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EDITORIAL

Liebe Leserinnen und Leser,

Wie jedes Jahr trafen sich auf dem
ASCO-Kongress (S. 16) Uber 40.000
Onkologen aus der ganzen Welf, um
Uber Fortschritte in der Krebsbehand-
lung zu diskutieren. 2022 wurden gro-
Be Neuerungen hervorgehoben, die
wahrscheinlich die Behandlung von
Krebserkrankungen, insbesondere von
Rektum- und Brustkrebs, veréindern
werden.

Die akfuellen Ergebnisse der ASCO er-
innern uns einmal mehr daran, wie
wichtig Forschung ist, steht sie doch am
Anfang aller Fortschritte in der Krebsbe-
handlung. Jede Neuerung in der Krebs-
therapie ergibt sich aus den Erkennt-
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nissen eines Forschungsprojekts. Die
Forschung ist folglich fur die Patientin-
nen und Patienten unentbehrlich, doch
ohne entsprechende Finanzierung ist
sie nicht mégllich.

Fur die Fondatfion Cancer ist die For-
schungsférderung seit jeher ein zentra-
les Anliegen. Dank lhrer Unterstitzung
und des fur uns so wichtigen individuel-
len Engagements unserer groBzigigen
Spender und Spenderinnen kénnen wir
zwei Forschungsprojekte unterstitzen,
die wir Ihnen hier vorstellen.

Danke!

Die jeweiligen Ubersetzungen der Artikel auf Franzésisch

oder Deutsch finden Sie auf www.cancer.lu
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NEWS

Neue Ausbildung — Mittwoch, 16. November 2022

Ausbildung
zum Ehrenamt ,Patient

1

Das Ziel dieser Mitarbeiter*innen ist es,
fur krebsbetroffene Menschen da zu

sein. Hierzu kénnen Sie Patient*innen
Gesellschaft leisten oder punktuelle Hil-
fe anbiefen.

Jede/jeder Interessierte, der in seiner
ehrenamtlichen Tétigkeit Patient*innen
unterstitzen méchte, erhdlt vorab einen
detaillierten Fragebogen zu den Motiva-
tionen und den Erfahrungen mit Kranken
und Schwerkranken. Ein Auswahlverfah-
ren gekoppelt mit einem persénlichen
Gesprdch mit unserer Psychologin er-
laubt es geeignete Kandidat*innen aus-
zuwdhlen, zum eigenen Schutz sowie
zum Schutz der Patient*innen.

Der ausgewdhlte ehrenamtliche Mitar-
beiter erhdlf eine Grundausbildung zu
den medizinischen Aspekfen und den
psychologischen  Auswirkungen der
Krebserkrankung sowie zum Thema Zu-
héren und Kommunikation mit Patien-
fen*innen.

Die Ausbildung besteht aus zwdlf Mo-
dulen und findet jeweils von 14:30 —
17:30 Uhr in den Rd&umlichkeiten der
Fondation Cancer statt.
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Erste Sitzung

Mittwoch,
16. November 2022

Zeit: 14:30 - 17:30 Uhr

Sprache: Franzosisch/
Luxemburgisch

Ort: Fondation Cancer

Anmeldung:
T 4530331
benevolat@cancer.lu

Die Betreuung, die
Ausbildung und
Nachbesprechungen
der ehrenamtlichen
Mitarbeiter erfolgt durch
unsere fur das Ehrenamt
zusténdige Psychologin
Manon Kucharczyk.

SAVE THE DATE

Samstag, 1. Oktober
2022

Relais du Rire

Stand-up-Comedly, vielseitig,
abwechslungsreich, sehr
gemischt ... und naturlich lustig!
Alex Monteiro erwartet Sie im
Kulturzentrum Aailt Stadhaus in
Differdange.

Samstag, 1. Oktober
2022

Broschtkriibslaf

Die diesjchrige Auflage des
Broschtkriibslaf von Europa Donna
Luxembourg findet im Hesper Park
statt. Die Fondation Cancer ist mit
einem Team und einem Stand
vertreten.

E europadonna.lu

26. und 27. Mérz 2023
Relais pour
la Vie

Der néichste Relais pour la vie,
das Wochenende der Solidaritét
zugunsten von Menschen mit
einer Krebserkrankung, wird
hybrid als Online-Event und
Prdsenzveranstaltung in der
Coque stattfinden.

E relaispourlavie.lu
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Mission

Nichtrauchen
2022-2023

2022 # ///////////// * 2023

a/

Ablauf des Wettbewerbs

Der unaufwendige und unkomplizierte
Wettbewerb richtet sich an Schulerinnen
und Schuler der Jahrgangsstufen 7¢ bis
4e an weiterfuhrenden Schulen.

Die teilnehmenden Klassen beantwor-
ten allmonatlich ein Quiz. Die dabei er-
rungenen Punkte werden bis zum Ende
des Weftbewerbs zusammengezdhlt.
Wird ein Quiz ausgelassen, wird dieser
mit null Punkten bewertet, die Klasse ist
jedoch weiterhin zur Teilnahme an dem
Wettbewerb berechtigt. Wird der Quiz
jedoch ein weiteres Mal nicht durch-
geflhrt, fuhrt das zum Ausschluss der
Klasse.

G;H?; UGHEN

Alle Klassen, die mindestens funf von
sechs Quiz beantwortet haben, werden
Anfang Juni 2023 zu einem groBen Fest
eingeladen - sofern die Corona-La-
ge es zulasst. Die bis dahin erlangten
Punkte werden mit den bei dem Fest
erreichfen Punkfen zusammengerech-
netf, um die Klasse zu ermitteln, die den
Wettbewerb gewonnen hat. Der Wett-
bewerb wird online Uber den Account
der Lehrperson durchgefthrt.

Unser Ziel ist es, junge
Menschen darin zu bestdrken,
nicht mit dem Rauchen zu
beginnen bzw. das Rauchen
aufzugeben

J\Wenn ich nur einen Schuler oder eine Schiilerin
davon abhalten kann zu rauchen, ist das in
meinen Augen schon ein Erfolg.”

Im Zeitraum von 23 Jahren
haben bereits 3.097 Klassen
mit insgesamt

62.000

Schilerinnen
und Schilern

an dem Wettbewerb
teilgenommen

Melden Sie
lhre Klasse an

Sie wollen Jugendliche
darin bestdrken,
weiterhin nicht zu
rauchen oder das
Rauchen aufzugeben?

Nehmen Sie mit

lhrer Klasse an dem
Wettbewerb Mission
Nichtfrauchen der
Fondation Cancer vom
8. November 2022 bis
zum 5. Mai 2023 teil.

