Unser Infomaterial senden wir
lhnen gerne kostenfrei zu.

Zum Beispiel:
Faltblatt: ,AHB*/Reha bei Schilddriisenkrebs.
Was bringt mir das?“

Broschure: ,Sachgerechte Patientenaufklarung.

Ein Broschiire Arzte aus Chirurgie, Nuklear-
medizin und Endokrinologie.“

Besuchen Sie unseren Infostand auf dem
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Weitere Informationen:
Bundesverband Schilddriisenkrebs
Ohne Schilddriise leben e.\V.
RungestraBe 12 -+ 10179 Berlin

Tel. 030-27 58 11 46
info@sd-krebs.de * www.sd-krebs.de
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AUFRUF AN DIE BESCHAFTIGTEN

DER SOZIALDIENSTE

Auch
an Schilddriisenkrebs

Erkrankte brauchen eine
AHB/Reha!

Viele an Schilddriisenkrebs Erkrankte erhalten
keine AHB/Reha, weil Sie Uber Ihre Rechte
durch die behandelnden Arztinnen und Arzte
nicht informiert und durch die Sozialdienste
vergessen werden.
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WAS KONNEN SIE
ANDERN?

WARUM IST EINE AHB/
REHA SO WICHTIG?

+ Vereinbaren Sie mit der Chirurgischen Klinik, dass alle
Schilddrisenkrebspatientinnen und -patienten lhnen
gemeldet werden.

* Vereinbaren Sie mit der Nuklearmedizinischen Kilinik,
dass Patientinnen und Patienten mit Schilddriisenkrebs
vor Verabreichung der radioaktiven Kapsel Kontakt zu
Ihnen, dem Sozialdienst bekommen.

+ Fragen Sie in den chirurgischen, nuklearmedizinischen
und endokrinologischen Klinik dfters nach, ob an Schild-
drisenkrebs Erkrankte eine akute Behandlung abgeschlos-
sen haben, und vergleichen Sie diese mit Ihren Daten.

+ Stellen Sie sicher, dass Patientinnen und Patienten
unser Faltblatt ,,AHB*/Reha bei Schilddriisenkrebs. Was
bringt mir das?“ erhalten.

Woran liegt es, dass nur wenige an
Schilddriisenkrebs Erkrankte eine
AHB erhalten?

+ Die Liegedauer nach einer Operation betrégt oft nur drei
Tage.

» Danach wird den meisten Erkrankten die Schilddriisen-
hormonvorenthalten, die physisch und psychisch beein-
tréchtigt, obgleich es zu einer Schilddriisenunterfunk-
tion in den meisten Féllen seit mehreren Jahren eine
Alternative gibt.

* Wenn Sie dann zu einer Radioiodtherapie gehen, wird
durch die Isolation kein Kontakt zum Sozialdienst auf-
genommen.

* Niemand informiert Sie Uber die Md&glichkeiten einer
AHB/Rehal!

Auch eine Krebsdiagnose mit einer sehr guten Prognose
macht Angst.

Die Uberlebensraten sind im Vergleich zu anderen Krebs-
erkrankungen sehr gut, daher haben Arztinnen und Arzte
haufig den Eindruck, den Patientinnen und Patienten
musse es auch psychisch gut gehen.

Ein Trugschluss, wie eine Studie der Psychologin Frau
Professor Susanne Singer (et.al. 2012) ergab. Die Er-
krankten litten vor allem unter Schlafproblemen und unter
starker Erschépfbarkeit.

Im Ergebnis steht fest, dass die Betroffenen auch bei
durchaus guter Prognose der Krebserkrankung Unterstit-
zung bei der Bewéltigung der Erkrankung und ihrer Folgen
bendtigen. Letztlich bedarf es dazu qualifizierter Hilfsan-
gebote und RehabilitationsmaBnahmen, auch nach Ende
der akuten Therapie.

Auszug aus dem Selbsthilfe-Forum

auf www.sd-krebs.de:

,FUr mich war die AHB der Durchbruch hinsichtlich mei-
nes Wohlergehens. Ich bin verérgert und traurig, dass
man mir das nicht vorher erzahlt hat und ich erst wieder
einigermaBen fit werden musste, um mich eben selbst
darum zu kiimmern.“ (Beitrag vom 23. Juni 2017)

Auch an Schilddriisenkrebs Erkrankte sind nach der
Diagnose Krebs in einem Ausnahmezustand und wer-
den von den Sozialen Diensten einfach zu oft vergessen.

Das muss sich andern!!!




