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Patientinnen und Patienten wahrend der Tumortherapie. Obwonhl
das Problem in der Pflegepraxis bekannt ist, existiert kein geeigne-
tes schriftliches Informationsmaterial fur betroffene Patientinnen und
Patienten.

Ziel dieser Bachelorarbeit ist, Wissen aus bestehenden Guidelines
von Fachgesellschaften zum Thema Pravention und Behandlung
einer oralen Mukositis zusammenzutragen.
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Ausgangslage

Die orale Mukositis ist eine der schwersten Nebenwirkungen bei Patientinnen und Patienten
wahrend einer Tumortherapie. Sie kommt haufig vor, kann sehr schmerzhaft sein und
schrankt die Betroffenen in ihrem Alltag stark ein. Im schlimmsten Fall kann orale Mukositis
in Kombination mit einer Neutropenie gar zum Tod fihren. Obwohl das Problem in der Praxis
bekannt ist, existiert kein geeignetes schriftliches Infor- mationsmaterial fur betroffene
Patientinnen und Patienten.

Es ist erwiesen, dass evidenzbasiertes Informationsmaterial Betroffene in inrem
Bewaltigungsprozess unterstitzt. Hierfur ist es notwendig, vorhandenes Fachwissen aus
Guidelines sprachlich gut verstandlich in einer Patienteninformationsbroschire festzuhalten

Ziel

Ziel dieser Bachelorarbeit ist, Wissen aus bestehenden Guidelines von Fachgesellschaften
zum Thema Pravention und Behandlung einer oralen Mukositis zusammenzutragen.
Pathophysiologie, Assessmentmdglichkeiten, Mundpflegeempfehlungen und evidenzbasierte
Interventionen werden aufgezeigt. Die Theorie wird zudem durch Expertenmeinungen zur
oralen Mukositis untermauert. Die Ergebnisse einer Recherche lber Patientenedukation
zeigen auf, welche Kriterien bei der Erstellung einer Patienteninformationsbroschire zu
beachten sind. Zudem soll die Notwendigkeit einer Informationsbroschiire zum Thema orale
Mukositis fiir Patientinnen und Patienten im ambulanten onkologischen Setting verdeutlicht
werden.

Fragestellungen

Welche Massnahmen werden zur Prophylaxe und Therapie einer oralen Mukositis in den
bestehenden Guidelines von Fachexperten empfohlen, damit Patientinnen und die Patienten
mit einem Risiko fur orale Mukositis ihren Alltag zuhause bewaltigen kbnnen?

Wie muss eine evidenzbasierte Patienten broschiire inhaltlich und gestalterisch
ausgearbeitet sein, damit fiir Patientinnen und Patienten im ambulanten onkologischen
Setting ein Instrument entstehen kann, das Interventionsmaoglichkeiten bei oraler Mukositis
enthalt?

Methode

Die Fragestellungen dieser Bachelorarbeit wurden im Rahmen einer integrativen Literaturre-
view beantwortet. Zum Thema orale Mukositis wurden hauptséchlich Guidelines
renommierter onkologischer Fachgesellschaften zusammengetragen und durch eine
Literaturrecherche in der Cochrane Library erganzt. Um die Fragestellung der
Patientenedukation zu beantworten, wurde in den Datenbanken Medline, CINAHL, Cochrane
Library, Psychinfo und Journal Patient Education and Counseling recherchiert. Beriicksichtigt
wurden Artikel, die zwischen 1998 und 2010 veréffentlicht wurden und der kritischen
Uberprifung stand hielten.

Ergebnisse und Diskussion

Die orale Mukositis unterliegt komplexen pathophysiologischen Vorgangen, die nur bis zu
einem gewissen Grad erforscht sind. Sie sind nicht, wie bisher angenommen, mit der
Ublichen Wundheilung zu vergleichen. Dies gestaltet die Pravention und Behandlung der
oralen Mukositis anspruchsvoller. Fachexperten mussten feststellen, dass wenige auf
Evidenz beruhende Interventionen zur Pravention und Behandlung erforscht sind. Alle
Experten kamen jedoch zu dem Schluss, dass eine korrekte Mundpflege der wichtigste
Faktor zur Vorbeugung einer oralen Mukositis ist. Falls eine schmerzhafte Mukositis auftritt,
fallt die Nahrungs- und Flussigkeitsaufnahme schwer. Deshalb sind geeignete
Ernahrungsempfehlungen zu beachten. Im ambulanten Setting sind die Betroffenen in ihrem
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Alltag auf sich alleine gestellt. Ihr Selbstmanagement sollte deshalb durch Fachpersonen
geschult werden. Das Betreuungsteam sollte den Edukationsbedarf individuell erkennen und
dementsprechend informieren und beraten kénnen. Studien haben erwiesen, dass gut
informierte Patientinnen und Patienten ein besseres Behandlungsergebnis erreichen
(Muhlhauser & Lenz, 2008, S 224-225). Als geeignetes Hilfsmittel erweist sich eine
Patienteninformationsbroschtire, welche in der Sprache der Betroffenen verfasst ist. Die
Grundlagen fur eine evidenzbasierte Informationsbroschiire werden inhaltlich und strukturell
aufgezeigt. Am Schluss der Arbeit steht eine Empfehlung fur den Inhalt einer Broschire zum
Thema orale Mukositis im ambulanten onkologischen Setting.

Abbildung 1: Edukationsprozess
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Schlussfolgerung:

Im onkologischen Fachbereich sollte das Behandlungsteam fundiertes Wissen zum Verlauf
und zu den Nebenwirkungen der Tumortherapie besitzen. Fachpersonen sollten im Bereich
der Patientenedukation sensibilisiert werden, damit sie Betroffene wahrend ihrer Behandlung
unterstitzen kdnnen. Individuell abgegebene Informationsmaterialien erleichtern das
Vorgehen fur die Betroffenen und fiir das Behandlungsteam.
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