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Mammographie-Screening und Brustkrebs-Forschung

Um Patientinnen mit Brustkrebs immer zielgenauer zu behandeln, werden die Ergebnisse aus hochwertigen arztlichen Studien
benétigt. Solche hochwertigen und aufwandigen Studien werden nicht in allen Brustkrebszentren durchgefiihrt, sondern vor
allem in den Universitdtskliniken und einigen akademischen Lehrkrankenhduser, die sich der Forschung verpflichtet flihlen:

Vor der Einfilhrung des Mammographie-Screenings wurde Brustkrebs in der Regel in der Betreuung durch eine/n
niedergelassene/n Frauenarzt/Frauenarztin entdeckt. Uberweisungen in forschende Kliniken waren zahlreich.

Heute werden sehr viele Brusttumoren im Mammographie-Screening entdeckt. Aus den Mammographiescreening-Einheiten
werden aber viel seltener als bisher Patientinnen an Brustzentren in den Universitatskliniken und an die wenigen nicht-
universitaren, forschenden Kliniken und Brustzentren weiterempfohlen.

Das gefdhrdet die Forschung, die notwenige Voraussetzung dafiir ist, dass die Brustkrebs-Therapie in Zukunft immer weniger
belastend fiir die Patientinnen ist, und dass Brustkrebs bei noch mehr Patientinnen heilbar wird.

AuBerdem sind wir besorgt dariiber, dass die Zahl der Frauen, die pro Jahr in Deutschland an Brustkrebs sterben, trotz der
Vielzahl an zertifizierten Brustzentren nicht deutlich sinkt. Im internationalen, européischen Vergleich* hat eine soeben
veréffentlichte Untersuchung gezeigt, dass Fortschritte bei der Heilung von Brustkrebs weitgehend unabhangig von der
Einfiihrung des Mammographiescreenings sind, und dass vielmehr eine hochkaratige Versorgung in der Klinik ausschlaggebend
fir eine Verbesserung der Heilungschancen flir Brustkrebspatientinnen ist.

Was ist zu tun?
Arztinnen und Arzte in den Mammographiescreening-Einheiten sollten Patientinnen mit Brustkrebs immer in die bestmdgliche
Klinik einweisen und auf Einweisungen in Zentren mit intensiver Studientatigkeit Wert legen.

Jede Patientin, bei der ein Brustkrebs entdeckt wird, kann mit ihrer/m bisher betreuenden Frauendrztin/Frauenarzt Ricksprache
halten, Kontakt mit einer der Selbsthilfeorganisationen aufnehmen, im Internet recherchieren und sich dartber informieren,
welche Brustkrebszentren neben der Ublichen Zertifizierung zusatzliche Vorteile bieten. Die richtige Auswahl des
Behandlungszentrums hilft, Leben zu verlangern und Brustkrebs zu heilen.
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