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—— ACT und krebsspezifische Belastung
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1 Zentrum fur Krebsregisterdaten vom 02.03.2018
LUE“’I;IESRSITM https://www.krebsdaten.de/Krebs/DE/Datenbankabfrage/datenbankabfrage_stufel_node.html 2
2 Robert Koch Institute (2016). Bericht zum Krebsgeschehen in Deutschland 2016 . Berlin



SURVIVORSHIP

1985 wurde Fitzhugh Mullan's
Kommentar ,Seasons of Survival®
im New England Journal of
Medicine veroffentlicht

“Survival, however, was
not one condition,
but many “:

Dr. Fitzhugh Mullan (*1942)

UMNIVERSITAT 1 Mullan (1985). Seasons of survival: Reflections of a physician with cancer. New England Journal of Medicine, 313,270-273.
LEIPZIG
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SURVIVORSHIP
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SURVIVORSHIP
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FATIGUE UND KOGNITIVE EINSCHRANKUNGEN
FOLGEN VON KREBS

— Fatigue ist eine der am haufigsten berichteten und am meisten
einschrankenden Folgen von Krebs 1

— 15 Jahre nach Diagnose berichten 30% von erhdhten Fatigue-
Werten verglichen mit 8% in der Allgemeinbevélkerung 2

— 35% der Uberlebenden berichten von kognitiven
Einschrankungen 3

— Wenige Mdglichkeiten zur Behandlung 4

Bio-Psycho-Soziales Modell o (A%H
o0 0
X
D)
1 Esser et al. (2017) Stability and Priority of Symptoms an dS\/mpt om Clusters Among Allo, g ic HSCT Patients Within a 5-Year Longitudinal Study, Journal of Pain and
UNIVERSITAT Sympt om Management, 4, 493-500 2 Hjermstad et al. (2005). 3 Janelsins et a \(2014) Prevalence, mechanisms, and management of cancer-related cognitive impairment,

LEIPZIG International review of psychiatry, 1, 102-113 4 National Compre h C r Network (NCCN) (2015) Cancer-Related Fatigue



PSYCHISCHE FLEXIBILITAT

— Zielvariable der ACT

— ACT hilfreich bei Krebspatientinnen
— Depression & Angst!2
— Distress 4

— Leid gehort zum Leben dazu
- symptombelastete Realitat der
Uberlebenden wird anerkannt

— Transdiagnostisch, nicht Symptom-
orientiert

— Psychische Flexibilitat spart
Ressourcen? !

L A-Tjak et al. (2015) A Meta-Analysis of the Efficacy of Acceptance and Commitment Therapy for Clinically Relevant Mental and Physical Health
UMIVERSITAT Problems, PPS, 1, 30-36 % Arch & Mitchell (2016) An Acceptance and Commitment Therapy (ACT) group intervention for cancer survivors
LEIPZIG experiencing anxiety at re-entry, Psycho-oncology, 5, 610-15 * Aguirre-Camacho et al. (2017) The relevance of experiential avoidance in breast 10
cancer distress: insights from a psychological group intervention, Psycho-Oncology, 469-475



SPART PSYCHISCHE FLEXIBILITAT KOGNITIVE
RESSOURCEN?

— Emotionen werden nicht kontrolliert - keine kognitive
Kontrolle 1

— Akzeptanz fuhrt zu besserem Abschneiden bei
kognitiver Aufgabe 2

— Langsschnittliche Daten aus der Arbeitspsychologie:
Psychische Flexibilitat sorgt flr weniger Fatigue 34

1 Hayes, Strosahl, & Wilson (Eds.) (1999) Acceptance and commitment therapy - An experiential approach to behavior change, Guilford Press, London 2 Alberts,
UNIVERSITAT Schneider & Martijn (2012) Dealing efficiently with emotions: acceptance-based coping with negative emotions requires fewer resources than suppression,
LEIPZIG Cognition & Emotion, 5, 863-870 2 Biron & van Veldhoven (2012) Emotional labour in service work: Psychological flexibility and emotion regulation, Human 11
Relations, 10, 1259-81 # Kuba & Scheibe (2017) Let it be and keep on going! Acceptance and daily occupational well-being in relation to negative work events,
Journal of occunational health nsvcholoav 1 59-70
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HYPOTHESE 1
Ressourcen sparen

