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Zertifiziertes

“~u: Darmkrebszentrum

Darmzentrum
n Treptow - Képenick

Herzlich willkommen

Sehr geehrte Damen und Herren,
liebe Patientin, lieber Patient,
liebe Angehorige,

das Darmzentrum Treptow-Kopenick wurde ganz speziell
zur Betreuung von Patientinnen und Patienten mit Darm-
krebs gegriindet. Hier haben sich Spezialist*innen zusam-
mengefunden, die diese Erkrankung nach den neuesten
Standards und auf der Grundlage eines kooperativen
Konzepts umfassend behandeln.

Die Broschiire soll unseren Patientinnen und Patienten mit
Darmkrebs, aber auch Angehorigen und Freunden, als
Informationsquelle und Ratgeber dienen. Sie soll zudem
allen Interessierten nahebringen, dass Vorsorgeuntersu-
chungen sinnvoll sind.

Wir wiinschen uns, dass die Broschiire Ihnen hilft, fiir Ihre
Fragen und Anliegen Rompetente Ansprechpartner*innen

zu finden. Ein funktionierendes Netzwerk von Spezialisten
garantiert eine moderne, erfolgreiche Therapie des Darm-
Rrebses.

Ihr Team des Darmzentrums Treptow-Kopenick
der DRK Kliniken Berlin Kopenick

Darmzentrum Treptow-Kopenick

Der Dickdarmkrebs ist die zweithaufigste Krebserkran-
kung in Deutschland. Der Entstehung von Darmkrebs
kann wirkungsvoll vorgebeugt werden und er ist - nicht
nur in frilhen Stadien - oft heilbar!

Vorbeugung und Behandlung stellen eine sehr kom-
plexe Aufgabe dar, die heute am besten durch eine enge
Kooperation von Hausarzt*innen, niedergelassenen
ambulant tatigen Spezialist*innen und Klinikarzten sowie
-arztinnen gelost werden kann. Alle erforderlichen Fach-
disziplinen sind in unserem Darmzentrum zusammen-
gefasst und ihre Kooperation ist optimal geregelt. Dafiir
sind wir von der Deutschen Krebsgesellschaft zertifiziert
worden.

Die Deutsche Krebsgesellschaft strebt mit der Zertifizie-
rung von Darmzentren die Verbesserung der regionalen
Behandlung von Darmkrebserkrankungen an. Leistungs-
fahige Netzwerke und starke Partner*innen werden durch
die Deutsche Krebsgesellschaft iiberpriift, zertifiziert und
regelmaRig kontrolliert. Ziel ist es, eine hohe Behand-
lungsqualitat fiir kranke Menschen zu sichern.

Als interdisziplinares Darmzentrum wollen wir die Ver-
sorgung von Patienten mit Darmkrebs durch die Inte-
gration und Koordinierung der Teilbereiche Vorsorge,
Friiherkennung, Diagnostik, Operation, Chemotherapie
und Bestrahlung sowie Nachsorge optimieren. Die the-
rapeutische Vorgehensweise hat sich verandert. Friiher
beschrankte sich die Behandlung auf eine operative Ent-
fernung des betroffenen Darmabschnitts, heute gibt es
Behandlungskonzepte, die dem jeweiligen Befund und
der personlichen Situation des einzelnen Patienten an-
gepasst werden.



Ganzheitliches Behandlungskonzept

Alle Expert*innen der medizinischen Fachabteilungen,
einschlieBlich der Psychoonkologie, besprechen im
Rahmen von wochentlichen Konferenzen die Befunde der
Patientinnen und Patienten, sodass gemeinsam der best-
mogliche, individuell zugeschnittene Behandlungsplan
flir die Erkrankung zusammengestellt wird. Wir stimmen
dabei unsere Konzepte raumlich und zeitlich auf die Be-
diirfnisse unserer Patient*innen ab.

AHB / REHA

Palliativmedizin
Pflegedienst

Chirurgie ambulante

Gastroenterologie ambulantes

Palliativ-
netzwerk

Genetische
Beratung

o Pathologie Radiologie
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.; Gastroenterologie Psychoonkologie
ambulante Onkologie
Seelsorge \ (Chemotherapie) Apotheker Psycho-

therapie

Schmerztherapie Strahlentherapie

Erndhrungs-

beratung Sozialdienst

SelbsthilfW

Hausarzte

Was uns wichtig ist

Eine gute Aufklarung unserer Patienten liegt uns ganz
besonders am Herzen. Wir wiinschen uns, dass unsere

Patientinnen und Patienten, aber auch alle engen Fami-
lienmitglieder und Freunde einbezogen werden, da eine
positive und optimistische Atmosphare die Heilungs-
chancen deutlich verbessert.

