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Kolorektale Karzinone sind de zweithdufigste Kebserkrankung und auch de zweithaufigste
Kr ebst odesursache in Deutschland Se hieten aufgrund der Kenntnis nodifizierbarer Hsikofaktoren,
der langsanen Entstehung aus K ebsvorstufen und der guten Heilungschancen friher Karzinonstadien
eine Melzahl von Ansatzpunkten sowohl fir die PFindr-, as auch fur de Sekundarpravention.
Ver wandte 1 Gades von Patierten mt einem kdorektalen Karzinom stellen dabei eine wchtige
Zelgruppe dar. Se besitzen zumeinen ein erhdhtes Hsiko selbst de B krankung zu ent wckeln zum
anderen ght es Belege dafir, dass \erwandte 1 Gades von Patienten mt einem kol orekialen
Karzinomeine hohere Bereitschaft zeigen ihren Lebensstil zu &ndern und zu Vorsorgeuntersuchungen
zu gehen, as de Algeneinbevdl kerung Der Zeitpunkt nach der Dagnose des Angehérigen konnte
als ,teachable nmonent bei den Ver vandten 1. Gades genutzt werden, um sie individuell und
zielgerichtet Uber ihr eigenes HEkrankungsrisiko, sowe Uber entsprechende Praventions- und
Fr Uher kennungs maRnahmen aufzulkd dren und zu beraten De Sudienlage zur | nplenentierung einer
sachen Beratungsirtervertion ist dlerdngs sehr begrenzt und aus Deutschland liegen keine
Unt ersuchungen vor.

Priméres Zel deser Abeit war es deshalb die Mchbarkeit einer sdchen nalRgeschneiderten
Beratungsintervertion zur Kebspravention bei \erwandten 1 Gades von neu dagnostizierten
Dar mkrebspatienten zu urtersuchen Dafir wurden Patierten mt einem neudiagnostizierten
kol orektalen Karzinom(Diagnose vor <6 Mnaten) i manbulanten Bereich des Nationalen Centruns
fir Tunorerkrankungen in Heidel berg rekrutiert und um das Ausfillen eines Fragebogens und die
Weitergabe von Sudienmaterialien an itre \erwandten ersten Gades gebeten Insgesant waren 25
von 38 geeigneten Patienten (66 % zur Sudienteilnahne bereit. Dese hatten insgesant 39 geei gnete
erstgradig \ervandte, von denen 18 (46% an der Studie teilnahmen und eine auf ihre Bedirfnisse hin
maf3geschnei derte schriftliche Préventionsberatung erhielten Bei 61%der \erwandten 1 Gades war
die hisherige Teilmahme an der Dar mkrebsvorsorge nicht leitliniengerecht. [en international en
Enmpfehlungen des World CGancer Research Fund ( WCRF) fir einen gesunden Lebensstil zur
Kr ebsver mei dung entsprachen weniger als ein Mertel der \erwandten Nur etwas nehr ads de Hilfte
der teilnehnmenden \erwandten ersten Gades war sich ihres erhohten Dar krebsrisikos Uberhaupt
be wusst.

Diese Abeit konnte somit zeigen dass eine naRgeschneiderte, schriftliche Beratungsi ntervention zur
Krebspravertion bei \erwandten 1 Gades von neu dagnostizierten Dar nkrebspatienten mit
indirekter Kontaktaufnahne grundsézlich nmachbar ist. Qeichzeitig geben die BEgebnisse zum
bisherigen Praventionsverhalten und zur Hsikoeinschétzung bei den \erwandten ersten Gades erste
H nweise darauf, dass bei deser Hsikogruppe eine gezielte Praventionsberatung angebracht sein
konnte. Nittels groRerer Fallzahlen, unter Enbezug einer Kontrdlgruppe und langsschnittlicher
Betrachtung wére in einem néchsten Schritt de Hfektiivitd& ener sdchen Praventionsberatung zu
Kl é&ren



