Editorial

Liebe Leserinnen und Leser,

die Sport- und Bewegungstherapie nimmt zusehends eine immer wichtigere Rolle in der supportiven Betreuung
von Krebspatienten ein. Aufgrund immer effektiver und spezifischer werdender Behandlungsméglichkeiten und
der damit verbundenen Verbesserung der Prognose riickt das Nebenwirkungsmanagement unter besonderer
Beriicksichtigung der Entitdten immer stérker in den Mittelpunkt des klinischen Interesses, und damit auch das
haufig vernachldssigte Ziel der bestmdglichen Lebensqualitt. Die Sport- und Bewegungstherapie kann auf
vielfdltige Art und Weise zur Erreichung dieses Therapieziels beitragen, indem sie spezifisch therapiebedingte
Nebenwirkungen und krankheitsbedingte psychosoziale Belastung positiv beeinflusst. Das belegen mittlerweile
mehr als 150 randomisiert kontrollierte Studien in unterschiedlichsten Krankheitsbildern und Therapiesituatio-
nen. Und dieses Wissen weitet sich derzeit rapide aus. Lieferte eine sich monatlich wiederholende Recherche
tber die Literaturdatenbank pubmed zu den Schlagworten ,exercise” und ,,cancer” vor ca. 3 Jahren noch um die
50 Treffer pro Monat, so sind es heutzutage deutlich mehr als 100! Erkenntnisse werden hier mittlerweile zu
nahezu jedem Krankheitsbild und jeder Therapiesituation berichtet, wobei die Schwerpunkte des Wissens weiter
auf dem Mamma- und dem Prostatakarzinom liegen und sie neben der Nachsorge inzwischen auch in der
Akutphase gewonnen werden. Nichtsdestotrotz mehren sich aber auch die Erkenntnisse in anderen Krankheits-
bildern, wie z. B. den Hamatoblastosen, dem Lungenkarzinom oder Darmkrebs. Auch die padiatrische Onkologie
wird zusehends starker beforscht. Settingspezifisch findet zudem auch immer mehr das Konzept ,,Fit fiir die
Therapie® im Sinne von beispielsweise prdoperativem Training Eingang in wissenschaftliche Forschungsansétze.
Wenn auch langsam, so halten diese Erkenntnisse Zug um Zug Eingang in die onkologische Grundversorgung,
wobei das zentrale Problem derzeit noch die groRtenteils fehlende Kosteniibernahme durch die Kostentrager
darstellt.

Nichtsdestotrotz ist diese Entwicklung fiir uns mehr Grund als genug, nach 2014 erneut eine Schwerpunktaus-
gabe Onkologie in der B&G zu veroffentlichen und Sie mit den neuesten Erkenntnissen zu versorgen bzw. die
therapierelevanten Konzepte und Entwicklungen zu diskutieren. So finden Sie ab Seite 40 eine Literaturiibersicht
zur Evidenzlage der Sport- und Bewegungstherapie im Bereich des Blasenkarzinoms, welches beispielhaft fiir die
Anwendbarkeit von prd- und postoperativen Ansatzen steht. Die anschlieBende Arbeit von Herrn Limbach
fokussiert die Anwendbarkeit von Ausdauer- und Gleichgewichtstraining im Rahmen der allogenen Stammzell-
transplantation, einem der intensivsten Therapieverfahren in der Onkologie (Seite 45). Der Beitrag aus der
Arbeitsgruppe von Herrn Wiskemann berichtet von einer Befragung zum kérperlichen Aktivitatsverhalten und
einer Fallserie bei kolorektalen Karzinompatienten (ab Seite 55). AnschlieBend riickt die Bewegungstherapie im
padiatrisch-onkologischen Kontext in den Mittelpunkt. So berichtet die Miinsteraner Gruppe um Frau Kesting
aus ihrem Erfahrungssatz von 5 Jahren angewandter Sport- und Bewegungstherapie im klinischen Kontext eines
Universitdtskrankenhauses (ab Seite 60). AbschlieRend wird aus der Kélner Arbeitsgruppe durch Frau Humm die
Anwendbarkeit des therapeutischen Reitens im rehabilitativen Setting dargestellt (ab Seite 66). Auch die neu
eingefiihrte Kategorie des Journal Clubs steht ganz im onkologischen Licht dieses Schwerpunkthefts.

Herr Koppel analysiert dabei die sport- und bewegungstherapeutische Qualitdt von Mammakarzinom-Studien
im Sinne der Anwendbarkeit und Ubertragbarkeit in den therapeutischen Alltag (ab Seite 52).

Last but not least m6chten wir noch darauf hinweisen, dass wir aufgrund der immer groRer werdenden Bedeu-
tung des Themas und der hohen fach- und patientenspezifischen Nachfrage eine Nationale Expertengruppe
Bewegungstherapie und korperliche Aktivitat in der Onkologie (NEBKO), angegliedert an die ASORS
innerhalb der Deutschen Krebsgesellschaft, ins Leben gerufen haben. Eine aktive wissenschaftliche oder
therapeutische Mitarbeit ist sehr erwiinscht; weitere Informationen erhalten Sie gerne und jederzeit tiber uns.

Ihr

Dr. Joachim Wiskemann, Heidelberg, und PD Dr. Freerk Baumann, K6In
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