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Schonende

Alternativtherapie

beim Prostatakarzinom:
Die permanente
Seed-Implantation

(LDR-Brachytherapie)

Einfihrung

Der Prostatakrebs gehort zu den haufigsten
Krebsleiden des Mannes.

Wird der Krebs frihzeitig diagnostiziert und ist
dieser noch auf die Prostata begrenzt, besteht eine
hohe Heilungschance. Gerade im Friuhstadium ist oft
nicht sicher vorherzusehen, ob der Prostatakrebs
sich zukinftig aggressiv oder weniger aggressiv
verhalten wird. Dennoch wird dem Patienten haufig
eine nebenwirkungsreiche Radikaloperation
empfohlen, obwohl méglicherweise keine aktive
Therapie oder eine weniger aggressive Behandlung
ausreichend ware.

Eine alternativ innovative Behandlungsmethode der
Urologie und Strahlentherapie stellt die sogenannte
LDR-Brachytherapie - permanente Seedimplantation
dar.

Allein in den USA werden derzeit Uber 100.000
Patienten jahrlich mit dieser aullerst prazisen und
nebenwirkungsarmen Form der interstitiellen
Strahlentherapie erfolgreich behandelt.

Computergesteuerte punktgenaue
Bestrahlung

In einer einmaligen Sitzung werden tUber Hohnadeln
Mini-Strahler-lmplantate, sog. ,,Seeds* hochprazise
in der Prostata platziert und eine punktgenaue
Bestrahlung gewahrleistet. Da die Reichweite der
Strahlung im Gewebe jedoch nur wenige Milimeter
betragt, wird das umliegende Gewebe
weitestgehend geschont. Zusatzlich besteht
keinerlei Strahlenbelastung fir Familienangehoérige.

Das Risiko der Wanderung der Strahler wird durch
den Einsatz von verknupften Seeds sog. Strands
verhindert.

Therapieschritte

Zu Beginn jeder Behandlung steht ein
ausfuhrliches Arzt-Patientengesprach Uber die
Tumorsituation, Erfolgsaussichten und madogliche
Nebenwirkungen.

Ca 2. Wochen vor dem Eingriff erfolgt eine
Ultraschalluntersuchung als Basis fUr eine erste
orientierende Dosisplanung.

Die Therapie ist eine interdisziplindre MalRnahme,
die in enger Zusammenarbeit zwischen Urologen,
Strahlentherapeut und Strahlenphysiker erfolgt.
Sie wird bevorzugt in Vollnarkose durchgefthrt.

Mit High-End Ultraschallgeraten erfolgt wahrend
der Narkose eine dreidimensionale Rekonstruktion
der Prostata und anhand des Ultraschallbildes
wird eine Strahlendosisplanung mit optimaler
Dosisverteilung computergestiitzt berechnet.

Dies ermdglicht eine Anpassung der Strahlendosis
und des bestrahlten Volumens an den Tumor.

Entsprechend dem Bestrahlungsplan werden
Hohlnadeln mit den Seeds beladen und unter
standiger Ultraschall und Rontgenkontrolle mit
Abweichungen von weniger als einen Milimeter
unter online-Dosimetriekontrolle an den
berechneten Stellen in der Prostata abgelegt.
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Zuvor mittels Kernspintomogramm bildgebend
dargestellte Tumorherde in der Prostata kdnnen
genau zugeordnet werden und zielgerichtet mit
hoher Prazision intensiver bestrahlt werden.
Hierdurch wird eine an jeden Patienten



angepasste und streng ,individualisierte
personalisierte Strahlen-Krebstherapie® erreicht
und Harnblase, Enddarm u. Gefaf3-Nervenbahnen
besser geschont.

Der Eingriff dauert etwa eine Stunde und kann
ambulant durchgefiihrt werden.

Qualitatskontrolle

Das Ergebnis wird ca. 4 Wochen nach der
Implantation kontrolliert. Die Lage der Seeds wird
dabei im Computertomogramm erfasst und die
Bestrahlungsverteilung dokumentiert.

Heilungserfolge — Leitlinienkonforme
Behandlung

Die Heilungsraten beim lokalisierten Prostata-
karzinom sind Dank der hohen Genauigkeit dieses
Verfahrens und der technischen Weiterentwickung
mindestens so hoch wie bei der Operation. Aus
diesem Grund ist die permanente LDR-
Brachytherapie gemaR allen nationalen und
internationalen Leitlinien neben der
Radikaloperation und der externen Bestrahlung
eine empfohlene Therapieoption bei diesem
Krebsleiden.

Nebenwirkungen - Kontinez und
Sexualfunkion

Die geringe Invasivitat der Seedimplantation und
die langsame Verabreichung der biologisch
wirksamen Dosis Uber einen Zeitraum von ca. 6
Monaten fihren zu den niedrigen Raten von
Nebenwirkungen, die wiederum sehr stark abhéngig
sind von der individuellen, genetischen Strahlen-
sensibilitat.

Haufig sind lediglich vorubergehende
Entzindungsreaktionen der unteren Harnwege und
in sehr selten Fallen des Enddarms.

Kontinenzprobleme treten bei weniger als 1% der
Patienten auf. Die Potenz bleibt bei der
Seedimplantation kurzfristig unverandert; ca. 7
Jahre nach Implantation kommt es bei ca. 30 % der
behandelten Patienten zu einer Abnahme der
sexuellen Leistungsfahigkeit.

Die permanente Seedimplnatation (=permanente
low-dose-rate Brachytherapie (LDR)) ist sicherer
und schonender als eine Bestrahlung von auf3en
oder eine sog. temporare (voriubergehende)
Hochdosis-Brachytherapie (HDR), bei der eine hohe
Dosis in kurzer Zeit innerhalb von Minuten oder
wenigen Stunden verabreicht wird.

Zusammenfassung

Die permanente LDR-Brachytherapie
(Seedimplantation) mit Jod125 ist ein hoch
effektives und schonendes Therapieverfahren mit
hohen Heilungsraten und geringen Neben-
wirkungen.

Die Bestrahlung der erkrankten Prostata ist
focusierter als bei der 3D-externen-, der
Protonen-, der IMRT-Bestrahlung oder der sog.
temporaren Brachytherapie (HDR-Afterloading)

Die Abteilung fir permanente LDR-Brachytherapie
der Urologischen Klinik Minchen-Planegg ist mit
lhrer Erfahrung und modernster Technik eine der
fuhrenden deutschen und européischen Kliniken
fur die permanente LDR-Brachytherapie.

Ilhr betreuender Urologe berat Sie gerne in
einem ausfuhrlichen Gesprach

Weitere Infos zur Seedimplantation erhalten Sie durch
die

Urologische Klinik Miinchen-Planegg
Abteilung fiur Brachytherapie
Germeringer Stralle 32, D-82152 Planegg
Abteilung fur operative Brachytherapie

Leitender Arzt:

Dr. Med. R. Djamali-Leonhard

Medicenter am OEZ

Hanauerstr. 65, D-80993 Miinchen

089-14 99 02 36 - www.urologie-muenchen.de

oder

Filiale Minchen-Bogenhausen
Muhlbaurstr.2, D-81677 Minchen
089-41 92 99 76 — www.urologen-muenchen
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