiirde sie heute etwas anders machen?
«lch hatte nicht mehr so grosse Angst vor der
Operation - es war die erste in meinem Leben!,
erzahlt sie und lacht dabei, denn im Nachhinein
hat sie alles gar nicht als schlimm empfunden.

«Auch wenn Sie Vertrauen in lhren Arzt
haben - es istimmer besser, sich eine Zweitmei-
nung einzuholen», ermuntert PD Dr. Gilles Ber-
claz von der Klinik Engeried in Bern. Vor allem &l-
tere Patientinnen trauen sich oft nicht, einen an-
deren Arzt aufzusuchen als denjenigen, den sie
seit Jahrzehnten kennen. Jingere sind autono-
mer, sie informieren sich oft auch im Internet
Uber die neusten Methoden, bevor sie sich einer
Operation unterziehen.

Nell Andris

GESUNDHEIT Sprechstunde 20 | 2007 | 49



