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Aus der Stadt Giellen

Was, wenn der Krehs schon ins Bauchfell streut?

HIPEC: Hoffnung auch im fortgeschrittenen Stadium - Universitatsklinikum: »Wir haben gute Erfahrungen gemacht«

GieBlen (if). »Als ich hérte >positiv¢, dachte ich
>das kann’s doch nicht gewesen sein«, gestand
Rudolf H., als er bei einer »Darmkrebswoche« fiir
die Friiherkennungsuntersuchung warb. Darm-

Friiher lautete bei einem solch ka-
tastrophalen Befund der resignierte
Kommentar aus dem OP lapidar:
»wieder zugemacht«. Im Uniklini-
kum GieBen konnen die Chirurgen
um Professor Winfried Padberg seit
einiger Zeit mit »HIPEC« ein Be-
handlungsverfahren anbieten, das
durch die zeitgleiche Kombination
von aufwendiger Krebschirurgie —

der Reduzierung der »Tu-

morlast« — verbunden mit

»hyperthermer intraperi-

tonealen Chemotherapie«

ein verheifungsvolles neu-

es Therapiekonzept dar-
stellt. In groBen Krebszentren der
USA seit Jahren schon etabliert, ist
HIPEC bisher hierzulande nur an
wenigen Kliniken — beispielsweise
an der Regensburger Uniklinik —
verfiigbar.

Das Gieflener Hipec-Team um
Oberarzt Dr. Markus Hirschburger
hat mittlerweile rund zwei Dutzend
Manner und Frauen, fast alle im
sprichwortlich »besten Alter«, be-
handelt. »Und wir haben gute Er-
fahrungen gemacht«, berichtete un-
langst bei der jahrlichen Informati-
onsveranstaltung des »Onkologi-
schen Arbeitskreises Mittelhessen«
Klinikchef Padberg, als er an seine
Kollegen appellierte, auch bei zu-
néchst scheinbar begrenzten Hei-
lungsaussichten nicht resignierend
»den Kopf in den Sand« zu stecken,
sondern neue Behandlungsmog-
lichkeiten zu erwégen. Zahlen aus
den USA und aus den Niederlan-
den, wo Hirschburger sich mit dem
Verfahren vertraut gemacht hat, be-
sagen, dass sich beispielsweise bei
den als unheilbar geltenden, ge-

krebs, so besagt die Statistik, ist — sofern friih-
zeitig erkannt — heute in den allermeisten Fillen
heilbar. Doch wie sehen die Chancen aus, wenn
eine Erkrankung erst in fortgeschrittenem Sta-
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Oberarzt Dr. Markus Hirschburger (1.) und der Leiter der Kardiotechnik

am GiefBener Uniklinikum, Johannes Gehrson, sind Experten fiir das neue

Behandlungsverfahren.

fiirchteten Tumoren des Bauchfells
bemerkenswerte Fiinf-Jahres-
Uberlebensraten erreichen lassen.
HIPEC bedeutet nicht nur neue
Hoffnung. Es ist zugleich auch ein
Paradebeispiel flir die wachsende
Bedeutung interdisziplindrer An-
sétze in der Krebsheilkunde: Durch
wechselseitiges Zusammenwirken
und Erfahrungsaustausch medizi-
nischer Fachgebiete lassen sich
noch unbefriedigende Ergebnisse
weiter verbessern. Geht es um die
Therapie der Peritonealkarzinose
als Folge eines metastasierenden
Dickdarmkrebses — von der schét-
zungsweise jahrlich 2000 Patienten
in Deutschland betroffen sind — ent-

(Foto: if)

fernt dasTeam um Hirschburger zu-
nachst alle zugénglichen Tumor-
knoten. Danach tritt die Kardio-
technik in Aktion: Mit einer Art
Herz-Lungenmaschine wird ein auf
42 Grad Celsius erwarmtes, bereits
in systemischer Konzentration er-
probt hochwirksames Krebsmedi-
kament in den néchsten neunzig
Minuten direkt in die Bauchhohle
geleitet, um noch verborgene oder
chirurgisch nicht zugéngliche bos-
artigen Neubildungen zu zerstoren.
In dieser Phase spielen die Erfah-
rungen der Kardiotechniker, die im
Verlauf von Herzoperationen auch
die Korpertemperatur des Patien-
ten »steuern«, eine entscheidende

dium entdeckt wird? Wenn sich nach dem gro-
Bem Bauchschnitt zeigt: Zahllose winzige, milli-
meterkleine Krebsherde haben sich bereits im
Peritoneum, dem Bauchfell, eingenistet?

Rolle - in GieBen kommt dabei ein
von Johannes Gehron, dem Leiter
der Kardiotechnik eigens fiir HI-
PEC entwickeltes Schlauchsystem
zum Einsatz.

Die bisher beobachteten giinsti-
gen Behandlungsergebnisse — da ist
etwa der junge Mann, der nach de-
primierender Diagnose jetzt wieder
hoffen kann, seine vier kleinen Kin-
der auch aufwachsen zu sehen -,
schreibt das Team dem prizisen chi-
rurgischen Vorgehen in Kombinati-
on mit dem zeitgleichen lokalen
Einsatz hochdosierter Krebsmedi-
kamente zu, deren tumorzerstéren-
de Wirkung durch die Erwarmung
optimiert wird. »HIPEC ist wissen-
schaftlich gestiitzt und eine sinn-
volle Therapie«, zeigen sich Hirsch-
burger und Johannes Gehron im
AZ-Gesprich iiberzeugt.

Dass das HIPEC-Prinzip auch
beispielsweise auf dem Gebiet der
Onkologischen Gynékologie zu ent-
scheidenden Fortschritten beitra-
gen kann, ist fiir den Direktor der
Universitatsfrauenklinik, Professor
Hans-Rudolf Tinneberg, keine Fra-
ge. Dabei bedeutet die enge nach-
barliche Kooperation zwischen
Chirurgie und Gynékologie in Gie-
Ben einen wesentlichen Pluspunkt.
Patientinnen werden hier selbstver-
standlich interdisziplindr betreut.
Nicht zuletzt diese Erwartung war
es denn auch, die — wie der Gynéko-
logie-Chef bestédtigt — unlédngst die
zuhause zuvor mehrfach ergebnis-
los operierte junge, an Krebs er-
krankte Tochter einer hochgestell-
ten Personlichkeit aus dem Nahen
Osten eigens in die GieBener Frau-
enklinik gefiihrt hat.