Nach Diagnosestellung miissen sich die Patienten mit der
Krebserkrankung auseinandersetzen. Das kann zu grofRen
personlichen Krisen fiihren. Fiir uns ist es eine wichti-

ge Aufgabe, Phasen der Niedergeschlagenheit bei den
Erkrankten zu erkennen und dariiber hinwegzuhelfen.
Qualifizierte Psychologinnen mit viel Erfahrung stehen
jederzeit zur Verfligung, ebenso Seelsorgerinnen, die sich
dieser Menschen liebevoll annimmt. Wenn berufliche und
soziale Fragen zu klaren sind, hilft unsere Sozialfiirsor-
gerin. Das Darmzentrum fordert den Kontakt zu Selbst-
hilfegruppen und legt groBen Wert auf eine enge Zusam-
menarbeit. Wir bemiihen uns, eine moglichst angenehme
Atmosphare zu schaffen, die unsere Patienten nicht nur
rein medizinisch, sondern auch menschlich personlich
unterstiitzt. Wir sind gerne bereit, die Diagnose Darm-
erkrankung und deren Therapie mit lhnen zu diskutieren
oder Ihnen gegebenenfalls auch kompetente Partner und
Kollegen zu vermitteln.



o Magen

9 Dickdarm, Querdarm

9 Diinndarm

e Sigmoid, Krummdarm

6 Mastdarm, Enddarm

Informationen zum Darmkrebs

Aufbau und Funktion des Darmes

Der Darm ist mit einer Lange von sieben Metern ein
groBes Organ unseres Korpers. Der Diinndarm liegt
in lockeren Schlingen, umrahmt vom Dickdarm, in
unserem Korper.

Im Diinndarm (je nach Abschnitt Duodenum, Jejunum
oder lleum) werden die wichtigsten Nahrungsbestand-
teile herausgefiltert und in den Blutkreislauf abgegeben.

Der Dickdarm (Colon) ist etwa 120 bis 150 cm lang. Im
Dickdarm wird dem Nahrungsbrei Wasser entzogen, im
Mastdarm (Rektum) wird der Stuhlgang dann bis zur
Ausscheidung gespeichert.

Besonderes Augenmerk soll hier auf den Dick- und
Enddarmkrebs gelegt werden. Diinndarmkrebs tritt sehr
selten auf.

Kolorektale Karzinome (Dick- und Mastdarmkarzinome)
Jahrlich erkranken etwa 68 von 100.000 Mannern und
72 von 100.000 Frauen an einem kolorektalen Karzinom.
Dies bedeutet ca. 66.000 Neuerkrankungen in Deutsch-
land im Jahr. Bei Mannern ist es das dritthaufigste und
bei Frauen das zweithaufigste Karzinom. Am haufigsten
treten die Erkrankungen nach dem 50. Lebensjahr auf.

Risikofaktoren des Darmkrebs:

- gehauftes Auftreten in der Familie

- Ernahrungsfaktoren: hoher Fettkonsum,
rotes Fleisch u.a.

- langjahriger Nikotin- und Alkoholkonsum

- Asbest

- Colitis ulcerosa (chronisch entziindliche
Darmerkrankung)

- primar gutartige Wucherungen im Darm

- (Adenome, Polypen)

Pravention und Vorsorge

Die Pravention umfasst alle MaBnahmen die helfen,
dem Darmkrebs vorzubeugen. Es hat sich gezeigt, dass
eine gesunde Lebensweise auch mafRgeblich Pravention
bedeutet. Wissenschaftliche Untersuchungen bestati-
gen, dass aus gutartigen Darmtumoren wie Polypen und
Adenomen im zeitlichen Verlauf regelhaft Darmkrebs
entsteht. Aus diesem Grund ist die Darmspiegelung als
Vorsorgeuntersuchung von immenser Wichtigkeit. Bei
der Vorsorgeuntersuchung wird ein Patient, der keiner-
lei Krankheitssymptome aufweist, der Darmspiegelung
unterzogen.

Ab dem 50. Lebensjahr steigt das Risiko fiir die Entartung
von Polypen. Im Falle einer familiaren Belastung erfolgt
die Darmspiegelung zu einem individuell bestimmten
Zeitpunkt. Die Vorsorgespiegelung wird im Netzwerk des
Darmzentrums Treptow-Kopenick ambulant sowie bei
niedergelassenen Gastroenterologen (siehe Seite 6)
durchgefiihrt.

Die vorsorgende Darmspiegelung ist vor allem deshalb so
wichtig, weil Darmkrebs haufig erst in sehr fortge-
schrittenen Stadien Symptome verursacht. Friihzeitig
erkannte Tumore konnen heute geheilt werden.
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Symptome

Haufig beschriebene Symptome fiir Darmtumore sind:

- StuhlunregelmaRigkeiten (immer wieder Wechsel der
Stuhlkonsistenz)

Blutauflagerungen/-beimengungen zum Stuhl
unklare Blutarmut

Schmerzen im Bauchraum

R R 2

Allgemeinsymptome wie ein Leistungsknick,
Gewichtsabnahme und eine Verschlechterung des
Allgemeinzustandes

Sind solche Symptome vorhanden sollte eine diagnosti-
sche Koloskopie erfolgen.

