20. Dresdner hama-
tologisch-onkolo-
gisches Gesprach

Am 23. November 2007 fand das
20. Dresdner hamatologisch-onkolo-
gische Gesprach statt, zu dem die
Medizinische Klinik und Poliklinik 1
des Universitatsklinikums , Carl Gus-
tav Carus” eingeladen hatte. Das
Symposium stand unter dem Thema
.Naturwissenschaft, Kunst, Recht-
sprechung — ganzheitliche Dimension
onkologischer Therapien” und bil-
dete zugleich den Abschluss dieser
Veranstaltungsreihe.

H. GUnther gab eingangs unter dem
Thema: ,20. Dresdner hamatologisch-
onkologisches Gesprach — Bilanz
und Ausblick” einen Uberblick tber
die Vielfalt dieser Veranstaltungs-
reihe, die sich seit 1991 vorwiegend
gesundheitswissenschaftlichen, psy-
chosozialen und medizinjuristischen
Fragen in der Onkologie widmete.
Unter Tagungsthemen wie , Tradition
und Fortschritt” oder ,Moglichkeiten
und Grenzen” mit ihrer dualen Sicht
oder ,,Ganzheitliche Anthropologie
in der Onkologie” und , Gesundheits-
wissenschaften in der Onkologie”
mit ihrem salutogenetischen Ansatz
stellten Referenten aus Medizin, Psy-
chologie, Theologie, Jura und weite-
ren Wissensgebieten die Arzt-Pati-
ent-Beziehung und die individuellen
Bedurfnisse der Kranken unter den
aktuellen Rahmenbedingungen dar.
Erhebliche kommunikative Defizite
und die drohenden Defizite in der
flachendeckenden Basisversorgung
sowie die Unterbewertung sozialer
Faktoren, die geringe Wertschatzung
der Kompetenz von Laien und Ange-
horigen einerseits stehen groBen
Investitionen in diagnostische und
therapeutische Innovationen ande-
rerseits gegentber. Um das Gesund-
heitssystem zukunftsfahig zu halten,
sollte sich Medizin vermehrt den Be-
dingungen zuwenden, unter denen
sich der Lebensalltag gesunder wie
kranker Menschen vollzieht; ebenso
ist eine konsequente Orientierung an
ethischen Grundwerten und anthro-
pologischen Grundlagen erforderlich
— wie etwa die fundamentale Bedeu-
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tung der Familienarbeit etc. Als Aus-
blick verwies der Referent auf zahl-
reiche palliativmedizinische Aktivita-
ten und duBerte die Hoffnung, dass
auch gesundheitsorientierte und
sozialethische Probleme, wie sie in
der Symposiumsreihe oft im Mittel-
punkt standen, kinftig konstruktiv
weiterbearbeitet werden. Sein Dank
galt dem langjahrigen Interesse der
Teilnehmer, der Unterstiitzung durch
die pharmazeutische Industrie und
besonders dem Engagement der
Referenten.

F. Oehmichen (Kreischa) sprach zum
Thema , Die andere Ganzheitlichkeit
— gerechte Finanzierung” und zeigte
anhand eindrucksvoller Beispiele,
dass die Aufwand-Nutzen-Relation
zwar theoretisch ein sinnvolles Kor-
rektiv in der Verteilung von Ressour-
cen darstellt, aber unter den realen
Bedingungen des medizinischen All-
tags in Deutschland kaum bertck-
sichtigt wird. Unter dem Thema
.Neue Therapien in der Onkologie,
einfacher und besser — einfach bes-
ser?” erlauterte A. Freidt (Dresden)
anhand typischer Beispiele neue
Méglichkeiten von Target-Therapien
insbesondere in der ambulanten
Onkologie.

Zur ,,Schmerztherapie bei Tumorpati-
enten” gab R. Sabatowski (Dresden)
einen ausfihrlichen aktuellen Uber-
blick und erganzte ihn durch Bei-
spiele aus der palliativmedizinischen
Praxis.