— Fatigue
Psychische | > Subjektive kognitive
Flexibilitat Einschrankung

HYPOTHESE 2
Trotz Symptomen ein wertvolles Leben fihren

Fatigue Beeintrachtigung im
Auspragung > taglichen Leben

Psychische
Flexibilitat
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ORIGINAL ARTICLE

The relationship between acceptance, fatigue, and
subjective cognitive impairment in hematologic cancer
survivors

Katharina Kuba®*, Gregor WeiBflog®, Heide Gotze?, Francisco Garcia-Torres®,
Anja Mehnert®, Peter Esser®



HAMATOLOGISCHE KREBSERKRANKUNGEN

Krebserkrankungen des blutbildenden Systems sind sehr
heterogen

Leukamien Lymphome Multiples Myelom/Plasmozytom

— unterschiedliche Behandlungen und

Verlaufe ) Q e
— Stammzelltransplantation als
maogliche Behandlung
— 5-Jahres-Uberlebensrate zwischen )!‘
24% (akute myeloische Leukamie)

und 84% (Hodgkin-Lymphome)*

UMIVERSITAT 1 Nennecke, Wienecke, & Kraywinkel (2014). Inzidenz und Uberleben bei Leukdmien in Deutschland nach aktuellen
LEIPZIG standardisierten Kategorien. Bundesgesundheitsblatt, Gesundheitsforschung, Gesundheitsschutz, 57(1), 93-102. 15



METHODIK

— Querschnittliche Fragebogenerhebung
— Stichprobe
— Rekrutiert Uber Klinische Krebsregister
— Alle Patienten mit hamatologischen Neubildungen
(ICD-10: C81-96)
— 2 3 Jahre nach Erstdiagnose

UNIVERSITAT
LEIPZIG
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INSTRUMENTE

Psychische Flexibilitat
— AAQ-Il, 7 Items, a=.93

—  “Ich habe Angst vor meinen Geflihlen”, “Meine schmerzlichen Erinnerungen halten mich
davon ab, ein erfiilltes Leben zu haben.”

Fatigue
— BFI, 9 items, a=.93
— Schweregrad und Einschrankung bei taglichen Aktivitaten
Kognitive Einschrankungen
— AFI, 10 items, a=.90
Depressivitat
— PHQ-9, 9 items, a=.95
Angstlichkeit
— GAD-7, 7 items, a=.89

UNIVERSITAT
IEIPZIG
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TEILNAHME

2.810
Angeschriebene Patientinne

632 814
Keine Antwort Verstorben oder verzogen

1364
Teilnehmer erreicht

Response Rate

46%
922
Teilnehmerlinnen
UMNIVERSITAT
|FIP7IG
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ERGEBNISSE

SOZIODEMOGRAPHISCHES

Geschlecht

Frauen
48%

Alter

22%

31%

M=64 Jahre
m 18-35 Jahre
m 36-45 Jahre
® 46-55 Jahre
m 56-65 Jahre
66-75 Jahre
76-85 Jahre
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ERGEBNISSE
BILDUNG UND BEZIEHUNG

Bildung Beziehungsstatus

UNIVERSITAT
LEIPZIG 21
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ERGEBNISSE
DIAGNOSEGRUPPEN
CML Others
39 CLC— 2%
13%
Follicular
lymphoma
13%
ALL
Other non-
Hodgkin
lymphoma
9% Durchschnittlich 9 Jahre

nach Diagnose

UNIVERSITAT
LEIPZIG
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Ergebnisse

PSYCHISCHE
FLEXIBILITAT UND
FATIGUE
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Psychische
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Psychische
Flexibilitat

Variable Estimate B Sign 95% ClI sr2 R2
model 1 eVl E e -1.05 0.00 [-1.14/-0.95] 0.34 0.34
flexibility
UNIVERSITAT 25
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2%
Psychische
Flexibilitat
Alter
Arbeit
# Behandlungen
Variable Estimate B Sign 95% Cl Sr2 R
Model 2 Psychological flexibility -1.00 0.00 [-1.10/-0.90] 0.30
Age -0.03 0.00 [-0.04/-0.01] 0.01
Work -0.68 0.00 [-1.03/-0.33] 0.01
Number of treatments 0.12 0.03 [0.01/0.22] 0.00 0.35
UNIVERSITAT 26
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Psychische
Flexibilitat