Das ist einfach, natzlich...
und kann Leben retten.

Anmeldung bis
spéatestens 14. Oktober
2022

250 €

w109 | O3
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Hochststand

Mehralslvon3
Jugendlichen raucht

Mit 37 Prozent ist der Anteil der Rau-
cher bei den jungen Menschen unter
34 Jahren am hochsten. Sowohl bei
den 16-24-Jahrigen als auch bei den
25-34-Jahrigen liegt der Raucheran-
teil domit bei mehr als einem Drittel.
Die Zahlen sind alarmierend, innerhalb
von funf Jahren ist ein Anstieg der Rau-
cherzahlen um 68 % bei den 18- bis
24-)&hrigen und um 37 % bei den 25-
bis 34-Jahrigen zu verzeichnen. Ein be-
sorgniserregender Trend denn je friher
man beginnt zu rauchen, desto stdrker
ist die Abhdngigkeit und desto I&nger
ist man den schédlichen Auswirkungen

des Rauchens ausgesetzt.

der in Luxemburg
lebenden Menschen
rauchen

rauchen tdglich

04 | info cancer

+ 7% in S Jahren

28%

Uber100.000 Menschen

Weiterhin  gehéren mehr Mdnner zu
den Rauchern als Frauen. 29 Prozent
der ménnlichen Bevolkerung haben im
Jahr 2021 geraucht, wéhrend es bei den
Frauen 27 Prozent waren. Mit 27 Prozent
ist der Anteil der rauchenden Frauen auf
dem héchsten Stand der vergangenen
zehn Jahre.

Mit Ausnahme der Uber 64-Jéhrigen
rauchen die Ménner in jeder Alterskate-
gorie mehr als die Frauen. Besonders
eklafant ist der Unterschied bei den
25-34-Jahrigen: In dieser Altersgruppe
rauchen 45 Prozent der Ménner und 32
Prozent der Frauen.

l1von3

Jugendlichen raucht Shisha oder
Wasserpfeife (34 % der 16-24-Jdhrigen)

Tégliche Raucher

19 % der luxemburgischen
Bevolkerung rauchen taglich

21 % der Ménner und 18 %
der Frauen greifen jeden Tag
zur Zigarette - der hochste
Stand der vergangenen
zehn Jahre

Insgesamt rauchen
jeden Tag rund 100.000

Menschen in Luxemburg

Fast ein Drittel der in Luxemburg
lebenden Menschen rauchen

Der Anteil der Raucher in der luxemburgischen
Bevolkerung hat zugenommen. Im Jahr 2021 haben

28 Prozent der Luxemburgerinnen und Luxemburger
Uber 16 Jahren geraucht. Das ergab eine Umfrage der
TNS llres im Auftrag der Fondation Cancer.

Damit ist der Anteil der Raucher auf dem hochsten

beobachtet.

Stand seit 2004. Der Anstieg wird in jeder Alterskategorie



9.4 % der luxemburgischen
Bevolkerung rauchen E-Zigarette,
31 % hiervon rauchen
ausschlieB3lich E-Zigarette

Die Raucherzahlen des Jahres 2021 sind
erschreckend und bestdtigen einen
Trend. Seit 2019 sind die Zahlen kons-
tant auf hohem, und sogar steigendem,
Niveau.

Dalbei war der Raucheranteil zwischen
2012 und 2018 stets gesunken oder
konstant geblieben.

Zumindest der Anteil der Raucher, die
an ihrer Gewohnheit etwas éndern wol-
len, ist im Jahr 2021 wieder gestiegen.
56 Prozent der befragten Raucher ga-
ben an, mit dem Rauchen aufhéren zu
wollen. 21 Prozent wollen weniger rau-
chen. Etwa ein Viertel der Raucher hat
nicht vor, mit dem Rauchen aufzuhéren.

+H2Z % in S Jahren

37%

der Jugendlichenin
der Altersklasse der
18-34-Jahrigen rauchen

56 % der Raucher
moéchten aufhéren

In den vergangenen
dreiJahrengab es

in allen Alters- und
Geschlechtergruppen
einen Anstieg der
Raucherzahlen

Ungenugsame
MafBBnahmen

Im vergangenen Jahrzehnt hat
Luxemburg zwei Mal das Anti-
Tabak-Gesetz von 2006 verschérft
(2013 und 2017).

Dabei wurden unter anderem
das Rauchen in vielen 6ffentlichen
Orten und der Verkauf an unter
18-Jahrige verboten.

Die Zahlen des Jahres 2021
zeigen: es muss mehr getan
werden um die Jugendlichen
zu schitzen.

Alle Ergebnisse
der Umfrage
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UNTERSTUTZUNG FUR PATIENTINNEN UND PATIENTEN

Wir sind da.,
um lhnen zu helfen

Wann kann unser
psychoonkologisches
Team helfen?

Sie haben den Eindruck, man hétte |h-
nen den Boden unter den FuBen weg-
gezogen, und Sie flhlen sich durch lhre
Diagnose wie geléhmt? Die Neben-
wirkungen der Therapie belasten lhren
Alltag und rauben lhnen alle Kraft?
Furchten Sie, in eine Depression abzu-
rutschen, oder stecken Sie schon mit-
tendrin? Sie wissen nicht, wie Sie mit
der erkrankten Person sprechen sollen?
Es fallt lhnen schwer, offen mit lhrem
Partner, Ihrer Partnerin oder lhrem Um-
feld zu sprechen? Seit Abschluss lhrer
Behandlung sehen Sie sich mit neuen

Hindernissen konfrontiert?  Erkennen
Sie sich in einer dieser Beschreibungen
wieder? Dann kénntfe es flr Sie interes-
sant und hilfreich sein, mit einer unserer
Psychoonkologinnen zu sprechen.

Kostenlose und langfristige
Betreuung durch Fachleute

Das psychoonkologische Team der
Fondation Cancer betreut Sie dauerhaft
und individuell vor, wéhrend und nach
der Behandlung lhrer Krankheit. Kosten
entstehen Ihnen dadurch nicht. Alle Mit-
glieder unseres psychoonkologischen
Teams sind speziell dozu ausgebildet,
Sie und lhre Angehorigen der Situation
angemessen optimal zu begleiten.

Sie benétigen
Unterstitzung?

Unser psychoonkologisches
Team berdt Sie gerne auf
Deutsch, Englisch, Spanisch,
Griechisch, Franzoésisch,
Luxemburgisch oder
Portugiesisch.

Sie wiinschen einen
Termin bei einer unserer
Psychoonkologinnen?
Schreiben Sie uns eine
E-Mail unter der Adresse
patient@cancer.lu oder
rufen Sie uns unter der
Nummer 4530331an.

