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Uberblick:
Strahlentherapie

Etwa 50 % der Tumorpatienten erhalten wahrend ihrer
Behandlung eine Art von Strahlentherapie. Diese kann
alleine oder in Kombination mit Chemotherapie, Chirurgie
oder Hormontherapie eingesetzt werden. Sie wird
verwendet, um Tumorzellen zu zerstéren und ist, ahnlich wie
eine Rontgenaufnahme des Brustkorbs, vollig schmerzlos.
Die Bestrahlung wird in der Regel einmal taglich Uber einen
Zeitraum von einem Tag bis 8 Wochen in einem
Bestrahlungszentrum verabreicht.

AlignRT® + DIBH - Ein neuer
Behandlungsstandard

Die Implementierung der Deep Inspiration Breath Hold
(DIBH)-Technik kann fir viele Kliniken eine Herausforderung
darstellen. Durch die Verwendung einer neuen Positionierungs-
und Bewegungsiberwachungstechnologie namens AlignRT®
kann sich ein Arzt jedoch darauf verlassen, dass lhre
Atemanhalteposition von Tag zu Tag ahnlich ist.? Dieser Ansatz
wird zu einem neuen Behandlungsstandard und kann dazu
beitragen, dass Sie vor und wahrend lhrer Behandlung genau
positioniert werden, um die Strahlenbelastung Ihres Herzens
und lhres gesunden Gewebes zu reduzieren und
moglicherweise auch die Notwendigkeit von Tatowierungen
oder Markierungen zu beseitigen.

Ein Leitfaden fiir
Gesprache mit
IThrem Arzt

Fur die meisten Patienten ist alles rund um die
Strahlentherapie neu. Dieses Informationsblatt enthalt einige
wichtige Informationen und Fragen, die Sie Ihrem Arzt
stellen sollten, damit Sie die bestmdgliche Behandlung und
Versorgung erhalten.

Strahlentherapie
bei linkem Brusttumor

Die Strahlentherapie hat sich fir die Behandlung von
Brusttumoren als hochwirksam erwiesen. Die linke Brust
liegt allerdings nahe am Herzen, wodurch das Risiko
besteht diesem Strahlung auszusetzen. Es hat sich gezeigt,
dass es dadurch nach der Behandlung zu Herzinfarkten
oder -erkrankungen kommen kann. Neue Techniken werden

jedoch immer haufiger eingesetzt, um diese Risiken zu

beseitigen.

Deep Inspiration
Breath Hold (DIBH)

Viele Zentren verwenden eine Technik namens Deep
Inspiration Breath Hold (DIBH - Bestrahlung in tiefer
Einatmung), um das Herz wahrend der Strahlentherapie von
der linken Brust wegzubewegen. Ein tiefer Atemzug
bewegt das Herz nach unten und von der Brust weg, um die
Strahlenbelastung des Herzens wahrend der Behandlung zu
reduzieren. Es kann jedoch schwierig sein, dieselbe
Atemposition fur die tagliche Strahlenbehandlung zu
erreichen. Die Patienten atmen zu unterschiedlichen Zeiten
auf unterschiedliche Weise und kénnen ihren Ricken
krimmen. Diese unterschiedlichen Bewegungen kdénnen
einem Patienten dahneln, der den Atem richtig anhalt,
trennen aber moglicherweise nicht das Herz von der Brust.
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Fragen die Sie Ihrem Arzt stellen sollten

Als Teil Ihrer gemeinsamen Behandlungsentscheidung kénnen Sie Ihren Arzt fragen, ob lhr Bestrahlungsplan fur linken
Brusttumor diese wichtigen Vorteile bietet:

Was Sie |lhren Arzt
fragen sollten

Warum ist es wichtig Welche Antwort wirden Sie Vertrauen?

