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Brustkrebspatientinnen leben langer bei gesundem Lebensstil

Menschen, die die Empfehlungen zur Krebspravention beherzigen, leben langer. Ob das in
gleichem MaRe auch fiir Krebspatienten nach der Diagnose gilt, war bislang wenig
erforscht. Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler vom Deutschen
Krebsforschungszentrum (DKFZ) und vom Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf
(UKE) haben nun gezeigt, dass Brustkrebspatientinnen und nicht betroffene Frauen
gleichermafRen von einem gesunden Lebensstil profitieren.

Modifizierbare Lebensstilfaktoren haben einen nachweislichen Einfluss auf die Uberlebensrate. Ob
diese Aussage auch fiir Krebspatienten nach der Diagnose gilt, war bisher wenig untersucht. Ein
Team unter der Federfihrung von Wissenschaftlerinnen aus dem DKFZ und dem UKE konnte diese
Frage nun fir Brustkrebspatientinnen nach der Menopause beantworten. Die Forscherinnen zogen
dazu die Daten der MARIE-Studie heran. Diese bevolkerungsbezogene Fall-Kontroll-Studie mit uber
10.000 Teilnehmerinnen wurde durchgefuhrt, um mogliche Risikofaktoren fur die Entstehung von
Brustkrebs nach den Wechseljahren zu ermitteln.

In die aktuelle Auswertung wurden 8534 Frauen einbezogen, von denen etwa ein Drittel zwischen
2002 und 2005 eine Brustkrebsdiagnose erhalten hatte. Die Nachbeobachtung erstreckte sich bis
zum Jahr 2020.

Anhand der Selbstauskiinfte zum Lebensstil wurden die Studienteilnehmerinnen in drei Gruppen
eingeteilt - je nachdem, wie genau sie die Empfehlungen zur Krebspravention des World Cancer
Research Fund (WCRF) befolgt hatten. Der WCRF empfiehlt unter anderem den Verzicht auf Tabak
und Alkohol, sowie eine gesunde Ernahrung, ausreichend korperliche Aktivitat und ein gesundes
Korpergewicht.

Das Team aus Hamburg und Heidelberg ermittelte nun: Unter den Frauen mit dem gesuindesten
Lebensstil gab es innerhalb der 16 Jahre Nachbeobachtung deutlich weniger Todesfalle als unter
den Teilnehmerinnen, die sich am wenigsten an die WCRF-Empfehlungen gehalten hatten. Das galt
sowohl fur die Gesamtsterblichkeit als auch fiir Krebssterblichkeit oder die Sterblichkeit aufgrund
von Herz-Kreislauferkrankungen. Die Unterschiede waren erheblich: Auf jeweils hundert Todesfalle
in der Gruppe, die die Praventionsempfehlungen am wenigsten befolgte, kamen nur 54 Todesfalle in
der Gruppe der Teilnehmerinnen mit dem gesundesten Lebensstil.

Die wichtige Nachricht war dabei: Dies galt gleichermalSen fur Frauen mit einer Brustkrebsdiagnose
wie fur Studienteilnehmerinnen aus der Kontrollgruppe. , Unsere Botschaft an alle Patientinnen ist
daher: Es zahlt sich in Lebensjahren aus, auf einen gesunden Lebensstil zu achten - auch nach einer
Brustkrebsdiagnose”, sagt Erstautorin Kathleen Gali vom UKE.

LInsgesamt jedoch haben die MARIE-Teilnehmerinnen beim Umsetzen der Empfehlungen zur
Krebspravention nur eine mittlere Punktzahl erreicht”, sagt Seniorautorin Jenny Chang-Claude. ,Das
gilt fur Frauen mit und ohne Brustkrebshistorie.” In fritheren Untersuchungen war beobachtet
worden, dass sich Frauen direkt nach einer Brustkrebsdiagnose zwar kurzzeitig mehr an die
Praventionsempfehlungen hielten, dieser Effekt aber nicht lange anhielt. ,Eine noch intensivere
Aufklarung und Beratung der Frauen wahrend der Tumor-Nachsorge konnte die Betroffenen davon
uberzeugen, dass sie auch nach einer Brustkrebsdiagnose von einem gesunden Lebensstil
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profitieren konnen.”
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Das Deutsche Krebsforschungszentrum (DKFZ) ist mit mehr als 3.000 Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern die grofSte biomedizinische Forschungseinrichtung in Deutschland.
Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler erforschen im DKFZ, wie Krebs entsteht, erfassen
Krebsrisikofaktoren und suchen nach neuen Strategien, die verhindern, dass Menschen an Krebs
erkranken. Sie entwickeln neue Methoden, mit denen Tumoren praziser diagnostiziert und
Krebspatienten erfolgreicher behandelt werden konnen. Beim Krebsinformationsdienst (KID) des
DKFZ erhalten Betroffene, Interessierte und Fachkreise individuelle Antworten auf alle Fragen zum
Thema Krebs.

Um vielversprechende Ansatze aus der Krebsforschung in die Klinik zu ubertragen und so die
Chancen von Patientinnen und Patienten zu verbessern, betreibt das DKFZ gemeinsam mit
exzellenten Universitatskliniken und Forschungseinrichtungen in ganz Deutschland
Translationszentren:

Nationales Centrum fiir Tumorerkrankungen (NCT, 6 Standorte)

Deutsches Konsortium fir Translationale Krebsforschung (DKTK, 8 Standorte)
Hopp-Kindertumorzentrum (KiTZ) Heidelberg

Helmbholtz-Institut fur translationale Onkologie (HI-TRON) Mainz - ein Helmholtz-Institut des DKFZ
DKFZ-Hector Krebsinstitut an der Universitatsmedizin Mannheim

Nationales Krebspraventionszentrum (gemeinsam mit der Deutschen Krebshilfe)

Das DKFZ wird zu 90 Prozent vom Bundesministerium fiir Bildung und Forschung und zu 10 Prozent
vom Land Baden-Wirttemberg finanziert und ist Mitglied in der Helmholtz-Gemeinschaft Deutscher
Forschungszentren.
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