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Liebe Patientinnen und Patienten,

V

ich begruf3e Sie herzlich in der Klinik und Praxis fur Radioonkologie und Strahlen-
therapie. Mit einem Team aus langjahrig erfahrenen Facharzten, medizinisch tech-
nischen Assistenten und Medizinphysikexperten biete ich Innen das gesamte Spek-
trum der modernen Strahlentherapie und Chemo-/Systemtherapie bei bosartigen
Tumoren im interdisziplinaren Umfeld unseres Onkologischen Zentrums sowie die
Behandlung von gutartigen Tumoren, entzlindlich degenerativen und hyperprolife-
rativen Erkrankungen.

Die optimale Versorgung und Berucksichtigung lhrer Winsche liegt uns am Herzen
- mit den therapeutischen Moglichkeiten auf der eigenen radioonkologischen Bet-
tenstation und ambulanten Strahlentherapie kénnen wir Ihre individuelle Gesund-
heitssituation bestmoglich behandeln und im Falle einer bosartigen Krebserkran-
kung Ihre Versorgungssituation optimieren, falls nétig in Abstimmung mit anderen
therapeutischen Gruppen (wie z.B. Krankengymnastik, Ernahrungstherapie, Sozial-
dienst und Komplementarmedizin). Die Abstimmung mit lhren Mitbehandelnden
oder dem Hausarzt und auch die Einbindung Ihrer Angehorigen, soweit gewilinscht,
ist fir uns selbstverstandlich.

lhr
Friv=Doz. Dr. wied. Stetan Miinch MHBA



Ausstattung

Zwei Linearbeschleuniger der neuesten Generation,

intensitatsmodulierte Bestrahlung, bildgestutzte Lagerung (IMRT / IGRT)

Die beiden vollig identischen Linearbeschleuniger gewahrleisten ein 100-prozentiges
Ausfallkonzept auf exzellentem Qualitatsstandard. Die hoch moderne Technik sorgt
insbesondere dafur, dass die Bestrahlungstherapie angenehm schnell und komforta-
bel fur den Patienten wird und gesunde Organe in Tumornahe maximal geschont wer-
den. Die Dosis kann extrem prazise an das Tumorvolumen angepasst werden. Beide
Gerate sind mit 6-Achsentischen (Hexapod) ausgestattet.

Begriffserklarungen der angewendeten Techniken:

» IMRT intensitatsmodulierte Strahlentherapie
» IGRT image guided radiotherapy

» CBCT Cone beam CT

» SGRT surface guided radiotherapy

Atemgesteuerte Bestrahlung (4D-Bestrahlung) und Oberflachenerkennung (SGRT)
Bei der Bestrahlung von Organen oder Tumoren, die sich wahrend der Atmung be-
wegen kdnnen, ist es mit dieser Technik maoglich, die Zielregion nur dann zu erfassen,
wenn sie in einer bestimmten Atemposition ist. Dies ist besonders bei der Bestrahlung



von linksseitigem Brustkrebs zur Schonung des Herzens wichtig, kommt aber auch bei
allen anderen atemverschieblichen Tumoren zum Einsatz (z.B. Lungen- oder Leberme-
tastasen, Lungenkrebs). Die oberflachengeflhrte Strahlentherapie (SGRT) Uberwacht
vor und wahrend der gesamten Behandlungszeit die Korperoberflache und registriert
damit hochprazise alle Bewegungen und Veranderungen der Bestrahlungsposition.

Bildgestiitzte Lagerungskontrolle (CBCT = Cone Beam Computertomographie)
und Prazision der Lagerung (6-Achsen)

Damit bei einer Bestrahlung moglichst wenige Nebenwirkungen auftreten, kommt es
auf hochste Prazision an. Die neuen Gerate erndhen diese mit mehreren Moglichkei-
ten: Die Bestrahlungsdosis kann noch praziser angepasst werden, aulerdem Uberwa-
chen die Gerate die Lagerung des Patienten und reagieren sofort flexibel auf kleinste
Anderungen. Innovativ ist auch der Tisch, auf dem die Patienten liegen, denn er l&sst
sich in sechs Achsen kippen.

Ablauf der Strahlentherapie

» Aufklarungsgesprach

Vor der Therapie erfolgt ein ausfuhrliches Gesprach mit dem Facharzt fur Strahlen-
therapie, um den Patienten Uber die genaue Tumordiagnose und Uber die Behandlung
sowie die fUr ihn geeignete Strahlentherapie zu informieren. Auch von der/dem Me-
dizinisch-technischen Radiologieassistentin/-en (MTRA) wird der Patient Uber weitere
Details des Behandlungsablaufs informiert.