Mit einer Uberweisung lhres Hausarztes werden Sie
zeitnah die notwendige Diagnostik erhalten. Eine (von
der Vorsorgeuntersuchung abzugrenzende) Koloskopie
kann von niedergelassenen Gastroenterologen, jedoch
auch im Rahmen einer ambulanten Untersuchung in den

O

DRK Kliniken Berlin Kopenick erfolgen.

Endoskopie
Telefon: (030)3035-3333

Diagnostik

Die sicherste Diagnostik stellt die Dickdarmspiegelung
dar. Hier kann in auffalligen Bereichen eine Gewebeprobe
entnommen werden, die dann feingeweblich analysiert
wird. Wenn festgestellt wird, dass es sich um einen
Darmkrebs handelt, werden der Bauch (Abdomen) durch
Ultraschall oder ein Computertomogramm und die Lunge
durch eine Rontgenuntersuchung oder ein Computerto-
mogramm auf Metastasen (Streukrebs) untersucht.
AuRerdem konnen besondere Blutuntersuchungen
erfolgen, in denen sogenannte Tumormarker bestimmt
werden. Fiir den Darmkrebs sind diese Marker weniger fiir
die Diagnose, sondern mehr fiir eine Verlaufsbeurteilung
wichtig. In unserem Darmzentrum erfolgt die Planung
der Untersuchungen durch den Koordinator des Darm-
zentrums. Die Spezialuntersuchungen konnen alle im
Netzwerk des Darmzentrums Treptow-Kopenick, je nach
Allgemeinzustand des Patienten bzw. der Patientin und
Umfang der Untersuchungen, ambulant oder stationar
erfolgen. Die Ergebnisse dieser Untersuchungen fiihren
zu einer praoperativen Stadieneinteilung (TNM-Stadien)
des Tumors.

1
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Leistungen

Therapie

Es gibt drei Saulen, auf denen die Behandlung ruht:
1. Operation

2. Bestrahlung

3. Systemtherapie

Umfang und Reihenfolge ihrer Anwendung werden im
Rahmen der bereits beschriebenen wochentlichen
Tumorkonferenz entschieden. Diese Therapieentschei-
dung basiert auf den derzeit giiltigen Leitlinien der
Deutschen Krebsgesellschaft.

Die Operation mit Entfernung des Tumors

- bei Dickdarmkrebs: Entfernung des Dickdarmanteils,
in dem sich der Tumor befindet (rechtsseitiger oder
linksseitiger Dickdarm und/oder Querdarm) und des
dazugehorigen Lymphgewebes.

- bei Mastdarmkrebs: Entfernung des Mastdarms
(Rektumresektion) bis zur Entfernung des Enddarms
und des dazugehorigen Lymphgewebes.

Dieser Teil der Behandlung wird in der Klinik fiir Chirurgie
durchgefiihrt. Die Operationsstrategien unterscheiden
sich je nach Erkrankung und Lokalisation des Tumors und
werden, wenn immer moglich minimalinvasiv in Form

von Schlussellochchirurgie oder transanaler chirurgi-
scher Behandlung durchgefiihrt werden. Jede Operation
wird fiir den einzelnen Patienten dem diagnostizierten
Tumorstadium angepasst. Samtliche Operationsverfahren
werden nach modernsten Empfehlungen und Leitlinien
durchgefiihrt. Die feingewebliche Untersuchung des
Operationspraparates erfolgt in der Pathologie und fiihrt
zur endgiiltigen Tumorklassifikation (pTNM). Diese ist
Grundlage der weiteren Therapie.

Robotische Chirurgie

Die Anwendung des Operationsroboters DaVinci ist eine
Weiterentwicklung der minimalinvasiven Chirurgie. Das
hochauflosende 3D-Bild sowie die verbesserte chirur-
gische Prazision sind bei sehr spezifischen Darmkrebs
Operationen von Vorteil. So ist es insbesondere bei Mast-
darmkrebs (Enddarm) notwendig, sowohl radikal als auch
nervenschonend im Becken zu operieren. Hier spielen
die robotischen Instrumente und die hervorragende
Sicht natiirlich ihre Vorteile aus und ermoglichen so ein
prazises Operieren auf engstem Raum. Die Roboterchirur-
gie ist eine der effektivsten und am wenigsten invasiven
chirurgischen Behandlungsoptionen, die heute verflighar
sind.

Durch die kleinen Schnitte sowie die verringerte Belas-
tung der Bauchdecke sind die Patient*innen nach einer
robotisch-assistierten Darmkrebsoperation deutlich
weniger beeintrachtigt. Eine rasche Erholung der Darm-
funktion, insbesondere nach Mastdarmeingriffen, konnen
durch die Verwendung des da Vinci erzielt werden.

