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Projektbeschreibung
In Deutschland erkranken jahrlich rund 70.000 Frauen an Brustkrebs sowie knapp 7.800
Frauen an Eierstockkrebs. Bei ca. 30 Prozent der Patientinnen liegt eine familidre Haufung fir

Brust- und Eierstockkrebs vor. Rund 25 Prozent dieser Frauen tragen eine pathogene BRCA1-
oder BRCA2-Mutation. Frauen mit dieser Mutation haben ein deutlich erhdhtes kumulatives
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Risiko, an Brustkrebs und/oder Eierstockkrebs zu erkranken. Die betroffenen Frauen haben
verschiedene praventive Handlungsoptionen. Sie kdnnen beispielsweise das gesunde
Brustdriisengewebe sowie beide Eierstocke/Eileiter prophylaktisch entfernen lassen oder an
dem intensivierten Friherkennungsprogramm fir die Brust teilnehmen. Fur diesen
Entscheidungsprozess ist es enorm wichtig, dass die Betroffenen gut beraten werden.

Das Projekt zielt darauf ab, die Entscheidungsfindung der Frauen durch ein strukturiertes,
modulares und bedarfsadaptiertes Coaching zu unterstuitzen. So soll das Verstandnis fur
Nutzen und Risiken der angebotenen Praventionsstrategien erhéht werden. Dies soll dazu
beitragen, die Entscheidungskompetenz und -qualitat der Ratsuchenden zu verbessern.

In bundesweit sechs Zentren flr familiaren Brust- und Eierstockkrebs erfolgt eine
multizentrische, randomisierte, kontrollierte Studie mit ca. 400 Frauen. Ratsuchende werden
waéhrend des ersten Arztgesprachs fir die Studie rekrutiert und per Zufall der Interventions-
oder Kontrollgruppe zugeordnet. Die Teilnehmerinnen der Kontrollgruppe erhalten die
Routineversorgung, die Teilnehmerinnen der Interventionsgruppe zusétzlich ein spezielles
Entscheidungscoaching. Die Ratsuchenden der Interventionsgruppe werden in ihrem
Entscheidungsprozess aktiv von Pflegefachkraften unterstitzt. Das Projekt wird fir drei Jahre
mit insgesamt ca. 2,1 Millionen Euro gefordert.