Foto (vonr. nach I.): S. Kretschmer; K. Mantzavinou;
A. Faes; M. Risch; M. Kucharczyk; A. Rego

Wir sind fiir Sie da - egal,
ob Sie Patientin oder
Angehdriger sind

Unser  psychoonkologisches — Team
kummert sich nicht nur um Patientinnen
und Patienten, sondern auch um deren
Kinder und Angehérige. Jeder Mensch
geht unterschiedlich mit einer Krebs-
diagnose um. Haben Sie darum keine
Hemmungen, uns um Hilfe zu bitten, um
wieder zu einer besseren Lebensquali-
tat zu finden. Die Beratung kann in den
Raumlichkeiten der Fondation Cancer
oder per Videokonferenz erfolgen.

.Als Mitglied der Portugiesich sprechenden Gemeinschaft
in Luxemburg versuche ich — durch die professionelle
Beratung in unserer Muttersprache — zur Verbesserung
der Lebensqualitét unserer Patientinnen und Patienten
sowie ihrer Familien beizutragen.”

Americo Rego
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der Krankheit und auch
danach mit psychologischer
Unterstutzung zur Seite.”

Kalliopi Mantzavinou

Eine Vielzahl von Ange-
boten fur Patientinnen
und Patienten

Die Fondation Cancer unternimmt alles,
um den Patientinnen und Patienten eine
moglichst groBe Auswahl an Service-
angeboten zur Verfigung zu stellen.
Haben Sie Schlafstérungen? Fuhlen Sie
sich &ngstlich? Sind Sie so erschopft,
dass es lhren Allfag beeintréichtigt? Wir
bieten Webinare an, in denen unsere
Psychoonkologinnen insbesondere die-
se Themen aufgreifen und die lhnen zu
einer besseren Lebensqualitét verhel-
fen kénnen. lhr Zustand léisst es nicht zu,
dass Sie vor Ort an der Veranstaltung
teilnehmen? Kein Problem: Sie kénnen
online an den Webinaren teilnehmen,
und das, wann und wo Sie méchten.

Aktivitéten fur Patientinnen
und Patienten

Ob Sportkurse, Gespréchskreise oder
Entspannungstechniken — bei uns fin-
den Sie ganz verschiedene Angebote,
etwa um sich sportlich zu betétigen, mit
anderen Befroffenen auszutauschen
oder ganz einfach zu entspannen.

E cancer.lu/

activites-pour-patients
Finanzielle Unterstiitzung

Eine Krebserkrankung hat nicht nur
psychische Auswirkungen fur die Be-
troffenen, sondern kann sie auch in eine
finanzielle Notlage bringen. Aufgrund
von Ausgaben fur Prothesen, nicht er-
staftungsféhigen  Behandlungskosten
und dem Verlust threr Kaufkraft kénnen
Sie in echte finanzielle Schwierigkeiten
geraten. Die Fondation Cancer kann
Sie — unter bestimmten Bedingungen —
finanziell unterstutzen.

E cancer.lu/aides-financieres

Unsere online
verfugbaren
Angebote

Fatigue-Management

— Wie Sie wieder Energie
schopfen kénnen

Emotionsmanagement

— wie man wieder ins
Gleichgewicht findet

Sich besser fuhlen durch

gesunden Schlaf

Sophrologie-Gruppe

Kleine Auszeiten,
tiefe Entspannung -
Online-Sitzungen

Gesprdchsgruppe
far Frauen mit BRCAL
oder BRCA2

Prostatakrebs-
Selbsthilfegruppe

Nehmen Sie per
Smartphone oder
Computer an unseren
Online-Aktivitaten teil!
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UNTERSTUTZUNG FUR PATIENTINNEN UND PATIENTEN

Aktivitaten und Webinare fiar
Patienten und Patientinnen

© RegelmdBige Gruppen

Yoga Gymnastikkurs Ganzkérperbalance Prostatakrebs-

Jeden Dienstag Jeden Mittwoch Jeden Montag Selbsthilfegruppe

von 16:30 —17:30 Uhr von 18:00 bis 19:00 Uhr von 10:00 bis 11:00 Uhr Jeden 1. Mittwoch des Monafs,
von 18:00 bis 19:00 Uhr

@ Punktuelle Veranstaltungen

Online-Event und Prédsenzveranstaltung

Sich besser fiihlen Fatigue-Management  Back to work — Emotions-Management
durch gesunden — wie Sie wieder Energie entspannt zuriick — wie man wieder ins
Schlaf schoépfen kénnen inden Job Gleichgewicht findet

Stébern Sie in den
Angeboten fur
Patientinnen und
Patienten

Selbstwertgefuhl Kognitives Training

Die Teilnahme ist kostenlos, es ist
jedoch eine Anmeldung erforderlich.
Fur die Anmeldung zu den Entspannungs- und
Sporfgruppen bendtigen Sie eine Einversténdniserklérung
Ihrer Arztin oder Ihres Arztes.

08 | info cancer
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FORSCHUNG

Lymphozyten

canstof3en

Die Immuntherapie markiert einen noch jungen Fortschritt
in der Krebsbehandlung. Allerdings beschrankt sich ihre
Wirksamkeit akfuell noch auf bestimmte Tumorarten,
insbesondere solide Tumoren wie Melanome. Einim Marz

2022 in Luxemburg gestartetes Forschungsprojekt zielt auf
die Verbesserung dieser Therapieform ab. Dabei steht der

Stoffwechsel bestimmter Immunzellen im Fokus.

Das Prinzip der Immuntherapie beruht
auf der Nutzung der naturlichen Vertei-
digungsmechanismen des Organismus,
d. h., das Immunsystem wird so stimu-
liert, dass es eine Krankheit bekdmpft.
Im Fall von Krebs besteht die Idee darin,
die Immunzellen zu mobilisieren, damit
sie den Tumor erkennen und zersto-
ren, statt die Tumorzellen unmittelbar
mit einer Therapie anzugreifen. Um die
Wirksamkeit der Immuntherapie zu ver-
bessern, beschdffigen Forschende am
Luxembourg Centre for Systems Biome-
dlicine (LCSB) der Universifdt Luxemburg
und des Luxembourg Institute of Health
(LIH) sich dem neuen Forschungsgebiet
des Immunstoffwechsels, auch als Im-
munmetabolismus bezeichnet.