13



Beispiel einer chemothera-
peutisch und operativ behan-
delten Lebermetastase
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Metastasenchirurgie

Bei zunehmender Verbesserung der systemischen
Therapieoptionen im Rahmen einer palliativen Behand-
lungssituation wird es immer ofter moglich, durch eine
Metastasenchirurgie eine Chronifizierung der Erkrankung
zu erreichen, im besten Falle auch eine Heilung.

Lebermetastasen

Am Zentrum werden allen Formen der leberchirurgischen
Eingriffe (exclusive Transplantation) durchgefiihrt. Dabei
erfolgt eine enge interdisziplinare Zusammenarbeit

der Klinik fiir Allgemein,- Viszeral- und Minimalinvasive
Chirurgie mit der Klinik fiir Anasthesie, Schmerztherapie,
Intensiv- und Notfallmedizin und dem Istitut fiir diagnos-
tische und interventionelle Radiologie.

Lungenmetastasen

Solitare Lungenmetasen konnen mittels videoassistier-
ter thorakoskopischer Chirurgie entfernt werden (VATS).
Dabei erfolgt eine enge Kooperation mit dem Lungenzen-
trum der DRK Kliniken Berlin Mitte.

Bauchfellmetastasen

In einzelnen Fallen kann bei bosartigem Befall des
Bauchfelles eines Operation der betroffenen Stellen
erfolgen (Zytoreduktionen). Diese komplexen Operatio-
nen bediirfen einer groBen Expertise, um Komplikationen
zu vermeiden. Bei limitiertem Befall erfolgt eine zusatz-
liche Behandlung durch eine hypertherme intraoperative
Chemotherapie, einer sogenannten HIPEC.

Kombinationsbehandlung mit interventioneller
Radiologie

Sollten Metastasen nicht vollstandig operativ entfernt
werden konnen, stehen eine Vielzahl von interventionellen
radiologischen MaBnahmen zur Verfiigung um die Situati-
on onkologisch adaquat zu behandeln. Dabei besteht eine

enge Kooperation zu unseren Partner*innen, des Instituts
fur diagnostische und interventionelle Radiologie der
DRK Kliniken Berlin Kdpenick und dem DTZ (Diagnostisch
Therapeutisches Zentrum am Frankfurter Tor).

Dabei werden alle so gennanten lokalen Ablationen vor-
gehalten:

Radiofrequenzablation (RFA)
Brachytherapie

Stereotaxie

Laserablation
Elektroporation
Mikrowellenablation

N N N 2 2

Bestrahlung

Die Bestrahlung ist Teil vieler Therapiekonzepte des
Mastdarmkrebses. Dabei werden gezielt der Darmab-
schnitt und die Lymphabflusswege bestrahlt, in denen
sich der Tumor befindet. Durch die vorherige Bestrahlung
kann bei Operationen oft der SchlieBmuskel erhalten
bleiben.

Die Bestrahlung erfolgt in der Praxis fiir Strahlentherapie
und Radioonkologie Helle-Mitte und dem DTZ am Frank-
furter Tor, den Partner*innen des Darmzentrums Treptow-
Kopenick.

15
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Chemotherapie und ambulante Operationen

Die Medikamente, die bei der Chemotherapie gegeben
werden, heiBen Zytostatika (Zellwachstumshemmer). Die-
se Medikamente bremsen besonders das Wachstum von
entarteten, bosartigen Zellen. Sie konnen aber auch ge-
sunde Zellen angreifen. So ist es moglich, dass manchmal
Nebenwirkungen wahrend der Chemotherapie auftreten.
Diese werden durch Zusatzmedikamente behandelt. Die
Chemotherapie wird entweder in Tablettenform oder als
Infusion in die Vene verabreicht.

Ein weiterer neuer Ansatz in der Behandlung sind Anti-
korper, welche bestimmte Zielstrukturen der Zellen
blockieren. Entweder kommt es dann zu einer Aktivierung
des Immunsystems oder Stoffe kénnen nicht mehr an

der Zelle andocken. Unter bestimmten Voraussetzungen
ist auch eine Immuntherapie maoglich. Dabei wird das
korpereigene Immunsystem genutzt, um den Krebs zu
bekampfen.

Die Gabe der Chemotherapie erfolgt durch unser Team im
Onkologischen Zentrum. Die hohe pflegerische Qualitat
driickt sich u.a. in einer Vielzahl von onkologischen Fach-

schwestern aus. Neben einer medizinischen Versorgung
auf hohem Niveau ist uns eine individuelle pflegerische
Betreuung der Patienten*innen wichtig.

Wenn die Chemotherapie iiber die Vene verabreicht wird,
muss hierzu in bestimmten Fallen eine spezielle Kam-
mer (Portsystem) unter die Haut eingesetzt werden. Dies
erfolgt ambulant im Ambulanten Operationszentrum der
DRK Kliniken Berlin Kopenick.

Die Bestrahlung und Chemotherapie kénnen vor der Ope-
ration (neoadjuvant) oder nach der Operation (adjuvant)

erfolgen. Komplementaren Naturheilverfahren stehen wir
im individuellen Fall sehr offen gegeniiber.

