SEXUALITAT UND PALLIATIVE CARE

«Das Tabu vom Tabu macht's noch eine Runde

schwieriger»

Offen liber Zartlichkeit und Sexualitadt sprechen, ist nicht immer ganz einfach und wird bei einer Krebserkrankung
nicht einfacher. Durch Medikamente oder eine Operation kann sich der Kérper verandern. Die Krebsliga startete An-

fang Marz 2019 mit einem neuen Angebot fiir Betroffene und Angehérige.

Stefan Mamié

Per Mail kénnen Krebsbetroffene oder ihre Partnerinnen
und Partner Fragen rund um Zartlichkeit, Intimitat und
Sexualitat stellen. Erika Gardi, Leiterin Betreuung der Krebs-
liga Schweiz, fasst Sinn und Zweck des neuen Angebotes zu-
sammen: «Eine Krebserkrankung hinterldsst bei Betroffenen
und Angehdérigen Spuren. Auch die Paarbeziehung bleibt vor
Veranderungen nicht verschont. Viele Paare mochten gerne
mit jemandem Uber diese Veranderungen sprechen oder
suchen Rat. Diese sehr personlichen und intimen Fragen
oder Sorgen in Worte zu fassen, ist nicht einfach. Deshalb
bieten wir neu die Moglichkeit, sich schriftlich und anonym
an uns zu wenden.»

Diese spezifische Beratung firr Betroffene und deren Ange-
horigen wird von zwei externen Beratern geflihrt: Simone
Dudle aus St. Gallen ist Sexualberaterin mit einem Mas-
ter in Sexologie. Sie ist in einer eigenen Praxis in St. Gallen

tatig und arbeitet in einer onkologischen Praxis in Sargans.
Stefan Mamié ist psychoonkologischer Psychotherapeut
und Sexualtherapeut. Er hat eine eigene Praxis in Schaff-
hausen und eine Anstellung bei der Krebsliga Zirich.

Stefan Mamié, Sex ist tabu. Und selbst wenn wir wissen,
dass es ein Tabuthema ist, bleibt es schwierig dariiber zu
sprechen. Wie kann man dem entgegenwirken?

Stefan Mamié: Das ist ein wichtiger Punkt. Das Tabu be-
trifft ja nicht nur den Patienten oder die Patientin, sondern
auch die Fachleute. Der Patient spricht das Thema Sexua-
litat nicht von sich aus an und wenn der Arzt es nicht tut,
dann bleibt es unausgesprochen. Selbst in der Sexualbera-
tung ist es fur viele Patienten schwierig, Dinge konkret zu
benennen. In solchen Situationen unterstutze ich die Be-
troffenen, indem ich einen vermuteten Sachverhalt in Wor-
te fasse: «Kann es sein, dass Sie seit der Operation Probleme
mit der Erektion haben?» Somit bin ich Modell und der Pati-
ent kann die Frage mit Ja oder Nein beantworten.

Nehmen wir an, jemand bekommt eine Krebsdiagnose.
Auch iiber Krankheit sprechen viele Menschen nicht ger-
ne. Wie iiberwindet das Angebot der Sexualberatung der
Krebsliga die Hiirden beider Tabus?

Inzwischen hat sich die Psychoonkologie als fester Bestand-
teil einer onkologischen Behandlung etabliert. Die Patienten
werden von den Behandlungsteams auf ihre psychische Be-
lastung angesprochen und bei Bedarf zu psychoonkologischer
Unterstltzung zugewiesen. Das ist ein grosser Fortschritt.

Doch wenn zur Erkrankung noch die Sexualitat obendrauf
kommt, macht's das Tabu vom Tabu noch eine Runde
schwieriger. Wenn die Sexualitat nicht angesprochen wird,
bleibt das Thema ausserhalb des Blickfelds. Dabei ist laut
der psychosozialen Bedarfserhebung der Krebsliga Schweiz*
der Bedarf fur Unterstiitzung in Sexualfragen bei einem
Sechstel der onkologischen Patienten vorhanden, er wird
jedoch nicht abgeholt. Die Bereitschaft zur Inanspruchnah-
me eines spezialisierten Angebotes ist laut jlingsten fran-
z6sischen Studien” erstaunlich hoch, falls das behandelnde
Personal es dem Patienten empfiehlt.

' Navarra S et al.: Psychosoziale Onkologie in der Schweiz. Krebsliga Schweiz 2005.
* Almont T et al.: Sexual quality of life and needs for sexology care of cancer patients admitted for radiotherapy: a 3-month cross-sectional study in a
regional comprehensive reference cancer center.J SexMed 2017; 14: 566—576.
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Die Krebsliga bietet mit der Sexualberatung per E-Mail
ein niederschwelliges Angebot an. Erreicht man damit die
richtigen Leute?

Es ist wichtig, dass man nun erste Erfahrungen mit dieser
Art von Angebot sammelt. In den USA gibt es ganze Pro-
gramme mit Online-Therapien, die relativ erfolgreich sind.