Als Stoffwechsel bezeichnet man die
chemischen Reaktionen im Inneren der
Zellen, die es ihnen vor allem ermogli-
chen, die Energie zu produzieren, die
sie fur ihr Funktionieren bendtigen. Die
Erforschung des Immunmetabolismus
gilt den Zusammenhdngen zwischen
Stoffwechsel und Funktionsweise der
Immunzellen. Die Forschenden wollen
besser verstehen, wie die komplexen
chemischen  Stoffwechselreaktionen

die Entwicklung von wirksamen Im-
munzellen steuern, und hoffen, die so
die gewlnschfe Funktionsweise der fr
die Immuntherapie relevanten Zellen zu
fordern.

Solide Tumoren

machen 90 % aller
Krebserkrankungen aus
und kénneninjedem
beliebigen Gewebe
entstehen, insbesondere
auchin der Haut. Es handelt
sich nur bei 10 % aller
Hautkrebserkrankungen
um ein kutanes Melanom,
dabei jedoch stellt es eine
der schwerwiegendsten
Hautkrebserkrankungen dar

Dr. Melanie Grusdatf, Forscherin am
LCSB und am LIH, erlautert:,/m mensch-
lichen Kérper konkurrieren Immunzellen
und Tumorzellen um dieselben Ndhr-
stoffe.”

das fur die quuhung der
Haut zustdndige Pigment
produziert wird

w109 | 09



FORSCHUNG

Die Fondation Cancer fordert
das Forschungsprojekt
CD8-library gemeinsam
mit dem FINR mit 603.000 €

Di ‘i
@ Fondatj La Fondation Cancer

fiir Sie, r :
dank Thner Jour vous, avec vous,
ar ™ - . ;
e ~ - == grace @ vous.
1

Foto (vonr. nach I.): L. Thommes; Prof. Michael Heneka (LCSB);
Dr. Carole Bauer; Melanie Grusdat (LIH/LCSB); M. Schiltz (FNR)

,Die Krebszellen sind in der Lage, die von den
Immunzellen produzierte Energie abzuzweigen
und sie dadurch auBer Gefecht zu setzen.”

Ziel ist es nun, Molekule zu identifizieren, | Melanie Grusdat arbeitet insbeson-
die den Metabolismus der Immunzellen | dere Uber zytotoxische T-Lympho-
regulieren und deren Energieproduktion | zyten, deren Aufgabe in der Zersto-
begunstigen kdnnen. Wenn es gelingen | rung bosartiger Zellen besteht.

wirde, diese Zellen gezielt anzuregen,
kénnte man die mittels Immuntherapie
erlangten Ergebnisse verbessern.

Ein T-Lymphozyt zerstért eine Krebszelle

Immuntherapien e ® @

zeigen bei

20 bis
40 % — T

der Patienten und cytotoxique
Patientinnen eine Wirkung
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Dr. Melanie
Grusdat

Dr. Melanie Grusdat ist Post-
docim Team Immunology
& Genetics unter Prof. Dirk
Brenner. Das gemeinsame

Team von LCSB und LIH
untersucht erforscht mithilfe
von in-vitro- und in-vivo-
Verfahren die molekularen,
metabolischen und zelluld-
ren Prozesse, die bei einer
Enfzindung ablaufen, und
arbeitet unter anderem
Uber die Zusammenhdnge
zwischen Immunitdt, Immun-
stoffwechsel und Krebs.

Cellule cancéreuse



Wir versuchen, auf ihren Stoffwechsel
Einfluss zu nehmen, damit sie effizien-
ter werden,” so die Wissenschaftlerin.
.Wir haben beispielsweise beobach-
fet, dass diese Lymphozyten bei Feh-
len eines bestimmten Néihrstoffs in der
Lage sind., sich anzupassen und weiter
Energie zu produzieren. Die Krebszellen
hingegen kénnen das nicht. Sie sterben
ab. Es wdre also interessant, diesen
Vorteil auszunutzen und eine Therapie
zu entwickeln, diie die natdrliche Plastizi-
tét der Immunzellen verstérkt. ”

Um herauszufinden, welche Molekile
diese Funktion Ubernehmen kénnten,
arbeiten die Forschenden von LCSB
und LIH mit dem Verfahren des High-
Throughput-Screening, auch  Hoch-
durchsatz-Screening, einer Technolo-
gie, mit der sich eine hohe Anzahl von
Verbindungen gleichzeifig untersuchen
l&isst. Sie arbeiten dabei mit einer Mo-
lektlbank, die groBtenteils Medika-
mente enthdlt, die bereits zur Therapie
verschiedener Krankheiten zum Einsatz
kommen. Sollten bestimmte Wirkstof-
fe sich als vielversprechend erweisen,

kénnte man deren Verwendung in der
Krebstherapie erwdgen. Ein solches
Vorgehen ist Ublicherweise schneller als
die Entwicklung einer vollkommen neu-
en Therapie.

, Wir haben ein Protokoll entwickelt, das
auf die vom LCSB und LIH gemeinsam
betriebene robotische Plattform zuge-
schnitten ist, und derzeit werden Hun-
derte von Molekdlen gescreent”, erklart
Melanie Grusdat. ,Wenn wir in diesem
ersten Schritt interessante  Molekile
identifizieren kénnen, werden wir wei-
tere Tests an Mausmodellen und Krebs-
zellkulturen durchfdhren.”

Auf diesem Weg wird Uberpruft, ob das
oder die ausgewdhlten Molekule tat-
sdchlich eine Wirkung auf das Melanom
haben. Bei enfsprechenden Ergebnis-
sen kénnten die Forschenden dann mit
Blutproben von luxemburgischen Spen-
dern und Spenderinnen arbeiten, um
die Wirkung méglicher Therapien auf
den Stoffwechsel gesunder Lymphozy-
ten zu bestimmen.

Automatisierte
Plattform

Die Plattform dient als
Schnittstelle zwischen
Grundlagenforschung und
Medikamentenentwicklung.
Das komplexe System mit
Spitzentechnologie wie Inku-
batoren, akustischer Tropf-
chenausstoBvorrichfung und
konfokalem Hochdurch-
satzmikroskop, die Uber
einen Préizisionsroboterarm
miteinander verbunden
sind, ermdgllicht die Anzucht
von Zellkulturen und High-
Throughput-Screening.

Das von Melanie Grusdat
geleitete Forschungsprojekt
wird in enger Zusammen-
arbeit mit dem Team der
Plattform durchgefuhrt.