Individualisierte Therapiekonzepte (Sequenztherapien)

Gerade im Bereich der palliativen Chemotherapie kom-
men immer mehr ,maRgeschneiderte” Therapien zum
Tragen. Dabei werden spezielle Tumoreigenschaften

vor Therapie in Zusammenarbeit mit dem Institut fiir
Pathologie der DRK Kliniken Berlin Kopenick untersucht.
Die Erhebung eines sogenannten Biomarkerprofiles der
Tumorerkrankung lasst Riickschliisse auf das Ansprechen
von anzuwenden Therapien zu. Diese Therapien werden
dann genau auf den individuellen Patienten angepasst
und kombiniert mit anderen Therapieschritten (erneute
Operation, interventionelle Radiologie, siehe Seite 12-15).
Diese individualisierten Therapiekonzepte erzielen ein
Langzeitiiberleben trotz der fortgeschrittenen Tumorsitu-
ation.

Hisologischer Gewebeschnitt

17



Jessica Conrad
Erndhrungsberaterin

Isabell Ruprecht
Erndhrungsberaterin
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Erndhrungsberatung

Wesentlicher Bestandteil im Gesundungskonzept bei Er-
krankung an Dickdarmkrebs ist eine zielgerichtete Ernah-
rung. Dabei liegt der Focus auf Beseitigung von Mangel-
erscheinungen und der Starkung der Immunkompetenz.
Ein kompetentes Team von Ernahrungsberater*innen
steht lhnen auch im Rahmen der Nachsorge jederzeit bei
Bedarf zur Verfiigung.

DRK Kliniken Berlin Kopenick

Klinik fiir Innere Medizin -

Schwerpunkt Gastroenterologie,
Hamatologie und Onkologie, Nephrologie
Salvador-Allende-StralRe 2-8

12559 Berlin

Erndahrungsteam

Jessica Conrad
Telefon: (030)3035-34 38

Isabell Ruprecht
Telefon: (030)3035-34 38

Psychoonkologie

Wer hilft Ihnen neben den Arztinnen und Arzten,
Schwestern und Pflegern des Darmzentrums, die Zeit
von der Diagnose bis zur Nachsorge zu bewaltigen?

Die Beantwortung dieser Frage ist uns besonders wichtig.
In der Auseinandersetzung mit der Erkrankung steht den Dr. rer. nat. Ruth Hirth
Patient*innen und Angehérigen die Moglichkeit einer Psychologin
psychoonkolgischen Betreuung wahrend der stationaren
und ambulanten Behandlungsphase zur Verfiigung. Im
Darmzentrum Treptow-Kopenick sind Psychologinnen
tatig, die speziell in der Psychoonkologie ausgebildet
wurden. Sie konnen lhnen professionellen Beistand und
Begleitung wahrend der Diagnoseeroffnung und Krisen-
situation bis {iber die Krebsbehandlung hinaus (Opera-
tion, Nachbehandlung) anbieten, z.B. durch Einlibung g MiEmamns
von Entspannungstechniken. Weiterhin kann sie lhnen Psychoonkologin
Beratungsstellen oder ambulant tatige Psychotherapeu-

ten vermitteln.

DRK Kliniken Berlin Képenick
Klinik fiir Innere Medizin -
Schwerpunkt Gastroenterologie,

Hamatologie und Onkologie, Nephrologie A
Salvador-Allende-Stralle 2-8 Caren Vogler
12559 Berlin Psychoonkologin

Dr. rer. nat. Ruth Hirth, Psychoonkologin
M.Sc. Lena Niemann, Psychoonkologin
M.A. Caren Vogler, Psychoonkologin

Telefon: (030)3035-3854

19
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Nachsorge

Wie gestaltet sich die Nachsorge?

Ist Ihre Behandlung abgeschlossen, erfolgt die Nachsorge
in der Regel iiber mehrere Jahre. Hier sollen mogliche
Riickfalle (Rezidive) oder Metastasen (Streukrebs) friih-
zeitig erkannt und behandelt werden.

Diese Nachsorge wird gemeinsam mit lhrem behandeln-
den Arzt oder Ihrer behandelnden Arztin durchgefiihrt.
Spezialuntersuchungen werden im Netzwerk des Darm-
zentrums Treptow-Kopenick durchgefuhrt.

DRK Kliniken Berlin Kopenick
Salvador-Allende-Stralle 2-8
12559 Berlin

Darmzentrum Treptow-Kopenick

Telefon: (030)3035-3151

Fax: (030)3035-3328

E-Mail: darmzentrum@drk-kliniken-koepenick.de

Onkologisches Zentrum Berlin

an den DRK Kliniken Berlin Kopenick

Telefon: (030)3035-3050

Fax: (030)3035-3059

E-Mail: onkozentrum-koepenick@drk-kliniken-berlin.de

Sozialdienst

Eine Krebserkrankung bringt neben den personlichen
Belastungen auch viele biirokratische Hiirden mit sich.
Bereits wahrend Ihres Krankenhausaufenthaltes werden
sich unsere Mitarbeiterinnen vom Sozialdienst an Sie
wenden. Sie beraten Sie unter anderem zur Beantragung
eines Schwerbehindertenausweises, zur Beantragung
einer Rehabilitation und Nachsorge-Kur, zu Krebsbera-
tungsstellen im Stadtbezirk und zu hauslichen Versor-
gungsmoglichkeiten.

