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Pressemitteilung

Mammographie-Screening: Die psychosoziale Beratung bleibt auf der
Strecke

Das Durchleuchten der Briiste kann im Einzelfall Leben retten. Allerdings stehen
Frauen, die bei einer Mammographie zur Friherkennung von Brustkrebs einen
auffalligen Befund erhalten, oft allein da. Beratungsangebote sind nicht vorgesehen.
Die vertraute Frauenarztln mit ins Konzept einzubeziehen, wére eine gute Lésung.

Berlin, 12. Juli 2007. Weit uber 100.000 Frauen im Alter von 50 bis 69 Jahren
haben bislang in der BRD eine Mammographie vornehmen lassen. Dazu wurden
ab dem Jahr 2001 Modellprojekte in Bremen, Wiesbaden und Weser/Ems
entwickelt. Seit 2005 wird die Mammographie als Regeluntersuchung schrittweise
in allen Bundeslandern eingefiihrt. Erste Erfahrungen zeigen allerdings, dass es
Defizite gibt.

Die Reihenuntersuchung (Screening) ist unpersénlich. Arzte, die die
Mammographiebilder auswerten, bleiben anonym. Bei einem auffélligen Befund
erhalten die Frauen lediglich eine schriftliche Wiedereinladung zu einer weiteren
Untersuchung. Die Grunde fir diese MalRnahme werden nicht persoénlich erlautert.
Eine Anlaufstelle, die die Frauen vor und nach der Untersuchung informiert und
begleitet, ist im Screening nicht vorgesehen. ,Es wird deutlich, dass dies
problematische Aspekte des Mammograpie-Screenings fiir die untersuchten
Frauen und ihre Frauenarztinnen sind“, so PD Dr. med. Martina Rauchful3,
Prasidentin der Deutschen Gesellschaft fir Psychosomatische Frauenheilkunde
und Geburtshilfe (DGPFG). ,Wir sehen mit Besorgnis, dass es vor allem im
psychosozialen Bereich keine Begleitforschung zum Mammographie-Screening
gibt."

Eine Losung ware dabei schnell gefunden: Die behandelnde Frauenérztin kann
diese Rolle tbernehmen. Zwischen ihr und der Patientin besteht ein zum Teil
jahrzehntelanges Vertrauensverhaltnis — eine gute Voraussetzung, um in
be&ngstigenden Situationen Trost und Rat zu spenden. ,Dass die Schnittstelle
zwischen Screening und behandelnden Frauenarztinnen nicht bedacht und im
Sinne der Kooperation strukturell einbezogen ist, halten wir fir einen hdchst
problematischen Aspekt des Mammographie-Screenings”, so Rauchful3.

Sie kritisiert, dass im Rahmen des Screenings primér technische und
organisatorische Aspekte minuzids organisiert, dokumentiert und einem
Qualitatsmanagement unterzogen wirden. Die psychosoziale Seite vor und nach
der Untersuchung bleibe aber unberucksichtigt. ,Es sollte eine angemessene
psychologische Unterstitzung durch geschultes Fachpersonal wie in den
Europaischen Leitlinien gefordert wird, erfolgen”, sagt Rauchful3.

Als wissenschaftliche Fachgesellschaft fordert die DGPFG deshalb, dass sich die
Rahmenbedingungen des Screenings gerade im Hinblick auf die psychosozialen
Aspekte andern mussen.
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