Zum Video

Die Plattform wurde
2016 fiirden LCSB
maBangefertigt
und ist einzigartig
in Europa

Automatisierte Plattform
©LCSB / Gérald Cruciani & Ibrahim Boussaad

INSTITUTE

L I LUXEMBOURG
OF HEALTH
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FORSCHUNG

DIOMEDES::
Jagd nach metamorphen
Krebsarten

R\r

Entschlisselung eines
aggressiven Krebses,
der sein Aussehen und
Verhalten éndert, um der
Therapie zu entkommen

Das Glioblastom ist eine sehr aggressi-
ve Krebserkrankung, die im Gehirn ent-
steht. Die durchschnittliche Uberlebens-
dauer der Betroffenen liegt bei nur 12
bis 18 Monaten. Und das trotz einer Viel-
zahl verfugbarer Therapien, namentlich
Operation, Strahlen- und Chemothera-
pie. Doch mit diesen gegenwdrtig ver-
fugbaren Behandlungsmethoden ist es
nahezu unmoglich, ein neuerliches Auf-
trefen des Tumors zu verhindern.

12 | info cancer

Glioblastomen sind extrem komplex
und verflgen Uber eine extrem diverse
interaktive Zellpopulation, unter der sich
auch Zellen befinden, die vergleichbare
Eigenschaften wie Stammzellen haben
(Abb. 1). Glioblastome bilden ein dy-
namisches Okosystem aus, in dem die
Tumorzellen mit ihrer Umgebung (der
tumoralen Mikroumgebung) interagie-
ren, um verschiedene Nischen zu be-
setzen, die jeweils Uber ganz sperzifische
Merkmale verfigen. Das Team des Lu-
xembourg Institute of Health (LIH) hat
unléingst entdeckt, dass die Tumorzellen
des Glioblastoms in der Lage sind, ihr
Aussehen und ihr Verhalten je nach Um-
gebung permanent zu veréndern. Die
Plastizitéit der Zellen des Glioblastoms
kénnte ein Grund dafir sein, dass sie
nahezu resistent gegen alle Therapien
sind und damit der perfekte Feind, der
sich anpassen und verdndern kann, um
madglichen Bedrohungen zu entgehen.

,Um das Glioblastom
wirkungsvoll zu
bek&mpfen, gilt es
eher auf dynamische
Zusténde abzuzielen als
auf einzelne Entitéiten.
Ziel von DIOMEDES ist
es, herauszufinden,
welche Faktoren fur

die Plastizitt der
Zellen verantwortlich
sind und warum die
Zellen der Therapie
entkommen. Dies
kodnnte zur Identifikation
der verschiedenen
Fluchtmechanismen
innerhallb des Tumors
beitragen und

damit wiederum die
Entwicklung gerzielterer
Therapiekonzept fur
die Patientinnen und
Patienten erméglichen.”



Neuer Behandlungsansatz
bei Glioblastomen

Bis dato weil} man nur wenig Uber die
Mechanismen, die es dem Glioblastom
erméglichen, sich anzupassen und da-
mit jeder Behandlung zu entziehen. An-
ders als bei soliden Tumoren wie etwa
Lungenkrebs wird dieser Prozess nicht
durch einen einzelnen Genfakfor ge-
lenkt. Die langfristigen Veréinderungen,
die man in rezidivierenden Glioblasto-
men beobachten konnte, spielen sich
eher auf der Ebene der Organisation
der fumoralen Mikroumgebung ab und
betreffen das individuelle Gleichgewicht
zwischen den verschiedenen Tumorzel-
len. Die zelluléren Zustéinde interagieren
dynamisch untereinander sowie mit
dem umgebenden Hirn, um gemein-
sam ein flexibles tumorales Okosystem
zu bilden, das eine rasche Anpassung

Abb.1

Ecosystéme hétérogéne de glioblastome

auf Druck von auBen, wie er zum Bei-
spiel durch eine Therapie entsteht, er-
maglicht. Daher ist es an der Zeit, ein
neues Konzept fur die Behandlung von
Glioblastomen zu entwickeln: Wenn ihre
entscheidende Starke darin liegt, dass
sie ihr Aussehen veréindern und sich
tarnen konnen, ist es moglicherweise
sinnvoll, dort anzusetzen, damit dann
andere Therapien auf den enttarnten
Feind wirken kénnen.

Es gilt darum besser zu verstehen, wann
und warum nach einer Behandlung
Resistenzen und Verénderungen des
tumoralen Okosystems auftreten, und
auf zellulérer Ebene die Mechanismen
zu entschlisseln, die zu einer Resistenz
fUhren, um wirksame Therapien zu ent-
wickeln, die entweder auf die intrinsi-
sche Plastizitét oder die Mikroumge-
bung des Tumors abzielen.

'.c' gﬁ‘

e-0°®
R e . o Traitement
4+ @
®e
Adaptation
Pause 5 :
= réversible vers
thérapeutique| | des états
. résistants

« cellules adaptatives
@ cellules résistantes
# cellules sensibles

Das Glioblastom gehort
Zu den aggressivsten
Tumorarten, die im Hirn

entstehen

Dr. Anna
Golebiewska

Dr. Anna Golebiewska leitef
gemeinsam mit Prof. Simone
Niclou das neuroonkologische
Labor NORLUX am Department
of Cancer Research am
LIH. Ihr Team verfolgt einen
konsequent translationalen
Forschungsansatz und widmet
sich der Untersuchung der

i zelluléren und molekularen Basis

von Glioblastomen sowie deren
Fahigkeit, ins Hirn vorzudringen
und sich der Behandlung zu
entziehen.

Mit den aktuell
verfligbaren
Therapiekonzepten
tberleben nur

5,3%

der an einem Glioblastom
erkrankten Patienten und
Patientinnen léinger als
fanf Jahre
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DIOMEDES: Neue Strategien
zur Fixierung” eines
beweglichen Ziels

,Sobald Druck von auBen — etwa in
Form einer medizinischen Behandlung
— auftritt, vercéindern dlie Zellen des Glio-
blastoms ihre Merkmale und ihr Verhal-
ten. Wir mdssen nun untersuchen, wie
viele von diiesen Verdnderungen schnell
und umkehrbar sind und welche auch
nach der Behandlung noch durch den
Tumor aufrechterhalten werden”, so Dr.
Golebiewska.

Im Rahmen des inferdisziplinéren Pro-
jekts DIOMEDES soll die Zusammen-
sefzung von Glioblastomen nach der
Behandlung erforscht werden. Fur das
Projekt bundeln das neuroonkologische
Team NORLUX am Department of Can-
cer Research des LIH unter der Leitung
von Dr. Anna Golebiewska und die Mul-
tiomics Data Science Group, angefuhrt
von Dr. Peter Nazarow, ihre Kompeten-
zen.