DRK Kliniken Berlin Kopenick
Sozialdienst
Salvador-Allende-StraBe 2-8
12559 Berlin

Elisa Pfeiffer, Sozialarbeiterin

Telefon: (030)3035-3883

Fax: (030)3035-3837

E-Mail: e.pfeiffer@drk-kliniken-berlin.de

Christine Meyer, Sozialarbeiterin
Telefon: (030)3035-3836

Fax: (030)3035-3838

E-Mail: c.meyer@drk-kliniken-berlin.de

Elisa Pfeiffer
Sozialdienst

Christine Meyer
Sozialdienst
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SAPV und Hospiz

Hilfe fiir Patient*innen mit fortschreitenden Erkrankungen
Auch wenn die Behandlung von Krebserkrankungen heute
schon groBe Fortschritte gemacht hat, ist sie doch nicht
immer heilbar oder zum Stillstand zu bringen. Treten dann
Begleiterscheinungen wie Schmerzen, andauernde Ubel-
keit, Blahungen und Passagestorungen auf, ist die Hinzu-
ziehung eines Palliativmediziners sinnvoll.

Dieses Fachgebiet beschaftigt sich vor allem mit der
optimalen Behandlung von Krankheitsbegleitsymptomen.
Dabei kommt neben dem Einsatz verschiedener For-

men der Schmerzbehandlung und Linderung qualender
Symptome auch der Beratung und Begleitung der Bezugs-
personen eine groBe Bedeutung zu. Gemeinsam mit den
Hausarzt*innen, spezialisierten Hauskrankenpfleger*innen
und anderen Berufsgruppen (z.B. Sozialarbeitern) wird ein
an den individuellen Bediirfnissen orientiertes Netzwerk
gebildet, sodass die Betreuung im Falle des Fortschreitens
der Erkrankung auch zu Hause sichergestellt werden kann.

Es besteht eine enge Kooperation mit Arzt*innen, welche
in der Spezialisierten Ambulanten Palliativversorgung
(SAPV) tatig sind. Sollte die hausliche Betreuung nicht
mehr moglich sein, kann eine Unterbringung in eine
Hospizeinrichtung (u.a. Hospiz auf dem Geldnde der DRK
Kliniken Berlin Kopenick) organisiert werden.

Studienteilnahme

Wir sind immer bestrebt, alle Patient*innen nach dem
neuesten Stand der Wissenschaft zu behandeln. Um dem
gerecht zu werden, beteiligen wir uns an vielen Studien.
Mit dieser Mitarbeit ist es uns moglich, die modernsten
Methoden einzusetzen.

Die Mitarbeit und der Besuch nationaler und internatio-
naler Schulungen, Tagungen oder Kongresse sind Garant
flir die standige Weiterbildung und Qualifizierung unseres
Teams. Uber das Zentrum fiir Klinische Forschung erfolgt
die Koordination und das Monitoring entsprechender
Studien. Es stehen vier zertifizierte Studienschwestern
zur Verfligung.

DRK Kliniken Berlin Képenick
Klinische Forschung
Salvador-Allende-StralRe 2-8
12559 Berlin

Silke Gebhardt, Abteilungsleiterin

Telefon: (030)3035-3863

Fax: (030)3035-3179

E-Mail: s.gebhardt@drk-kliniken-koepenick.de

¥
Silke Gebhardt

Abteilungsleiterin
Klinische Forschung
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Qualitat

Qualitat ist ein oft verwendeter Begriff. Die Erwartungen
und Wiinsche unserer Patient*innen sind unsere Zielkri-
terien.

Die DRK Kliniken Berlin legen viel Wert auf externe Uber-
priifungen durch Fachgesellschaften und die Deutsche
Krebsgesellschaft. Mit diesen Uberpriifungen/Zertifikaten
wird bestatigt, dass die hohen Anforderungen an Qualitat
und Sicherheit, von einer unabhangigen Komission be-
statigt, in unseren Kliniken erfillt werden.

Dariiber hinaus wurde das Darmzentrum Treptow-
Kopenick durch die Deutsche Krebsgesellschaft zerti-
fiziert. Diese Zertifizierung wird jahrlich tiberpriift und
bescheinigt, dass Vorsorge und Therapie im Netzwerk
des Darmzentrums Treptow-Kopenick in Struktur und
Behandlungsqualitat den modernen Anforderungen der
Deutschen Krebsgesellschaft entsprechen.

