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Hintergrund

Brustkrebs stellt in Deutschland die haufigste
Krebserkrankung bel Frauen dar [1]. Bel
Brustkrebsluberlebenden (BCS) werden Ernahrungs-
beratungen laut den deutschen S-3-Leitlinien nur zur
Unterstutzung der Gewichtsreduktion empfohlen [2].
Das Ziel dieser Studie war es, den Nutzen einer
allgemeinen Erndhrungsberatung bei BCS zu erfragen
und mittels einer Bedarfsanalyse Hypothesen flr ein
angepasstes Ernahrungsberatungskonzept Zur
Sekundarpravention zu entwickeln.

Methoden

Die Untersuchungen wurden im Zeitraum von Juni bis
September 2018 durchgefuhrt. BCS wurden Uber die
Brustkrebs-Selbsthilfegruppe ,Aktion Pink® (n=30) und
Im Bekanntenkreis der Erstautorin (n=11) rekrutiert.
Mithilfe eines fragebogengestltzten, ca. 30-minutigen
Interviews wurde quantitative und qualitative Daten
zum Ernahrungsverhalten, Ernahrungsstatus sowie
Wiinsche und Erfahrungen zu Ernahrungsberatungen
ernoben. Die qualitativen Daten wurden mit dem
iInduktiven Kategoriesystem nach Mayring
ausgewertet.

Tab. 1. Charakterisierung der Probandinnen (n=41)

Mittelwert + Standardabweichung (min-max)

Alter in Jahren 54,0 + 8,2 (37-68)

BMI in kg/m? 25,5+ 4,1 (18,6-38,9)
BMI-Kategorien in kg/m?2 Normalgewicht (18,4-24,9) 51% (21)
% (n) Ubergewicht (25,0-29,9) 37% (15)

Adipositas (>30,0) 12% (5)
Erstdiagnose vor x Jahren 5,8 4,3 (0-18)

Hormonrezeptorstatus % (n) Hormonrezeptor positiv 85% (35)

Hormonrezeptor negativ 15% (6)
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Ergebnisse

85% (n=35) der BCS erachteten eine Ernahrungsberatung bel
Brustkrebs als sinnvoll. FuUr die Probandinnen wichtige
Beratungsinhalte sind in Abb. 1 und Wulnsche an die
Ernahrungsberatung in Abb. 2 ersichtlich. Ein frihzeitiges
Angebot wird als empfehlenswert erachtet (29%, n=7), um
Ernahrungsproblemen  bereits wahrend der Therapie

vorzubeugen.
Abb. 1: Als besonders wichtig erachtete Themeninhalte (n=41)
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Nach der Brustkrebsdiagnose gaben 61% (n=25) an, ihr
Erndahrungsverhalten geandert zu haben. Dabel wurden am

haufigsten ein ernohter Konsum an Gemuse und Obst (52%,
n=13) und eine bewusstere Ernahrungsweise (48%, n=12)
genannt. Die empfohlenen taglichen funf Portionen Obst und
Gemduse wurden von 85% (n=35) nicht erreicht.

Abb. 2: Winsche an Ernahrungsberatungen (n=41)
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Schlussfolgerung

Die Ernahrungsberatung ist fir BCS ein wichtiger Bestandtell
der Therapie und Nachsorge. Eine allgemeine Ernahrungs-
beratung sollte daher in die Empfehlungen der Leitlinien
Integriert werden, um die Lebensqualitat der BCS zu
verbessern und die Rezidivreduktion zu unterstitzen.
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