Die Rezidivrate des
Glioblastoms liegt
bei nahezu

100 %

14 | info cancer

Der Schltissel zum Erfolg liegt in der Ver-
wendung von komplexen préklinischen
Modellen, die unmittelbar aus verén-
derlichen Zellen aus den Tumoren der
Patfientinnen und Patienten geziichtet
werden und es den Forschenden er-
moglichen, in Echtzeit zu beobachten,
wie das Okosystem des Glioblastoms
sich verhdlf. Anders als klassische Zell-
kulturen bilden die Patientenavatare die
grundlegenden biologischen, histologi-
schen und genetischen Merkmale des
Originaltumors des Patienten genau ab
und erméglichen es, Ansprechen des

Organoide des Glioblastoms (links),
eine der Arten von Patientenavataren
von etwa 300 pm bis 2 mm GroBe,
hier in vergréBerter Aufnahme
(rechts), weisen eine heterogene
Gewebestruktur auf, die den
Tumoren der Patienten vergleichbar
ist. Ihre dynamische Mischung aus
Zellzustéinden macht sie resistent
gegen die toxischen Wirkungen der
Behandlungen.

einzelnen Patienten auf eine bestimmte
Behandlung einzuschétzen.

.Um dlie unterschiedlichen Formen der
Behandllungsresistenz zu identifizieren,
mdssen wir mit starken Rechenalgo-
rithmen und KI arbeifen”, so Dr. Naza-
rov. ,Ausgehend von der Bestimmung
der molekularen Heterogenitéit von auf
Zellebene behandelten Glioblastomen
kénnen wir herausfinden, was sie emp-
findllich fiir oder resistent gegen Behand-
lungen macht und welchen Einfluss da-
bei die tumorale Mikroumgebung hat.”

Die Fondation unterstutzt
das Projekt Diomedes
gemeinsam mit dem FNR mit
einer Summe von 510.000 €

rDil: Fondation Cancer,
Tur Sie, mit 13

A Anna Golabiewska {php)
L lurrnwnwgms:itnlv-u[H-ulln

Q

a Fondation Cancer
IF VOUS, GVEC VOUS,
- = ce G vous.

Foto (von|. nachr.): Prof. S. Niclou (LIH); Anna Golebiewska (LIH);
Dr. Carole Bauer; M. Schiltz (FNR); L. Thommes



Konkrete Lé6sungen ,vom
Labor zu den Patienten und
Patientinnen”

,Das grundlegende Ziel von DIOMEDES
liegt in der Identifkation neuer Strafe-
gien, die bei den Resistenzmechanis-
men des Glioblastoms ansefzen. Wir
wollen die Zusammensetzung einzelner
Tumoren vor und nach der Standard-
chemotherapie sowie den neuen Zziel-
gerichteten  Therapien  unfersuchen.
Dabei arbeiten wir mit molekularen
Spitzentechnologien in Kombination mit
leistungsstarken  Computeranalysen,
um diie tumoralen Okosysteme zu unter-
suchen’, erklart Dr. Nazarov.

Durch die Ermittlung der Ausprégun-
gen und Regulatoren behandlungs-
resistenter Zusténde des Glioblastoms
kénnen die Ergebnisse dazu beitragen,
potenzielle Therapieziele fur innovati-
ve kombinierte Behandlungsstrategien
zu identifizieren. Mit der Untersuchung
der Zusammensetzung der Tumoren

e ow

vor und nach der Behandlung lassen
sich unter Umstdnden Biomarker be-
stimmen, die Vorhersagen Uber das
Ansprechen zulassen, was zu einer
besseren  Patientenstratifizierung  fur
personalisierte Therapien fuhren kénn-
te. Das Team wird ein bioinformatisches
Tool entwickeln, mit dem andere For-
schende ihre leistungsstarken, selbst-
lernenden Algorithmen kénnen, um die
genaue Zusammensetzung verschie-
dener Tumoren zu beurteilen.

,Unser Projekt ist gut in den franslatio-
nalen Zyklus Bed-to-Bench-to-Bed'
[Patientenbett-Labor-Patientenbett)
integriert: Wir werden das molekulare
Profil der Tumoren der Patienten ver-
wenden, um danach die Patientenava-
fare einer medizinischen Behandlung zu
unterziehen, um neue therapeutische
Ansatzpunkte zu identifizieren, die dann
in klinischen Versuchsreihen zur Anwen-
dung kommen kénnten”, so abschlie-
Bend Dr. Golebiewska.

Dr. Petr
Nazarov

Dr. Petr Nazarov leitet die
Multiomics Data Science
Group im Department of
Cancer Research und die
Bioinformatics platform
des LIH. Sein Fachgebiet
ist die Genom- und
Transkriptomanalyse von
Tumoren. Mit seiner Gruppe
konzentriert er sich auf die
Entwicklung komplexer
computergestitzter und
statistischer Methoden zur
Analyse und Interpretation
biomedizinischer Daten.

Zum Video

Scon mich
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ASCO-Kongress —
Neues aus der
Krebsforschung

Dr. Carole Bauer, Onkologin und Présidentin der Fondation
Cancer, blickt auf den ASCO-Kongress 2022 zurlck.

Wie im vergangenen Jahr berichte
ich hier Uber einige Neuigkeiten vom
ASCO-Kongress, dem weltweit groBten
Kongress fur Onkologie. In diesem Jahr
beschrénke ich mich auf die groBen
Sensationen, die vermutlich Einfluss auf
unsere Vorgehensweisen haben wer-
den. Ich beginne mit den Krebserkran-
kungen des Verdauungstrakts, wo eine
Sensation es bis in die Schlagzeilen von
Presse und Fernsehen gebracht hat.

Aktuell gibt es fur lokal fortgeschrittene,
nicht metastasierende Rektumkar-
zinome verschiedene Behandlungs-
optionen: Meistens erfolgen vor der
Operation zeitgleich eine Chemo- und
Strahlentherapie. Nach der Operation
wird die Chemotherapie weiter fortge-
setfzt. Diese Behandlung ist langwierig
und schwer.

Eine Mikrosatelliten-
instabilitat (MSI) ist
ein Defektim DNA-
Reparatursystem

16 | info cancer

Auf dem ASCO-Kongress wurde eine
vieloeachtete Studie vorgestellt, die
anschlieBend im New England Journal
of Medicine publiziert wurde. Bei den
Teiinehmenden handelte es sich um
Patienten mit lokal fortgeschrittenem
Rektumkarzinom, bei denen auBerdem
eine Mikrosatelliteninstabilitéit (MSI) vor-
lag, d. h. einem DNA-Reparatur-Defekt
in den Tumorzellen, der nur bei weniger
als 10 % der Patienten mit Rektumkar-
zinom auftritt. Daher richtete die Studie
sich nur an eine sehr kleine Anzahl von
Patfienten. In dieser Studie wurden die
Patfientinnen mit MSI ausschlieBlich mit
einer Immuntherapie behandelt, an die
sich je nach Grad des Ansprechens eine
kombinierte Strahlen- und Chemothe-
rapie und Operation anschlossen. Es
handelfe sich um eine sehr kleine Stu-
die mit nur 16 Patienten. Bei zwolf Pa-
tienten, bei denen die Immuntherapie
bereits abgeschlossen war, wurde eine
vollstéindige Remission erreicht, d.h., ihr
Krebs lie sich nicht mehr nachweisen,
und sie bendtigten weder eine Strah-
lentherapie noch eine Operation.

