Nach dem Brustkrebs
[hr Korper sollte sich
wieder normal anfiithlen

Von Beatrice Vogel

ier Tumore, in jeder

Brust zwei. Die Diag-

nose, die Barbara

Schmidt vor rund ei-

nem Jahr erhielt, war
erschiitternd. Der einzige Licht-
blick: Metastasen hat der Krebs
keine gebildet. Dennoch mussten
beide Briiste vollstindig entfernt
werden, um sicherzugehen, dass
der gesamte Krebs weg ist. ,,Das
war ein weiterer Schock®, sagt
Barbara Schmidt riickblickend.
,Ich konnte mir ein Leben ohne
Brust nicht vorstellen.

Zunichst stand die Krebsbe-
handlung inklusive Chemothera-
pie im Vordergrund. Es sei heftig
gewesen, sagt die 66-Jihrige, vor
allem der Haarverlust. Doch sie
hat alles {iberstanden, auch die
Operation, nach der sie mit einer
flachen Brust, auf der lediglich
zwei lange Narben iibriggeblieben
sind, aufgewacht ist. Fiir Barbara
Schmidt war von Anfang an klar:
So will sie nicht bleiben. ,,Mit der
flachen Brust war mir zum Heulen
zumute. Ich habe mich nicht mehr
schon gefiihlt.“ Dennoch musste
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Die Serie ,Diagnose
Krebs* erscheint
montags und freitags
und dreht sich ums
Thema Onkologie.
Welche modernen
Friherkennungs-
methoden kénnen
helfen, Krebs recht-
zeitig zu erkennen?
Wie leben Patientin-
nen und Patienten mit
der Diagnose? Und
warum sind manche
Krebsarten noch
immer so schwer zu
heilen? Dies ist die
finfte Folge.

sie funf Monate warten, bevor sie
sich einer weiteren OP unterzie-
hen und die Brust rekonstruieren
lassen konnte, damit ihr Koérper
sich erholt.

Epithesen empfand sie als un-
angenehm und umstandlich

In jener Zeit hat Barbara Schmidt
Epithesen getragen - Einlagen fiir
denBH.,,Sie waren schwer und un-
praktisch und es hat trotzdem et-
was gefehlt.“ Sie habe sich auch
nackt unwohl gefiihlt, sich nicht
mehr in 6ffentliche Duschen oder
Saunen begeben, wo ihre flache
Brust und die Narben unweiger-
lich aufgefallen wiren. Silikonim-
plantate kamen jedoch nicht infra-
ge. ,Ich wollte mir nicht gern
Fremdkorper einsetzen lassen,
meint sie. Stattdessen entschied
sie sich fiir einen Aufbau mit Ei-
gengewebe.

Unterstiitzung erhielt sie dabei
von ihrem Ehemann, auch bei der
Entscheidung fiir die Brustrekon-
struktion - obwohl er eher zuriick-
haltend war. ,,Er hat sich Sorgen
gemacht, wegen der Risiken der

zusitzlichen Operation“, sagt Bar-
bara Schmidt. Fiir ihn sei nicht
wichtig gewesen, dass seine Frau
Briiste hat; Hauptsache, sie ist ge-
sund. Trotzdem sei er froh, dass sie
die Brustrekonstruktion auf sich
genommen hat, weil das trans-
plantierte Eigengewebe einen po-
sitiven Einfluss auf die Regenerati-
on des umliegenden Gewebes hat.

Beim Duschen behandelt sie
ihre Briiste noch wie rohe Eier
Doch auch Barbara Schmidt selbst
hatte Bedenken. ,,Wihrend der
Chemotherapie habe ich von an-
deren Patientinnen Horrorge-
schichten iiber 14-stiindige Opera-
tionen gehort.“ Sie ist das Risiko
dennoch eingegangen und hat
gleich beide Briiste auf einmal re-
konstruieren lassen. Fiinf Stunden
hat es gedauert.

Fir die Brustrekonstruktion
wurde Barbara Schmidt Gewebe -
Haut, Fettgewebe und ein Muskel-
strang - vom Oberschenkel ent-
nommen und in die Brust einge-
setzt. Die Chirurgen haben dabei
Arterien und Venen des Trans-
plantats mit den BlutgefifRen der
Brust verniht, damit das trans-
plantierte Gewebe direkt durch-
blutet wird. Der Muskel sorgt fiir
mehr Volumen. Der gesamte Pro-
zess sei bei ihr schmerzlos verlau-
fen, sagt Barbara Schmidt. Noch
fithle es sich aber etwas komisch
an, die Briiste anzufassen, vor al-
lem wegen der frischen Narben.
,Beim Duschen behandle ich sie
auch drei Wochen nach der Opera-
tion noch wie rohe Eier“, sagt sie.

In der transplantierten Haut ha-
ben Patientinnen in der Regel kein
Gefiihl. Auch Barbara Schmidt
fithlt nicht unmittelbar, wenn je-
mand anderes mit dem Finger
iiber die Haut streicht. Wohl aber
spiirt sie Druck durch das trans-
plantierte Gewebe hindurch. ,,Es
werden keine Nerven bewusst
transplantiert, diese wachsen aber
ein und es stellt sich meist eine so-
genannte Schutzsensibilitit ein®,
erklart Ole Goertz. Er ist Chefarzt
der Klinik fiir Plastische, Rekon-
struktive und Asthetische Chirur-
gie sowie Handchirurgie am Mar-
tin Luther Krankenhaus in Berlin
und hat Barbara Schmidt operiert.
Schutzsensibilitit bedeutet: Die
Empfindung wird mit der Zeit
deutlicher - zwar nicht so intensiv
wie mit der echten Brust, aber
auch nicht so taub wie direkt nach
der Operation.

lIhre Briiste sind zwei Korbchen-
grofden kleiner

Besonders gefillt Barbara
Schmidt, dass nichts Kiinstliches
an ihrem Korper ist. ,Mein Korper
fiihlt sich wieder normal an“, sagt
sie. Dass ihre Briiste nun zwei
KorbchengrofRen kleiner sind als
frither, stort sie nicht - im Gegen-
teil: ,,Ich hatte sehr grof3e Briiste,
aber das war mir nie wichtig. Klei-
nere Briiste sind viel praktischer.“
Wichtig sei ihr einfach, dass da et-
was ist, eine Form.

Nach allem, was sie durchge-
macht hat, beginnt fiir die Berline-
rin nun ein neuer Lebensab-
schnitt. Sie mochte anderen Frau-
en, die von Brustkrebs betroffen
sind, Mut machen. Und ihnen eine
Botschaft mitgeben: ,Es ist ganz
wichtig, dass man sich nicht nur
eine Arztemeinung einholt und
auch auf Empfehlungen achtet.“
Sie selbst hat sogar drei verschie-
dene Beratungen wahrgenommen,
bevor sie sich fiir das Team um Ole
Goertz und das Martin Luther
Krankenhaus entschieden hat.



