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Merkelzellkarzinom nicht behandelt

So ging das mit unserem Patienten weiter

In MMW Nr. 40/2009, S. 5 stellten
wir lhnen in der Blickdiagnose einen
Patienten mit einem Merkelzellkarzi-
nom vor. Eine Behandlung hatte der
Patient abgelehnt. Der Autor unseres
Beitrages berichtet jetzt, wie es mit
dem Patienten weiterging:

— Ich mochte Thnen einen Nachtrag
zum Artikel tiber den Patienten mit
dem Merkelzelltumor liefern. Der Tu-
mor wuchs kontinuierlich. Als Kom-
plikation trat eine akute Blutung auf,
die mit der Auflage von Alginatkom-
pressen beherrscht werden konnte. Zur
weiteren Behandlung wird der Patient
zurzeit bestrahlt, womit wir hoffen,
die akuten Tumorkomplikationen lin-
dern zu kénnen.

= Thomas Welchering, Praxis fiir Allgemein-
medizin (in Gemeinschaft mit Dr. Mar-
gareta Bernards), An der Kemperwiese 3,
D-51069 Kdln
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Diesen Tumor (oben
rechts) lieB der Patient
zunichst nicht behan-
deln. Jetzt traten schwe-
re Blutungen auf (oben
links und links).

Woher kommt die Kostenexplosion
im Gesundheitswesen?

Die Kosten im Gesundheitswesen
steigen stidndig an. Letztlich hilft nur
eine ,gerechte Rationierung von
Gesundheitsleistungen aus dem Di-
lemma, so der Tenor unseres Reports
in MMW Nr. 6/2010, S. 12, zum Thema
Priorisierung. Dazu ein Leser:

— Die allgemein bekannte Feststellung
auch des Schweizer Gesundheitswis-
senschaftlers Peter Zweifel, dass die
letzten beiden Lebensjahre des Men-
schen, unabhingig von der Lebenser-
wartung, die kostenintensivsten seien,
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ist moglicherweise sogar eine falsche
Behauptung, die in der Diskussion
iber die Kosten im Gesundheitswesen
vollig unerheblich ist.

Die hohere Lebenserwartung ist
nicht unbedingt abhédngig von einem
hohen individuellen Alter, sondern
davon, dass z.B. gliicklicherweise Kin-
der kaum mehr an Leukdmie sterben
miissen und dass viele Erwachsene im
mittleren Alter schwere, frither in kur-
zer Zeit todliche Erkrankungen um
viele Jahre tiberleben kénnen. Dies ist
nur durch moderne und Kkosteninten-

sive Therapien moglich. Ergo: Nicht
eine hohere Lebenserwartung verurs-
acht die immer hoheren Kosten im
Gesundheitswesen, sondern eine kos-
tenintensive, moderne Medizin verur-
sacht die steigende Lebenserwartung.

» Dr. med. Norbert Filous, Facharzt fiir Innere
und Allgemeinmedizin, Alte Rathaus-
straRBe 1,D-83209 Prien am Chiemsee
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