Dr. Carole
Bauer

Zielgerichtete
Behandlungen

Die Behandlung von
Lungenkrebs ist sehr
individuell und héngt
von der Histologie und
den Mutationen des
jeweiligen Tumors ab. Wir
haben bereits Zugang
zu vielen zielgerichteten
Therapien, und auf

dem ASCO-Kongress
2022 wurden Studien

mit neuen Molekulen
vorgestellf, die auf EGFR,
KRAS, MET und ein neues
Ziel namens NRG1 zielen.
Damit verfigen wir

Uber weitere mogliche
Behandlungsstrategien
und gute Griinde, die
Ergebnisse dieser Tests
abzuwarten, bevor wir
mit einer Behandlung
.ins Blaue" beginnen.



Da die Studie noch nicht lange zurtick-
liegt, wissen wir nicht, ob die Remission
von Dauer sein wird, doch die Ergeb-
nisse sind sehr ermutigend und fur uns
vor allem Anlass, alle Patfienfinnen und
Patienten mit Rektumkarzinom auf eine
Mikrosatelliteninstabilitdt  zu  untersu-
chen. Fur die betroffenen Patientinnen
und Patienten wird sich die Therapie
zukUnftig wahrscheinlich dndern. Eine

Mikrosatelliteninstabilitéit kann auch bei
anderen Krebsarten auftreten; in die-
sem Fall ist der Tumor sehr sensibel fur
eine Immuntherapie.

Nun komme ich zur zweiten Sensation
des Kongresses, die nach der Présen-
tation der Studie fur Standing Ovations
sorgte.

TE

ob ein Tumor eine
Mikrosatelliteninstabilitat
aufweist, kann das hilfreich
far die Wahl der besten
Therapieoption sein

2022 ASCO

ANNUAL MEETING

#ASCO22

ASCO: American Society
of Clinical Oncology

Der ASCO-Kongress fand
vom 3. bis 7. Juni 2022
online und in Préisenz in
Chikago staft

Auf dem diesjcihrigen
ASCO-Kongress wurden
zahlreiche Neuheiten

aus der Krebsforschung
présentiert: Es gab Uber

200 Veranstaltungen zu dem
Thema Krebsversorgung
durch Innovation
vorantreiben.
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Um lhnen den Konfext zu erléutern:

Antikorper-Wirkstoff-Konjugate  (AWK)
stellen einen neuen Therapieansatz
in der Krebsbehandlung dar, bei dem
ein  Chemotherapeutikum mit einem
Antikérper kombiniert wird. Die Chemo-
therapie wird erst dann in den Zellen
freigesetzt, wenn diese den Antikérper
erkennen. Durch die gezielte Freiset-
zung der Chemotherapie ist die Wirk-
samkeit dieser Behandlungen hoher.

In der Brustkrebstherapie sefzen
wir bereits seit einigen Jahren zielge-
richtete Therapien gegen den Rezeptor
Her2neu ein, wenn dieser stark expri-
miert wird. Die medikamentése The-
rapie heiBt Trastuzumab und wird mit
einer Chemotherapie kombiniert.

Trastuzumab-Deruxtecan  gehért  zu
den neuen Therapien; fur die Therapie
werden ein Anfikdrper und ein Chemo-
therapeutikum in einem einzigen Medi-
kament kombiniert. Dieses Medikament
hat sich bei metfastasierenden Mam-
makarzinomen mit starker Her2neu-Ex-
pression als sehr wirksam erwiesen. Die
Wirksamkeit ist héher als bei den frihe-
ren Medikamenten.

18 | info cancer

Bei der auf dem ASCO-Kongress 2022
vorgestellten Studie ging es um dieses
Medikament, allerdings wurde es an
Patientinnen mit geringer Her2neu-Ex-
pression erprobt, damit es in Zukunft
moglicherweise flr eine gréBere Anzahl
von Patientinnen angewendet werden
kann.

Bei der Studie DESTINY 4 wurde also die
Wirksamkeit von Trastuzumab-Deruxte-
can bei Patientinnen mit metastasieren-
dem Brustkrebs mit geringer Her2neu-
Expression untersucht. Es handelte sich
um schwer kranke Patientinnen mit
Metastasen, die zuvor bereits ein oder
zwei Chemotherapien erhalten hatten;

CONKO-007

Bei der Studie CONKO-007
wurde der Nutzen einer
kombinierten Strahlen-
und Chemotherapie bei
Patienten und Patientinnen
mif lokal fortgeschrittenem,
nicht operablem
Bauchspeicheldrisenkrebs
untersucht. Die
Durchfuhrung einer
Strahlentherapie zuséitzlich
zu der préioperativen
Chemotherapie konnte
weder die Resekfabilitéitsrate
erhdhen noch das
Uberleben verbessern.

Es handelte sich um

eine sehr kleine Studie.
Maglicherweise sind noch
weitere Studien notwendig,
um den Nutzen einer
zusétzlichen préioperativen
Strahlentherapie
nachzuweisen.

als Vergleichsbehandlung diente eine
Standard-Chemotherapie.  Patientin-
nen, bei denen bereits Hirnmetastasen
vorlagen, waren fur die Studie zuge-
lassen. Die Ergebnisse waren sehr ein-
drucksvoll, das Uberleben konnfte um
einige Monate verléingert werden.

Antikérper-Wirkstoff-
Konjugate (AWK) sind ein neues
Therapiekonzept, bei dem ein
Chemotherapeutikum an einen
Antikérper gebunden wird



Diese Studie wird Einfluss auf unse-
re therapeutische Praxis haben und
wir werden diese wirksame Therapie
bei vielen Patienfinnen anwenden, die
einen Brustkrebs mit geringer Her2neu-
Expression haben.

In jingster Zeit wurden weitere AWK ent-
wickelt, die auf verschiedene Antikérper
abzielen, und auf dem ASCO-Kongress
wurden mehrere vorldufige, jedoch er-
mutigende Studien bei Brustkrebs, gy-
ndkologischen Krebserkrankungen,
Urothelkarzinomen, Lungenkrebs und
weiteren Krebserkrankungen vorgestellt.