» Behandlungsplanung

Zur Definition des Behandlungsvolumens und der Dosierung wird ein computerge-
stUtzter Behandlungsplan erstellt. Hierfur wird nach Festlegung der genauen Lage-
rung des Patienten eine Computertomographie durchgefuhrt. Die hierauf basierten
Berechnungen dienen dazu, den Krankheitsherd durch die Strahlentherapie bestmog-
lich zu erfassen und dabei das umliegende Gewebe zu schonen. Der Behandlungsplan
ist somit die Grundlage fur die Strahlentherapie. Ggf. werden auch MRT und PET beno-
tigt, die vor Ort angefertigt werden kénnen.

» Behandlungsablauf

Bei der ersten Behandlung werden die Lagerungs- und Einstellmarkierungen auf der Haut
fur die gesamte Bestrahlungsserie nochmals festgelegt, da beim Planungs-Computerpro-
gramm meist nur vorldufige Markierungen angebracht werden. Nach Lagerung des Patien-
ten auf dem Behandlungstisch werden Rontgenaufnahmen (IGRT - ,Image Guided Radio-
therapy”) erstellt, um so sicherzustellen, dass die Lage des Patienten und die errechnete
Positionierung des Strahls miteinander korrespondieren. Bei einer Abweichung wird eine
Korrektur an der Lage des Patienten vorgenommen. Die weiteren Behandlungen erfolgen
nach entsprechendem Terminplan fur die Dauer der benétigten Strahlenbehandlungen.

» Nachsorgeuntersuchung
Der Facharzt fur Strahlentherapie kann die Tumornachsorge selbst durchfihren und
ist - unabhangig davon - auch zu Nachkontrollen bei seinen Patienten verpflichtet,
da die Ruckbildung sichtbarer Tumoren erst nach Wochen oder Monaten sicher fest-
stellbar ist und andererseits Begleiterscheinungen (spate Nebenwirkungen) auch nach
Jahren noch auftreten kdnnen.



Behandlungsschwerpunkte

» Radiochemotherapie, Supportivtherapie, Integrative Onkologie-Konzepte, Palliativ-
medizin, Ethikberatung

» intensitatsmodulierte Radiotherapie (IMRT)

» image-guided Radiotherapie (IGRT), oberflachen-gesteuerte Radiotherapie (SGRT)

» Brachytherapie, endoluminal

Behandelte Indikationen

Krebserkrankungen

Die Behandlungen werden in den interdisziplindren Tumorkonferenzen besprochen. Unter
BerUcksichtigung der aktuellen Leitlinien wird dann die jeweils optimale Therapie festge-
legt. FUr Patienten mit Gehirntumor oder Tumoren der Wirbelsaule haben wir gemeinsam
mit der Neurologie und Neurochirurgie im Hirntumorzentrum Bamberg eine wochentliche
Ambulanzsprechstunde. Hier werden die Patienten von den drei Experten persdnlich be-
raten. 45 bis 50 Prozent aller Krebskranken kdnnen heute geheilt werden. Von den Geheil-
ten haben etwa 50 bis 60 Prozent eine Strahlentherapie oder kombinierte Strahlenchemo-
therapie erhalten. Bei den Patienten, die keine Heilung mehr erreichen kénnen, erzielen
wir mit der Strahlentherapie bei etwa 90 Prozent eine Linderung der Symptome.

Bestrahlung von gutartigen Erkrankungen » M. Peyronie

» schmerzhafter Fersensporn » Epicondylopathie
» Achillodynie » Periarthropathia humeroscapularis
» M. Dupuytren » Endokrine Orbitopathie

» M. Ledderhose » Schmerzhafte Arthrosen



Tumorkonferenzen/Interdisziplindre Sprechstunden

Montag Gynékologische Tumorkonferenz

Dienstag Lungentumor-Konferenz

Mittwoch Neuroonkologische Tumorkonferenz

Mittwoch Hirntumorsprechstunde

Mittwoch Allgemeine Tumorkonferenz (viszerale Tumoren)
Freitag HNO-Sprechstunde

Freitag Urologische Tumorkonferenz

Unser Team

PD Dr. med. Stefan Minch MHBA
Chefarzt

Dr. med. Johannes Schmidtner
Leitender Oberarzt

Dr. med. Ruth von Stockhausen
Oberarztin

Dr. Univ. (Karnataka) Nagaraja Sindhu
Oberéarztin

Karl Freund|
Leitender MTRA

Dr. rer. nat. Thomas Koch
Leitender Medizinphysikexperte



Kontakt:

'
Klinik und Praxis fur Strahlentherapie und Radioonkologie
Buger StraBe 80 | 96049 Bamberg

Anmeldung

Julia Vogt
0951 503-12920
0951 503-12909
strahlentherapie@sozialstiftung-bamberg.de

Chefarztsekretariat
Anja Hauer
0951 503-12901
0951 503-12909

Klinikum Bamberg

Buger StralBe 80 | 96049 Bamberg
0951 503-0
info@sozialstiftung-bamberg.de
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