Angst
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Psychische
Flexibilitat
Variable Estimate B Sign 95% ClI Sr2 R2
Model 3 syehalogical -0.26 0.00 [-0.37/-0.15] 0.01
flexibility
Age -0.01 0.09 [-0.02/0.00] 0.00
Work -0.25 0.10 [-0.54/0.04] 0.00
Number of 0.04 0.36 [:0.05/0.13] 0.00
Treatments
Depression 0.28 0.00 [0.25/0.32] 0.12
Anxiety 0.04 0.07 [0.00/0.08] 0.00 0.58
UNIVERSITAT 29
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Ergebnisse

- PSYCHISCHE
~ FLEXIBILITAT UND KOGNITIVE
EINSCHRANKUNGEN
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Psychische

Flexibilitat

Variable Estimate B Sign 95% CI sr2 R2
model 1 e -0.73 0.00 [-0.82/-0.65] 0.26 0.26
flexibility
UNIVERSITAT

LEIPZIG
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23%
2%
Psychische
Flexibilitat
Alter
Arbeit
# Behandlungen
Variable Estimate B Sign 95% ClI sr2 R2
Model 2 Psychological flexibility -0.71 0.00 [-0.79/-0.62] 0.23
Age -0.01 0.01 [-0.02/0.00] 0.01
Work -0.48 0.00 [-0.78/-0.18] 0.01
Number of Treatments 0.05 0.29 [-0.04/0.14] 0.00 0.27
UNIVERSITAT 32
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Psychische
Flexibilitat

Variable Estimate B Sign 95% Cl Sr2 R2
Model 3 psychological -0.25 0.00 [:0.36/-0.14] 0.01
flexibility
Age 0.00 0.40 [-0.01/0.01] 0.00
Work -0.23 0.11 [-0.51/0.05] 0.00
Number of 0.01 0.85 [-0.08/0.09] 0.00
Treatments
Depression 0.16 0.00 [0.13/0.20] 0.07
Anxiety 0.03 0.09 [-0.01/0.07] 0.00 0.39
UNIVERSITAT 33
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Fatigue > Beeintrachtigung im

Auspragung taglichen Leben
HE

Psychische
Flexibilitat

Ergebnisse

MODERIERT PSYCHISCHE
FLEXIBILITAT DEN ZUSAMMENHANG
ZWISCHEN FATIGUE SCHWERE UND

BEEINTRACHTIGUNG?

UMNIVERSITAT
LEIPZIG
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UNIVERSITAT 35
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DISKUSSION

SCHWACHEN

Querschnittliche
Erhebung: Kausalitat

Response Rate 46%

STARKEN
Theoretische Fundierung
Grol3e Effektstarken

UNIVERSITAT
LEIPZIG
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DISKUSSION

r
Psychische Flexibilitat steht in

Fatigue und kognitiven
Einschrankungen

.

negativem Zusammenhang mit

N

J

f
Psychisch flexible Uberlebende

sind durch Fatigue Symptome
weniger eingeschrankt in
alltaglichem Leben

.

N

— Was bedeutet die groRe Uberschneidung?

— Zusammenhang so stark?
— Was messen wir eigentlich?

UNIVERSITAT
LEIPZIG
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DISKUSSION

r

.

N
Psychische Flexibilitat steht in

negativem Zusammenhang mit
Fatigue und kognitiven
Einschrankungen

J

v

f
Psychisch flexible Uberlebende

sind durch Fatigue Symptome
weniger eingeschrankt in
alltaglichem Leben

D

[

ACT-basierte Interventionen zur Reduktion von Fatigue und kognitiven
Einschrankungen kénnten helfen: RCT's

1

Psychische Flexibilitat wird durch ACT erhdht

(Graham et al., 2016)

J

UNIVERSITAT
LEIPZIG
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AUSBLICK

— Forschung zu ACT mit Krebspatientinnen
— Hoch belastet, unterversorgt
— Unterschiedliche Symptome und Verlaufe

— Besonders relevante Frage: Wie kann ich trotz meiner
Symptome ein wertvolles Leben fihren?

— Pilot-Studie zur Testung eines ACT-basierten Ansatzes
zum Umgang mit tumor-assoziierter Fatigue in Planung

— Patientinnen mit abgeschlossener Primar-Behandlung

UNIVERSITAT
LEIPZIG 39



DANKE FUR IHRE
AUFMERKSAMKEIT

Abb. 7