D KG :_f-:". Zertifiziertes

sessasesenarr Darmkrebszentrum

Die Zertifizierungsstelle der ;é‘
Deutschen K Isch: E——

rebsgesellschaft e.v. OnkoZert —
bescheinigt hiermit, dass das

Darmzentrum
Berlin Treptow - Képenick

der DRK Kliniken Berlin Kopenick
Salvador-Allende-Str. 2-8, 12559 Berlin

vertreten durch
Herrn Prof. Dr. med. Matthias Pross

diein ie Deutsche
“ definierten

Fachli
Qualititskriterien erfillt

Das Darmzentrum Berlin Treptow - Kopenick erhalt daher die Auszeichnung

D:

mit
der Deutschen Krebsgesellschaft e.V.

- 9N

09102007
11112022
09.04.2026
r. FAD-2040V

U_.i;'x:lf‘h__«_‘

Prof. Dr. M. Ghadimi
Prasident
Deutsche Krebsgesellschaft

Sprechstunden

Onko-Chirurgische Fachambulanz
am OZB OnkoZentrum Berlin
Telefon: (030)3035-3151

Dr. med. Patrick Stiibs
Koordinator des Darmzentrums Treptow-Kopenick Dr. med. Patrick Stiibs
Telefon: (030)3035-815550 Koordinator L

. Darmzentrum Treptow-Kopenick
(Telefon auch auferhalb der Sprechzeiten)

E-Mail: darmzentrum@drk-kliniken-koepenick.de

i

Sprechzeiten

Montag: 07.00-15.30 Uhr
Dienstag: nach Vereinbarung
Mittwoch: 07.00-15.30 Uhr
Donnerstag: nach Vereinbarung
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Prof. Dr. med. Matthias Pross
Leiter Darmzentrum Treptow-
Kopenick

Dr. med. René PschowskRi
Leiter Darmzentrum Treptow-
Kopenick

{

Dr. med. Patrick Stiibs
Koordinator Darmzentrum
Treptow-Kdpenick
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Arzte-Team

DRK Kliniken Berlin Képenick
Darmzentrum-Treptow-Kopenick
Salvador-Allende-StraRe 2 — 8, 12559 Berlin

E-Mail: darmzentrum@drk-kliniken-koepenick.de
www.drk-kliniken-berlin.de/darmzentrum-koepenick

Leiter

Prof. Dr. med. Matthias Pross

Chefarzt, Klinik fiir Allgemein-, Viszeral- und
Minimalinvasive Chirurgie

Leiter

Dr. med. René Pschowski

Chefarzt Klinik fiir Innere Medizin — Schwerpunkt
Gastroenterologie, Himatologie und Onkologie,
Nephrologie

Koordinator

Dr. med. Patrick Stiibs

Oberarzt, Klinik fiir Allgemein-, Viszeral- und
Minimalinvasive Chirurgie

Zentraler Ansprechpartner ist die onkochirurgische Fach-
ambulanz (Chirurgische Onkologie und Chemotherapie)

des Darmzentrums Treptow-Kopenick am OZB
OnkoZentrum Berlin.

Pflege-Team

Sandra Franke
Abteilungsleitung
Onkologische Fachambulanz
am OZB OnkoZentrum Berlin

Nancy Kadur

Beratung stationarer onkologischer Patient*innen
vor Ubernahme in den ambulanten Bereich
Onkologische Fachambulanz

am 0ZB OnkoZentrum Berlin

Simone Seidl
Tumordokumentation und Zentrumsorganisation

Sandra Franke
Fachschwester Onkologie

Nancy Kadur
Fachschwester Onkologie

Simone Seidl
Tumordokumentation
und Zentrumsorganisation
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Pflegedienst

Diagnostische
Koloskopie/Endoskopie

Pravention, Vorsorge,
Koloskopie und
diagnostische Koloskopie
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Adressen, Ansprechpartner, Terminvereinbarungen

DRK Kliniken Berlin Kopenick
Salvador-Allende-Str. 2-8, 12559 Berlin

www.drk-kliniken-berlin.de

Astrid Weber

Dipl.- Pflegewirtin

Pflegedienstleitung, DRK Kliniken Berlin Kopenick
Salvador-Allende-Strale 2-8, 12559 Berlin
Chefarztin, Dr. med. Kerstin Westphalen

Telefon: (030)3035-3365

Klinik fiir Innere Medizin - Schwerpunkt Gastroenterologie,
Hamatologie und Onkologie, Nephrologie

DRK Kliniken Berlin Kopenick

Salvador-Allende-StraBe 2-8, 12559 Berlin

Chefarzt, Dr. med. René Pschowski

Telefon: (030)3035-3333
Facharzt fiir Innere Medizin -
Schwerpunkt Gastroenterologie
Dr. med. Norman Schoffel
Facharzt fiir Innere Medizin -
Schwerpunkt Gastroenterologie