AnschlieBend wurde der Ruckblick
Uber die letzte Lebenszeit einer an
Krebs verstorbenen Patientin vorge-
tragen, den ein trauernder naher
Verwandter verfasst hatte. Die Zuho-
rer waren besonders berthrt von die-
sen ganz persodnlichen Schilderungen.
Sie machten deutlich, wie schwer fir
die Angehorigen das Mit-Leiden
wahrend der Krankheit und nach
dem Tode die Trauer zu ertragen ist.
Im heutigen gesellschaftlichen Um-
feld der oft unbarmherzigen Leis-
tungsorientierung mussen sich Trau-
ernde oft alleingelassen fihlen. Bei-
trage von Betroffenen sind in wissen-
schaftlichen Symposien selten, sie
gaben den Dresdner hamatologisch-
onkologischen Gesprachen mehrfach
eine besonders persénliche und
authentische Atmosphare.

Zum Thema ,Klinik(-arzt) — Onko-
loge — Hausarzt: geteilte Verantwor-
tung zum Nachteil des Patienten?”
sprach R. Weisbach (Windeck-Her-
chen), der sowohl als Hausarzt wie
als Lehrbeauftragter fur Allgemein-
medizin an der Universitat Bonn ins-
besondere die Defizite in der Infor-
mationstbermittlung aus eigenem
praktischen Erleben kennt und er-
heblichen Bedarf an psychoonkologi-
scher Begleitung von Tumorkranken
in Deutschland sieht.

B. Schubert (Dresden) sprach zu
Erfahrungen des Dresdner Bricken-
teams, das inzwischen ein bewahrtes
Modell geworden ist, um fir die Pati-
enten und Angehorigen die Schnitt-
stelle zwischen stationdrer und ambu-
lanter Versorgung besser zu verzah-
nen und damit fur viele Tumorpati-
enten ein Erleben der letzten Lebens-
zeit in personlicher Umgebung zu
ermoglichen.

B. Hornemann (Dresden) stellte in
ihrem Vortrag ,Angehérige im Span-
nungsfeld zwischen Betroffenheit
und Helfen-wollen” an eindrucksvol-
len Beispielen dar, welchen Belastun-
gen die Angehdérigen von Tumorpati-
enten ausgesetzt sind, aber auch wie
segensreich es sich auswirkt, wenn
die Bereitschaft von Angehérigen,
ihre Fahigkeiten und auch ihre Prob-
leme adaquat in die Kommunikation
einbezogen werden. N. Krause (Dres-
den) gab zum Thema ,Spiritualitat in
der Begleitung onkologischer Patien-
ten” einen Einblick in seine seelsor-
gerliche Tatigkeit am Universitatskli-
nikum. Dies wurde von B. Schubert
in ihrem Vortrag , Der Arzt als Seel-
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sorger” aus drztlicher Sicht erganzt,
da viele biographische und spirituelle
Lebensinhalte in der letzten Lebens-
phase unmittelbar an den Arzt her-
angetragen werden. D. Sternberg-
Lieben (Dresden) sprach zum Thema:
Verbot aktiver Sterbehilfe: Bevor-
mundung der Bulrger oder notwendi-
ger Freiheitsschutz?” und gab darin
einen Uberblick Gber die unterschied-
liche Rechtssprechung in den EU-
Landern. Zugleich machte er deutlich,
dass ein Verdrdngen oder eine Tabu-
isierung des Rufes nach aktiver Ster-
behilfe in unserer utilitaristischen
Gesellschaft gefahrlich ist. Um die

ethischen Grundwerte der Gesell-
schaft auch in Zukunft bei immens
wachsenden demographischen Prob-
lemen zu bewahren, bedarf es eher
der verantwortlichen 6ffentlichen Dis-
kussion und einer differenzierten medi-
zinjuristischen Betrachtungsweise ins-
besondere des assistierten Suicids.

U. Zimmer (Dresden) stellte ihre
kunsttherapeutischen Arbeiten zum
Thema: , Perspektivwechsel” vor, die
bei der Bearbeitung eigener Krank-
heit entstanden. Die offene Kommu-
nikation Uber eigenes Betroffensein
berthrte alle Teilnehmer in besonde-
rem MaBe.

. Therapie als Kunst — Kunst als Thera-

pie” — dieser eindruckvolle medizin-
historisch-philosophische Vortrag von
D. v. Engelhardt (Lubeck) bildete
den Abschluss der Symposiumsreihe
.Dresdner hamatologisch-onkologi-
sche Gesprache”.
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