EDITORIAL

ieser Titel des Films von Rainer Werner Fass-
binder trifft das klinisch markanteste Phéano-
men, welches sich durch alle Massnahmen der
Supportivtherapie wie ein roter Faden zieht. Erfolg-
reiche supportive Massnahmen (und damit solche zur
Angstlinderung) stiitzen sich Uberwiegend auf drei
Pteiler:
A die Information
A die Patientenschulung und
A die praventive (Selbst-)Anwendung.

Erfolgversprechendes NEKI

Besonders gut bekannt ist der Effekt dieses Vorge-
hens bei der Problematik des chemoinduzierten
Ubelkeit und Erbrechen (= CINE). Agnes Glaus stellt

«(Angst essen Seele auf»

ein Instrument flir die Praxis vor, welches diese drei
Pfeiler in sich vereinigt: das Nausea-Emesis-Kommu-
nikationsinstrument NEKI. Wenngleich in seiner Aus-
wirkung auf die Verbesserung der Symptomatik noch
nicht evaluiert, scheint dies ein erfolgsversprechen-
der Weg fir die Praxis im Sinne eines «Pathways».
Zentral bleiben dabei sicher die Art und die Qualitét
der Kommunikation, vor allem das Aufnehmen der

vielen Angste rund um die Chemotherapie.

Antiemese und Analgesie: unklare Evidenzlage
Die Antiemetika respektive deren Kombination, die in
solch einem Pathway zur Anwendung kommen, ste-
hen beziiglich der Evidenzlage weiterhin auf wackli-
gen Flssen, wie Stefan Greuter und Roger von Moos
in ihrer sehr guten und kritischen Zusammenfassung
zur antiemetischen Prophylaxe schlussfolgern. Hier
stellt sich wieder die Frage, wie manche Studienresul-
tate zu Supportivtherapien zu werten sind, weil sie
teilweise so stark variieren, dass ein Vergleich kaum
méglich ist.

Das trifft auch fir die Schmerztherapie bei Tumor-
patienten zu: Folgt man der Argumentation von
Daniel Biiche, dann missten die Ziele stufenweise
evaluiert werden. Schmerzlinderung nachts, dann in
Ruhe, dann bei Bewegung — daran mussten sich Anal-
getika und Ko-Analgetika messen lassen, also priori-
tér an Funktionen des téglichen Lebens. Doch in

Schmerzstudien dominiert weiterhin die Schmerz-
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starke gemessen auf einer Visual-Analog-Skala als
Standardinstrument. Auch beim Thema Schmerz ist
die Bedeutung der Angst als eines der Hauptfaktoren
ganz offensichtlich. Dies lasst sich dank modernster
Forschung heute bis auf die molekulare Ebene verfol-

gen.

Komplementadrmedizin wird konkurrenzfihig
Diese Ebene des wissenschaftlichen Nachweises er-
reichen heutige Studien zum Einsatz von komple-
mentédren Massnahmen in der Supportivtherapie ge-
méss den Ausflihrungen von Jutta Hibner noch
nicht. Und trotzdem: Verstecken missen sich Natur-
heilmittel wie Ingwer bei der CINE, Akupunktur beim
Schmerz und Nausea oder auch Ginseng bei der
Fatigue heute nicht mehr. Hier wurden und werden
plazebokontrollierte, randomisierte Studien durchge-
fihrt, die durchaus mit Studien anderer Supportiv-
massnahmen konkurrieren kénnen.

Ob supportiv oder gar antitumoral: Fiir alle beschrie-
benen Massnahmen in dieser lesenswerten Ausgabe
gilt nicht nur, dass weitere Studien notwendig sind. Es
geht vor allem darum, die verhdngnisvolle Lawine aus
Symptomen und Angst entweder ganz zu verhindern
oder zumindest abzuschwéchen. Sonst isst die Angst

die Seele auf.
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