Werde ich fur die Behandlung DIBH ist der am haufigsten Ja, wir verwenden DIBH. Wenn DIBH nicht das
meines linken Brusttumors verwendete herzschonende Ansatz. Richtige fir Sie ist, werden wir andere Ansatze
Zugang zu DIBH haben? finden, um |hr Herz zu schonen.

Gibt es Studien zur Sie mochten sicher sein, dass |hr Es gibt eine Studie mit AlignRT®, in der die
Strahlenbelastung des Herz wahrend der Behandlung Herzen von Patienten nach der Behandlung
Herzens nach der Behandlung geschont ist. untersucht, und es keinerlei Strahlenschaden
mit lhrer Technologie? festgestellt wurden.?

Gibt es Studien die zeigen, Vor der Behandlung werden manchmal Ja, Studien deuten darauf hin, dass unser

dass der von Ihnen Rontgenbilder verwendet, um System uns hilft, Sie vor der Behandlung
verwendete Ansatz unnotige  sicherzustellen, dass Sie sich in der besser zu positionieren, was wiederum
Rontgenbilder vermeidet? richtigen Position befinden. Das bedeuten kann, dass wir weniger

Vermeiden unnétiger Bilder reduziert die Rontgenaufnahmen bendétigen, um zu
Strahlenbelastung lhrer gesunden Zellen.  Uberprifen, ob Sie sich in der richtigen Position

befinden.
Kann ich trotz fehlenden Moéglicherweise mochten Sie Ja, wir verwenden ein System, das durch Studien
Tatowierungen und / oder Tatowierungen oder Markierungen gestltzt wird und zeigt, dass es mindestens so
Markierungen auf meinen vermeiden. Tatowierungen sind dauerhaft, genau ist wie Tatowierungen oder
Korper eine sichere und Markierungen konnen auf die Kleidung Markierungen. Wenn Sie mochten, kdnnen wir
zuverlassige Strahlentherapie  abfarben und missen wahrend der die Tatowierungen und Markierungen
bekommen ? gesamten Behandlung erhalten bleiben. auslassen.* * Nicht alle Zentren mit AlignRT®

sind tatowierungsfrei.

Wie wird meine Position Wenn Sie sich aus |hrer Position bewegen, Sie werden mithilfe von AlignRT® Uberwacht,
wahrend meiner Behandlung  kann die Strahlung zusétzliche sodass Sie sicher sein kénnen, dass die
Uberwacht? Nebenwirkungen verursachen. Einige Behandlung unterbrochen wird, wenn Sie sich

Technologien die bei DIBH-Behandlungen von der richtigen Position in eine beliebige
in Einsatz kommen Gberwachen nur Ihre Richtung bewegen — sogar um einen Betrag,

Auf- und Abwartsbewegung. der flr das menschliche Auge unerkennbar ist.
Wird mich wahrend der Bestimmte Systeme die bei DIBH Mit AlignRT® berihrt Sie wahrend der
Behandlung etwas berlihren?  verwendet werden umfassen Atemgerate, Behandlung nichts. Ein kleiner Bildschirm kann
die in Inren Mund gesteckt werden, in |hrer Sichtlinie platziert werden, um lhnen
Klammern an Ihrer Nase oder dabei zu helfen, wahrend der Behandlung
Schutzbrillen Gber den Augen, was Sie genau in der richtigen Hohe einzuatmen.
moglicherweise als unangenehm
empfinden.
Welche Technologie Eine Technologie, die von den besten Rund 70 % der laut US News & World Report
verwenden die besten Zentren genutzt wird, kann Ihnen 50 besten auf Krebs spezialisierten
Zentren? Sicherheit geben, dass Sie die beste Krankenh&user der USA verwenden AlignRT®.

Versorgung erhalten.
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Besuchen Sie Saferradiationtherapy.com/de um

ein Bestrahlungszentrum in Ihrer Nahe zu
finden oder weitere Informationen zu erhalten

Fragen Sie Ihren Arzt noch heute nach AlignRT®. STRAHLENTHERAPIE




