Patientenfragebogen
Individuelles Risiko fur Darmkrebs

Patientenetikett

Name, Vorname:

Geburtsdatum:

Station:

Sehr geehrte Patientin,

sehr geehrter Patient,
sehr geehrte Angehoérige

Darmkrebs ist eine haufige Erkrankung, die sich bei konsequenter Vorsorge

meist verhindern laf3t. Es wird generell ab dem 50. Lebensjahr eine Vorsorge-

untersuchung empfohlen. In ca. 30% der Darmkrebsfélle handelt es sich um
eine vererbbare Krebserkrankung. In diesen Familien ist aufgrund eines zum
Teil deutlich erhdhten Risikos eine veranderte Vorsorge- und ggf. auch
Nachsorgestrategie zu empfehlen.

Mit diesem Fragebogen kénnen Sie das Risiko, daR Sie/ lhre Verwandten an einem
Darmkrebs erkranken, testen. Auf der Grundlage dieses Tests wird Ihr behandelnder
Arzt Ihnen Empfehlungen fur individuelle Vorsorge- bzw. Kontrolluntersuchungen
geben. Falls Sie alle Fragen mit nein beantworten , gelten fur Sie die normalen

Darmkrebsvorsorge-Empfehlungen.

Ist bei Ihnen/einem direkten Verwandten eine Darmkrebserkrankung

O ja O nein

Ist bei lhnen/einem direkten Verwandten ein Darmpolyp (Adenom)

O ja O nein

Ist bei Ihnen/einem direkten Verwandten ein Darmkrebs vor dem

O ja O nein

Ist bei Ihnen/einem direkten Verwandten ein Darmkrebs aufgetreten
und aus der direkten Verwandtschaft ist jemand vor dem 50. Lebens-

O ja O nein

1.

aufgetreten?
2.

vor dem 50. Lebensjahr aufgetreten?
3.

50. Lebensjahr aufgetreten?
4,

jahr an einem Krebsleiden erkrankt?
5.

Ist in lhrer Familie bei mindestens 3 erstgradig Verwandten (Eltern,
Geschwister, Kinder) ein Dickdarm-, Dinndarm-, Gebarmutter-,

Magen-, Nieren-, Harnleiterkrebs aufgetreten und mindestens eine
dieser Personen war bei Diagnosestellung jinger als 50 Jahre alt?

O ja O nein
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