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Sexualitat und Carcinom

Knapp die Halfte der Patienten erhielten
keine oder wenig Info

60%-80% wiinschen mehr Info

75% wiurden nicht von sich aus fragen
22% wiunschen Info fur den Partner
16-80% geben vermind.sex.Aktivitat an
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» Sexualitat allgemein bei Gesunden

* Verzerrtes Bild von Sexualitat in den Medien
macht Leistungsdruck

» 80% hatten 0-1 Sexualpartner

e 20-40% leiden vorubergehend oder dauernd an
sexuellen Problemen

* Nur 3-4% hatten aulR3erehel.Beziehung

» Die Halfte aller Befragten hatte weniger als
1/Woche GV

» Zettl/Hartlapp1996
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e Zunachst konzentrieren sich meist alle
Krafte und Gedanken auf das Uberleben
und lassen keine lustvollen Phantasien und
Winsche aufkommen.

o Sexualitat jetzt — das ist Luxus*
» Keinen Druck aufkommen lassen



Auswirkungen der Ca-Erkrankung und
ihrer Therapie-Nebenwirkungen

* Beeintrachtigung der sexuellen Funktion
» Fatigue

» Schmerzen

* Bewegungseinschrankungen

» Narben, verandertes Aussagen

* Depression

« Gefuhl, nicht begehrenswert zu sein
* Gewichtsverlust

+ Odeme

* Stoma

* Inappetenz, Libidoverlust

* Angst...

Patienten-Fragen zur
Sexualitat

Beeintrachtigt die Behandlung die sexuelle
Funktionsfahigkeit ?

Wenn ja — fur wie lange?

Welche Auswirkung hat Nicht-Behandlung auf die
Sexualfunktion?

Verschlechtert Sexualitat die Krebserkrankung?

Kann Sex ungunstige Auswirkungen auf den
Partner haben?

Ist sexuelle Aktivitat wahrend der Behandlung
maoglich?



Patienten-Fragen zur Sexualitat

* Ist Krebs ansteckend- kdnnen Krebszellen
durch das Sperma im Korper der Frau Krebs
auslosen (und vice versa)?

* Wird bei der Chemo das Medikament durch
Sex ,Ubertragen®?

« Kann die Radioaktivitdt nach Bestrahlung
auf den Partner Gbergehen?
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Effekte von Beratung (2 Gruppen):

» Kontrollgruppe mit tblicher praoperativer
Info — one year outcome — =

16 % sex.Aktivitat

* Interventionsgruppe mit 4 individuellen
Beratungen durch einen Psychologen

- one year outcome - = 57% Aktivitat
» Capone et al.1980
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* Motto:

e Es muss nicht gleich klappen —
und es muss auch nicht gleich

wieder Spald machen
»Brandenburg 2005
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Das PLISSIT- Modell

P= permission to talk about sexual issues
LI= give limited information

SS=Specific suggestion

IT=Intensive therapy
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Das PLISSIT — Modell
P = Permission to talk about

sexual issues
z.B."Oft haben Frauen, die diese
Behandlung mitmachen, Sorgen um ihre
Sexualitat.

Geht es |hnen auch so, haben Sie dazu
Fragen?*
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Das PLISSIT- Modell
LI = Limited Information

« Z.B. ,Sie sollten bis zur Nachuntersuchung
keinen vaginalen Geschlechtsverkehr
haben, Kiissen und Kuscheln darf gerne
sein.Wenn Sie dabei erregt sind, ist das kein
Grund zur Sorge, sondern eher gunstig ftr
die Heilung.”
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Das PLISSIT- Modell
LI = Limited Information

« Z.B. ,Sie sollten bis zur Nachuntersuchung
keinen vaginalen Geschlechtsverkehr
haben, Kiissen und Kuscheln darf gerne
sein.Wenn Sie dabei erregt sind, ist das kein
Grund zur Sorge, sondern eher gunstig ftr
die Heilung.”
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Das PLISSIT- Modell

SS = Specific Suggestion

» Z.B. ,Wenn tief eindringender, vaginaler Sex zu
schmerzhatft ist, kbnnten Sie ihrem Partner eine

,LOffelchen“-Position (Mann hinter Frau beide
auf der Seite liegend)

» oder dass Sie auf ihm sitzen anbieten, weil man so
die Eindring-Tiefe gut kontrollieren und
bestimmen kann.*
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Das PLISSIT- Modell

T

= Intensive Therapy

Fur schwere oder langerandauernde sexuelle
Probleme

Z.B. ,Es scheint, dass die sexuellen Probleme von
damals doch schwerere und langer dauernde
Auswirkungen auf Sie hat. Ich wirde Sie deshalb
gern zu Dr. X tUberweisen, der auf diesem Gebiet
Experte ist. Er wird einige Sitzungen mit Ihnen zu
diesem Thema anbieten.”

Psychotherapie oder
Sexualtherapie?

Psychotherapie:Hier geht es ganz allgemein um
die Behandlung von seelischen Konflikten und
Angsten, die sich auch auf die Sexualitat
auswirken kénnen. Im Mittelpunkt steht nicht die
gezielte Behandlung einer sexuellen Stérung

Sexualtherapie:Schwerpunkt auf Behandlung

der sexuellen Stérung, bertcksichtigt die Gesamt-
Personlichkeit des Patienten nur soweit es fur die
erfolgreiche Beseitigung des sexuellen Symptoms
notwendig ist.



Psychologische Behandlung, wenn:

« die sexuelle Stérung tberwiegend seelisch
bedingt ist, z.B. durch im Rahmen der
Krebserkrankung aufgetretene
lebensbedrohliche Angste oder depressive
Verstimmungen

 die sexuelle Stérung eher korperlich bedingt
ist, aber adaquate Bewaltigung erschwert ist
(vollk.sex.Riickzug nach OP)

Psychologische Behandlung, wenn

 die sexuelle Storung nicht ursachlich zu
behandeln ist, und der Versuch misslingt,
selbst mit diesem Verlust zurecht zu
kommen

 durch die Krebserkrankung und/oder ihre
Behandlung bereits vorbestehende
Partnerschaftskonflikte aktualisiert werden ,
die sich storend auf d.Sexualitat auswirken.
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Fazit

Sexualitat frih erfragen/erwéhnen

Gesprach anbieten/ ermdglichen

Mdogliche Auswirkungen ungefragt ansprechen
Im Verlauf nach Auswirkungen fragen
Praktische Tipps

Beratung Sexualb./Psth erwagen/vermitteln
Literatur anbieten
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