Die Immuntherapie ist mit der Entwick-
lung von vielversprechenden Medika-
menten, die zwei Immuntherapien mit
unterschiedlichen Zielen kombinieren,
weiterhin ein interessantes Forschungs-
feld.

Bei der Studie TROPICS-02 wurde der
Einsatz von Sacituzumab Govitecan bei
Hormonrezeptor-positiven,  Her2neu-
negativen Brusttumoren untersucht. Sa-

cituzumab Govifecan ist ein weiteres An-
tikorper-Wirkstoff-Konjugat (AWK), das
in einer 2021 im New England Journal
of Medlicine verodffentlichten Studie sehr
gute Ergebnisse mit einem verbesserten
Uberleben bei friple-negativem Brust-
krebs zeigte. Bei der auf dem ASCO-
Kongress présentierten Studie handelte
sich bei den Teilnehmenden um vielfach
therapierte Patientinnen, die resistent
gegen verschiedene Hormontherapien
waren und bereits mehrere Chemothe-
rapielinien erhalten hatten. Die Ergeb-
nisse sind noch vorléufig und es liegen
noch keine Ergebnisse tber das Uber-
leben vor, doch die Ansprechraten sind
sehr ermutigend.

Ich danke lhnen und melde mich auch
im ndchsten Jahr wieder mit neuen Fort-
schritten in der Krebstherapie, die die
Zukunft unserer Patientinnen und Pa-
tienten verbessern.

Autorin: Dr. Carole Bauer

Ermutigende
Ergebnisse

Im Bereich der
Urothelkarzinome
wurden auf der ASCO
einige vorléufige
Studienergebnisse mit
einem weiteren AWK,
dem RC48, vorgestellt.
Der einzeln oder

in Kombination mit
einer Immuntherapie
verwendete Wirkstoff
konnte ermutigende
Resultate erzielen. Mit
Enfortumab Vedotin
wurde in den USA
unléngst ein weiteres
AWK zur Behandlung
von metastasierenden
Urothelkarzinomen
zugelassen.
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Ein Familienmitglied
hat Krebs, was nun?

Jedes Jahr bekommen in Luxemburg
rund 3.000 Menschen Krebs. Fur die
Betroffenen ist die Diagnose schlimm.
Aber auch ihre Familie leidet unter der
Krankheit und der neuen Situation. Kin-
der und Jugendliche fallen nach
der Krebsdiagnose eines Familien-
mitglieds hdufig in ein tiefes Loch.
Oft entsteht ein Geflihlschaos, weil sich
Angst, Wut und Trauer vermischen.

Schuld

Besonders Jugendliche fragen sich
haufig, ob ihr eigenes Verhalten die
Krankheit bei ihren Familienmitgliedern
ausgeldst hat. War ich nicht brav? Hét-
ten wir bloB nicht so oft streiten sollen?
Ganz wichtig: Sie haben kein Schuld!
Eine Krebserkrankung wird niemals
durch Stress oder Streit ausgelst.

Wut

Oft kénnen Jugendliche nicht verstehen,
warum gerade ihr Papa krank gewor-
den ist. Auch die Wut ist eine normale
Reaktion. Hinter der Wut steckt oft eine
Mischung aus unterschiedlichen Ge-
fahlen: Hilflosigkeit, Verzweiflung oder
Ohnmacht. Wichtig ist, dass die Ju-
gendlichen dieses Gefuhl mit einer an-
deren Vertrauensperson teilen, bei der
sie sich wohlfuhlen.

Angst

Jugendliche denken sich oft die schreck-
lichsten Szenarien aus. Es ist normal, in
einer solchen Situation Angst zu haben.
Doch: Eine Krebsdiagnose heilt nicht
unbedingt, dass jemand stirbt. Die Me-
dizin hat in den letzten Jahrzehnten viele
Fortschritte gemacht.

Wut, Trauer, Angst und
Schuldgefiihle sind Gefiihle,
die oft bei Kmdern nd

20 | info cancer

Reaktionen

Wie Jugendliche auf eine
Krebserkrankung in der
Familie reagieren hdngt
von mehreren Faktoren
ab:

Dem Alter:

als Kind ist man
abhdngiger von den
Eltern, als Jugendlicher
lernt man sich gerade
selbst kennen. Mit 14
Jahren hat man ein
anderes Verhdltnis zu
den Eltern als mit 18 oder
19 Jahren

Dem Geschlecht:
Mdédchen fallt es oft
leichter, Uber Geflhle zu
sprechen, wahrend es
Jungs oft schwerfdllt

Der Persénlichkeit:
einigen Menschen féllt es
leicht, Gber Probleme zu
reden, andere werden
eher aggressiv



Welche Verdnderungen kom-
men nach einer Krebsbehand-
lung auf die Jugendlichen zu?
Wenn ein Familienmitglied Krebs be-
kommt, dann éndert sich zu Hause vie-
les. Plotzlich sind drztliche Termine die
erste Prioritéit. Es wird vorkommen, dass
hin und wieder keiner zu Hause ist und
dass der Jugendliche das Abendessen,
die Wdsche, sowie seine Hausaufga-
ben ohne Hilfe schaffen muss.

Umgang mit der neuen Situation
Mit diesen Verdnderungen klarzukom-
men, kann am Anfang schwer sein.
Aber eine Sache sollten die Jugend-
lichen nicht vergessen: Sie sollten sich
ablenken und einen sozialen Ausgleich
haben um die eigene, mentale Ge-
sundheit zu férdern. Und notfalls pro-
fessionelle Hilfe suchen.

Ein Familienmitglied
hat Krebs, was nun?
Die komplette Ausgabe
des den ins!der 91 lesen

~_ 7

Wenn sich Geflihle nach
innen fressen, kdnnen
psychosomatische
Probleme auftauchen
(Bauchschmerzen,
Anorexie)

Professionelle
Hilfe finden

Fondation Cancer

Die Fondation Cancer bietet
psychologische Beratung und
Betreuung fur Kinder, Jugendliche
und Erwachsene an. Die
Dienstleistungen sind kostenlos.

cancer.lu
T4530 331
E fondation@cancer.lu

Psy Jeunes

Das Beratungsangebot
far junge Menschen dles
Luxemburgischen Roten
Kreuzes.

croix-rouge.lu/service/psy-jeunes
T27556300
E psyjeunes@croix-rouge.lu

SePAS
Der psycho-soziale Dienst in
den luxemburgischen Schulen.

g cepas.public.lu
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