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+Einleitung

Eine Krebserkrankung fuhrt zu vielfaltigen Verlusten und
EinbulSen der Lebensqualitat, in korperlicher, seelischer und
sozialer Hinsicht. Die Erkrankte! sieht sich - oftmals von
einem Moment auf den anderen - mit dem moglichen Tode
konfrontiert, mit dem drohenden Verlust des eigenen
Korpers, der Identitat, der Nahestehenden, ihrer
Selbstkontrolle, der sozialen Rolle und der bisherigen
Lebensinhalte. Haufig bedeutet die Diagnose einer
Krebserkrankung eine existenzielle Krise (Vehling et al.,
2012), welche mit einer Erschutterung des
Selbstwertgefuhls, Schuld- und Schamgefuhlen einhergeht.
Zu der umfassenden Bedrohung durch die Erkrankung
tragen wesentlich bewusste und unbewusste Bedeutungen
von ,Krebs” bei. Oftmals unbewusst wird die
Krebserkrankung mit einer unheilvollen Bedeutung
versehen. So erscheint Krebs z. B. als Symbol der
Selbstzerstorung, des inneren Feindes, als Strafe fur fruhere
~Verfehlungen” oder gar fur ein ,falsches Leben” (Zorn,
1979). Erschreckend wirken auch Metaphern der
onkologischen Behandlung, als gelte es, im ,Kampf” den
.Feind” Krebs ,radikal zu besiegen”. Als Gegenbewegung
zentrieren sich immer wieder psychoonkologische Debatten
um die Heilungserwartung an die Psychotherapie. Ein
grolSes Verdienst von Reinhold Schwarz, der dieses Manual
und seine empirische Uberprifung mit begriindet und lange
begleitet hat, war es, die Mythen, die sich um eine



Krebserkrankung ranken, kritisch zu Gberprufen und zu
widerlegen (Schwarz, 2004).

Ob im Gefolge einer Krebserkrankung seelische Belastungen
oder Erkrankungen auftreten, hangt von vielen Faktoren im
Verlauf der Krankheit und der Behandlung ab, der
psychischen Vulnerabilitat (v. a. psychische
Vorerkrankungen), malfsgeblich aber auch von Art und
Verfugbarkeit der sozialen, medizinischen und
psychoonkologischen Unterstutzung. Vielen Kranken gelingt
es, Chancen der personlichen Entwicklung zu ergreifen, die
einer lebensbedrohlichen Krise auch innewohnen konnen.

Psychodynamische Verstandnisansatze haben von Anfang
an bei der Entwicklung der Psychoonkologie eine wichtige
Rolle gespielt (vgl. Schwarz & Singer, 2008). Meerwein
zeigte beispielsweise 1981 Schwierigkeiten der (2| Arzt-
Patient-Beziehung mit Krebskranken auf (z. B. Todes-,
Vernichtungsangste und Abwehrvorgange auf Seiten der
Patienten, Verleugnungshaltungen und Insuffizienzangste
auf Seiten der Arzte) und entwickelte wichtige
patientenzentrierte Ansatze fur die medizinische und die
psychoonkologische Betreuung Krebskranker (u. a. innere
Prasenz, Wahrhaftigkeit, VerfUgbarkeit, Teamorientierung),
welche ermoglichen, diese unbewusste Beziehungsdynamik
zu bearbeiten. Psychodynamische Therapien spielen in der
psychoonkologischen Versorgung auch aktuell eine
wesentliche Rolle. In einer postalischen Befragung von
Psychoonkologen an 101 Akutkrankenhausern und von 124
ambulant psychoonkologisch tatigen Personen (Bergelt



etal., 2010) war mit 43 % die grolste Gruppe
tiefenpsychologisch ausgebildet.

Obgleich der Wert psychoonkologischer Betreuung klinisch
Uberzeugend ist, ist die Evidenzlage fur
psychotherapeutische wie fur psychopharmakologische
Behandlungen bei Krebskranken begrenzt (Faller et al.,
2013; Li etal., 2012). Daher wurde mit Forderung durch die
Deutsche Krebshilfe eine multizentrische Behandlungsstudie
in Mainz und Leipzig durchgefuhrt, um das vorgelegte
Behandlungsmanual far psychodynamische
Kurzzeitpsychotherapie in seiner Wirksamkeit zu prufen.
Behandelt wurden depressive Patientinnen mit Brustkrebs,
der fiUhrenden Ursache des Krebstodes bei Frauen. Diese
Krebserkrankung ist fur 23 % aller neuen
Krebserkrankungen und fur 14 % der Krebstodesfalle
verantwortlich (Jemal etal., 2011).

Mit diesem Buch wird ein weiteres, empirisch validiertes
deutschsprachiges Behandlungsmanual vorgelegt, das sich
an der supportiv-expressiven Therapie von Luborsky
orientiert. Ein ahnliches Manual zur Behandlung
generalisierter Angststorungen haben Leichsenring und
Salzer (2014) vorgelegt (vgl. Crits-Christoph etal., 2005).
Dieses Behandlungsmanual (vgl. auch Haselbacher et al.,
2010) beruht auf langjahrigen Erfahrungen mit der
Psychotherapie Krebskranker und mit der
Kurzzeitpsychotherapie bei sozialer Phobie (Leichsenring
etal., 2009, 2013).



Schwarz und Mitarbeiter (2006) beschrieben anhand einer
Umfrage Unsicherheiten und Schwierigkeiten von
niedergelassenen Psychotherapeuten, schwer korperlich
Kranke in Behandlung zu nehmen. Hierzu trugen mangelnde
Kenntnisse, BerUhrungsangste, aber auch die weit
verbreiteten psychogenetischen Krebstheorien und
Heilungsvorstellungen bei. Dieses Manual soll die
Studienergebnisse mit den erstellten Behandlungsverfahren
der Fachoffentlichkeit zuganglich machen und
Psychotherapeuten informieren und ermutigen, sich mit den
Belastungen und Problemen Krebskranker
auseinanderzusetzen. Konkret und anschaulich werden
ihnen diagnostische und Behandlungsstrategien vorgestellt,
die sich in einer von 2007 bis 2012 durchgefuhrten Studie
als wirksam fur die Behandlung von depressiven
Erkrankungen bei Brustkrebspatientinnen erwiesen haben
(zu den wichtigen Fragen der psychotherapeutischen und
psychopharmakologischen Versorgung 31und der
Qualifikation der Behandler siehe die 2014 erschienenen
Leitlinien ,,Psychoonkologische Diagnostik, Beratung und
Behandlung von erwachsenen Krebspatienten”;
Leitlinienprogramm Onkologie, 2014).

Im ersten Kapitel wird eine Beschreibung der Storung
gegeben. Dabei wird auf epidemiologische Daten, Verlauf
und Prognose sowie Differenzialdiagnose und Komorbiditat
eingegangen. Daneben werden diagnostische Verfahren zur
Abgrenzung der verschiedenen depressiven Storungen
sowie zur Dokumentation des Behandlungsverlaufs
vorgestellt. Kapitel 2 widmet sich Storungsmodellen fur
depressive Storungen bei Krebskranken. Kapitel 3 zeigt