Dieses Format der E-Mail-Beratung erlaubt eine Anony-
mitat, die die Hirde des Tabus herabsetzt. Man kann mit
seinen Fragen anonym bleiben. Es besteht zudem die Hoff-
nung, Manner besser anzusprechen, die ja bekanntlich bei
gesundheitsspezifischen Themen schwieriger zu erreichen
sind als Frauen. Mit dem E-Mail geht man dorthin, wo zu-
mindest ein Teil der Mdnner in Zusammenhang mit Sexua-
litat anzutreffen ist —namlich im Internet.

Kénnen mit einem E-Mail die dringendsten Probleme ei-
nes Patienten beziiglich Krebs und Sexualitdt beantwortet
und geldst werden?

Sexualitat ist ein komplexer menschlicher Lebensbereich,
Fragen dazu lassen sich selten abschliessend in zwei bis drei
Satzen beantworten. Aber es ist die Schwelle, die mit dem
E-Mail-Angebot uiberwunden werden kann. Betroffene ma-
chen die Erfahrung, mit ihren Fragen und Sorgen gehort zu
werden. Unsicherheit darf sein und die Probleme werden
anerkannt. Das ist ein wichtiger erster Schritt. Eine Antwort
per E-Mail kann selbstverstandlich nur in einer eher allge-
meinen Form gehalten werden. Uns Beratern fehlen in ei-
nem E-Mail ja oft wichtige Informationen zur besonderen
Situation des Fragestellers. Wer eine konkrete, individuell
abgestimmte Unterstitzung will, findet sie in einem nachs-
ten Schritt bei einer Fachperson.

Nach anstrengender Therapie und vielen Medikamenten
kann sich der Korper verandern. Nach einer Operation bei
Darmkrebs wird z.B. ein kiinstlicher Darmausgang notig
oder bei einer Anti-Hormontherapie verliert die Frau die
Lust auf Sex. Heisst das auch, man muss eine neue Bezie-
hung zum Kérper und zur eigenen Sexualitdt aufbauen?
Das ist in vielen Fallen so. Menschliche Sexualitat ist so per-
sonlich und individuell wie ein Fingerabdruck. Wenn wir Le-
benskrisen, wie eine schwere Erkrankung, durchleben, hat
das meist einen Einfluss auf unser ganzes Sein. Wenn sich
dieses verandert, ergibt sich daraus fast immer auch eine
Veranderung in der Sexualitat. Im Umgang damit sind viele
verunsichert und oft fiihrt diese Verunsicherung zu Vermei-
dungsverhalten.

Wie meinen Sie das — Vermeidungsverhalten?

Es kommt nicht selten vor, dass sich Menschen unter Thera-
pie wegen unangenehmer Nebenwirkungen oder Schmer-
zen soweit wie moglich von ihrem Kérperempfinden disso-
ziieren. Das ist eine sehr dienliche Bewaltigungsstrategie.
Ein Teil der Rehabilitation besteht dann in der Re-Assozia-
tion. Man ist herausgefordert, seinen Kérper wieder wahr-
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zunehmen, wieder zu <bewohnen>. Dieser Prozess kann mit
dem Durchleben verschiedenster, auch schmerzlicher Ge-
flihle einhergehen. Fir die Patienten wie fir die Partner ist
diese Information von Bedeutung. Wenn zum Beispiel bei
der Patientin durch zartliche Berlihrungen zuerst die Tranen
kommen, kann das Teil der Verarbeitung des Geschehenen
sein und damit einen heilsamen Prozess darstellen. Das Ver-
meidungsverhalten dosiert und steuert diesen Prozess in ei-
ner Intensitat, die fir Patienten und Partner bewaltigbar ist.
Und: Sexualitat ist ja viel mehr als nur Geschlechtsverkehr!
Dazu gehoren kann auch ein Blick, eine Berlihrung, Gesten,
Zartlichkeitsaustausch und Vieles mehr.

Bleiben wir bei der Paarbeziehung. Krebs und ein veran-
dertes Kérperbewusstsein, kann Angste auslésen, auch in-
nerhalb der Partnerschaft. Haben Sie einen Tipp, wie Paare
mit dieser neuen Situation richtig umgehen kénnen?
Diese Antwort finden Sie in allen Ratgebern und sie wird
Sie wohl auch nicht Giberraschen: Reden, reden, reden. Doch
wir haben es bereits angesprochen: Es ist nicht so einfach,
Uber seine Geflihle und Bedlrfnisse in Zusammenhang mit
Sexualitat zu sprechen. Oft ist die sexuelle Verunsicherung
durch die Erkrankungsfolgen grosser, als dass man sie in
Worte fassen kénnte. Darum macht es Sinn, sich von einer
gut ausgebildeten Fachperson in diesem Prozess unterstit-
zen zu lassen.

Sie sagen, die Arbeit mit Paaren sei Ihnen besonders wich-
tig. Was ist denn der Kitt der Paare. Was hilft, dass eine
Beziehung trotz schwierigen (Krankheits-) Umstéanden zu-
sammenhalt?