BolschestraBRe 60, 12587 Berlin

Telefon: (030) 6452917

Diagnostische Praxis
Facharzt fiir Innere Medizin -
Schwerpunkt Gastroenterologie

Dr. med. Norbert Stadtler
Facharzt fiir Innere Medizin -
Schwerpunkt Gastroenterologie
KiefholzstraBe 250, 12437 Berlin

Telefon: (030)5328744

Facharztpraxis fiir Gastroenterologie
Karlshorst

Dr. med. Thomas Brunk
Ehrenfelsstr. 47, 10318 Berlin

Telefon: (030)5293310

MVZ pro patiente Kaulsdorf
Myslowitzer Strasse 49, 12621 Berlin

Dr. med. Jorg Stohrer

Facharzt fiir Innere Medizin mit Schwerpunkt

Gastroenterologie

Telefon: (030)9985780
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Internistische Onkologie

Medizinische Genetik

Radiologie

Pathologie
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Klinik fiir Innere Medizin - Schwerpunkt Gastroenterologie,
Hamatologie und Onkologie, Nephrologie

DRK Kliniken Berlin Kopenick

Salvador-Allende-Strale 2-8, 12559 Berlin

Chefarzt, Dr. med. René Pschowski

Dr. med. Andre HaRBler, Oberarzt

Dr. med. Thomas Hunger, Oberarzt

Dr. med. Dr. rer. nat. Christian Neumann, Oberarzt

Telefon: (030)3035-3319

Dr. med. Chayim Schell-Apacik
Spandauer Damm 130, 14050 Berlin

Institut fiir diagnostische

und interventionelle Radiologie

DRK Kliniken Berlin Kopenick
Salvador-Allende-StraBe 2-8, 12559 Berlin
Chefarztin, Dr. med. Kerstin Westphalen

Telefon: (030)3035-3798

Onkologisches Zentrum Berlin (0ZB)

auf dem Gelande der DRK Kliniken Berlin Kopenick
tber Erwin-Bock-StraBRe 7, 12559 Berlin

Telefon: (030)293 697300

Institut fiir Pathologie

DRK Kliniken Berlin

Spandauer Damm 130, 14050 Berlin

Chefarztin, Priv.-Doz. Dr. med. Barbara Ingold-Heppner

Telefon: (030)3035-3480

Klinik fiir Anasthesie, Schmerztherapie,
Intensiv- und Notfallmedizin
Salvador-Allende-StraBBe 2-8, 12559 Berlin
Chefarztin, Prof. Dr. med. Claudia Hohne

Dr. med. Kathrin Gillmann-Basell, Oberarztin

Telefon: (030)3035-3310

Praxis fiir Schmerz- und Palliativmedizin
Arztehaus DRK Kliniken Berlin Képenick
Salvador-Allende-StraBe 2-8, 12559 Berlin
Dr. med. Martina Bliimel

Telefon: (030) 65485225

Praxis fiir Palliativmedizin - SAPV
SchnellerstraBe 21, 12439 Berlin
Dipl.-Med. Erhard Knote

Praxis fiir Arztliche Osteopathie, Manuelle Medizin,
Spiraldynamik®

BolschestraBe 62,12587 Berlin

Dr. med. Beate Rothermel

DTZ Diagnostisch Therapeutisches Zentrum
Berlin Friedrichshain
Kadiner Str. 23, 10243 Berlin

Telefon: (030)293697300
Onkologisches Zentrum Berlin (OZB)

auf dem Gelande der DRK Kliniken Berlin Kopenick
tiber Erwin-Bock-StraBe 7, 12559 Berlin

Schmerz- und
Palliativmedizin

SAPV

Strahlentherapie
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Notizen

Stomatherapie Prosamed GmbH
Greifswalder StralRe 154-156, 10409 Berlin
Dr. rer. nat. Hartmut Gunkel

Telefon: 453062250

ILCO Selbsthilfegruppen
Ursula Taegner

E-Mail: info@ilco.de
Web:  www.ilco.de

Beratungsstelle fiir Behinderte, Krebskranke
und Aidskranke

Fachbereich Gesundheitsamt,

Abteilung Soziales und Gesundheit
Bezirksamt Treptow-Kopenick

Postfach 910240

12414 Berlin

Deutsche Krebsgesellschaft e.V.
Tiergarten-Tower

StraBBe des 17. Juni 106-108
10623 Berlin

Telefon: (030)322932900

www.krebsgesellschaft.de
www.onkonzert.de/darmzentren.htm

Berliner Krebsgesellschaft eV.
Robert-Koch-Platz 7

10115 Berlin

Telefon: (030)2832400
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Anfahrt und Lageplan

DRK Kliniken Berlin Képenick
Darmzentrum Treptow-Kopenick
Salvador-Allende-Str. 2-8, 12559 Berlin

Darmzentrum Treptow-Kopenick

Klinik fir Innere Medizin — Schwerpunkt Gastroenterologie,
Hamatologie und Onkologie, Nephrologie
Endoskopie
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