Zu diesem Thema wurden ja schon verschiedene Untersu-
chungen gemacht. Stark vereinfacht scheint es darauf hin-
aus zu laufen, dass gute Beziehungen durch eine Krankheit
noch besser werden, wahrend Beziehungen, die vor der Er-
krankung bereits stark problembelastet waren, ein hoheres
Risiko haben, auseinander zu brechen. Hier sind es tibrigens
nicht immer die Frauen, die verlassen werden. Ich habe oft
auch Patientinnen gesehen, die sich von ihren Mannern ge-
trennt haben, weil sie sich selbst in ihren Bediirfnissen erns-
ter genommen haben als vor der Erkrankung.

Im Grundsatz hilft es, wenn eine Beziehungskultur besteht,
die jedem erlaubt, so zu sein und zu flihlen, wie er oder sie
das auch tatsachlich tut. Es braucht die Fahigkeit, gemein-
sam an einem Strick zu ziehen. Dazu helfen gemeinsame
Werte, gemeinsame Interessen und auch gemeinsame an-
genehme Erfahrungsraume.

Nicht nur Paare, sondern auch Singles nehmen durch eine
Krebsdiagnose Veranderungen am Korper und an der ei-
genen Sexualitdt wahr. Haben Alleinstehende die gleichen
Probleme wie jemand in einer Paarbeziehung?

Nein und Ja. Einerseits gibt es als Single vom Gegentiber
keine Konfrontation durch allfallig vorhandene kérperliche



Bedirfnisse. Als Single kann die Sexualitat bei Seite gelas-
sen werden, was einfacher sein kann. Wenn die Betroffe-
nen aber eine neue Beziehung eingehen wollen, kommen
sie selten darum herum, Uber allfallig vorhandene Narben
zu sprechen und mussen ihre Erkrankung transparent ma-
chen. Oft bestehen Angste, vom Gegenuiber abgelehnt
zu werden. Aus meiner Erfahrung bestatigen sich solche
Angste haufig nicht. Oft stossen Betroffene auf positives
Feedback, weil die personliche Information eine zusatzliche
Nahe und mehr Vertrauen schafft. Nur in seltenen Fallen
sagtdas Gegenuber: Das ist eine Nummer zu gross fiir mich,
ich mochte keine Beziehung mit einer krebsbetroffenen
Person eingehen.

Wie gewinnen Singles ihr Vertrauen zum Kérper zuriick?

Nicht anders als Menschen, die in Paarbeziehung leben. In-
dem sie sich mit dem veranderten Kérper anfreunden. Das
kann heissen, den Prozess der Trauer um den Verlust der
kérperlichen Integritat zuzulassen und zu durchleben. Oft
erfordert das eine Hinwendung, ein <Neu-Bewohnen> des
eigenen Korpers. Hilfreich dabei kénnen Yoga, Tanz oder an-

Sexualberatung der Krebsliga per E-Mail:
s-helpline@krebsliga.ch

Infos zur Sexualberatung der Krebsliga:
www.krebsliga.ch/sexualberatung

dere Ausdrucksformen sein. Denn wenn der eigene Korper
abgelehnt wird, kann einem der Partner oder ein GegenUber
noch so viele Komplimente machen, diese kommen nicht an.

Das Angebot der Sexualberatung bei der Krebsliga ist ganz
neu. Was wiinschen Sie sich in Bezug auf den Start?

Ich wiinsche mir eine rege Nutzung von Patienten und ihren
Partnerinnen und Partnern. Ich hoffe, die Sexualitat in der
Onkologie wird zu einem selbstverstandlich wahrgenom-
menen Bestandteil, den man in einer umfassenden onko-
logischen Behandlung und Rehabilitation nicht mehr weg-
denken kann. Fur die E-Mailsprechstunde wiinsche ich mir,
dass eine lokale Verbreitung onko-sexologischer Angebote
schweizweit entsteht und entsprechende Fachpersonen in
Zukunft vor allem in den onkologischen, gyndkologischen
und urologischen Kliniken vor Ort sind.

Ich bin gespannt, was uns die Zukunft bringen wird!
Vielen Dank fiir das interessante und offene Gespréch!

Text und Interview Joélle Beeler /Krebsliga Schweiz

Stefan Mamié aus Schaffhausen ist psychoonkologischer Psychotherapeut und Sexualtherapeut. Er fiihrt eine eigene
Praxis und ist in einer Anstellung bei der Krebsliga Ziirich. Er ist in seiner Arbeit oft mit den Herausforderungen der
veranderten Sexualitat von krebskranken Menschen konfrontiert. Seit Marz 2019 beantwortet er zusammen mit Si-
mone Dudle aus St. Gallen bei der Sexualberatung der Krebsliga Fragen rund um Sexualitat, Zartlichkeit und Intimitat.

Ein Fallbeispiel und eine Artikelserie zu Sexualitat und Krebs von Stefan Mamié finden Sie unter: https://www.stefan-
mamie.ch/veroeffentlichungen
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