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Rundschreiben 1/2009

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

mit dem heutigen Rundschreiben wollen wir uns lhnen als neuer Vorstand lhrer Onkologischen Arbeitsgemeinschaft
vorstellen. Dem jetzt ausgeschiedenen Vorsitzenden, Herrn Prof. Dr. Heinrich Iro aus Erlangen, gilt unser besonderer Dank,
da von ihm maRgebliche Anstrengungen unternommen wurden, die sich nicht nur in der jetzt anstehenden Griindung von
,Organzentren Kopf-Hals" ihren Ausdruck finden. Auf diesem zwischenzeitlich schon weit beschrittenen Weg werden wir
unsere Aktivitaten fortsetzen, ein Umstand, dem wir uns alle nicht entziehen kénnen, der uns aber auf der anderen Seite
auch die Mdglichkeit gibt, die onkologische Versorgung unserer Patienten zu optimieren, wie es bereits u.a. fur
Brustzentren, Prostatazentren und Darmzentren umgesetzt wurde. Die Zertifizierung eines Organzentrums Kopf-Hals setzt
unter anderem eine intensive Teilnahme an Studien voraus. Hierzu passend haben wir in den vergangenen Jahren eine
Jnterdisziplindre Arbeitsgruppe Kopf-Hals-Tumore*, ebenfalls unter dem Dach der Deutschen Krebsgesellschaft, gegriindet.
Das vorliegende Rundschreiben soll der Beginn einer Informationsreihe sein, mit der wir Sie auf aktuelle Entwicklungen
sowie auf Veranstaltungen zur Onkologie unseres Fachgebietes aufmerksam machen wollen.

lhr %Lr

Prof. Dr. J.A. Werner, Vorsitzender der AG Onkologie

Das neue Team stellt sich vor Vorschau auf das 2. Treffen der
Interdisziplinaren Arbeitsgruppe Kopf-Hals-
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Aktueller Stand zu DELOS Il Interdisziplinare Arbeitsgruppe
Kopf-Hals-Tumore

Nachdem international Empfehlungen zur alternativen Therapie zur
Laryngektomie bei fortgeschrittenen Larynx- und

Hypopharynxkarzinomen zur Durchfithrung einer simultanen Gegr[]ndet unter dem Dach der Deutschen
platinbasierten Radiochemotherapie (ASCO 2007), andererseits nach

aktuellen Publikationen die hohen Spéttoxizitaten mit Spétfibrosen und Krebsgesellschaft

konsekutiver Funktionseinschrankung in den Vordergrund der Text

Diskussion geraten sind, wird deutlich, dass dieses Thema immer noch
in der Weiterentwicklung ist und daher Gegenstand von klinischen
Studien bleiben muss. Um den genannten Kritikpunkten zu begegnen,
wurde vor einem Jahr die 2. Studie der Deutschen Larynxorganerhalt-
Studiengruppe (DeLOS-Il) auf den Weg gebracht. Hierbei wurde zur
Steigerung der Effektivitdt und Reduktion der Spattoxizitat eine
Induktionschemotherapie mit TPF einer alleinigen Strahlentherapie
vorgeschaltet (Phase-II, randomisiert gegen zusétzliche Gabe von
Cetuximab). Mittlerweile wurden 64 Patienten von ca. 20 Zentren
eingebracht. Trotz sehr guter initialer Ansprechraten kam es
bedauerlicherweise zu 4 therapiebedingten Todesféllen nach dem
ersten Zyklus TPF. In 2 Fallen sind absolute Ausnahmesituationen, wie
eine spezielle Mutation, die todliche 5-FU Toxizitaten bewirken kann,
oder ein todlicher Verlauf nach Clostridium perfringens Infektion im
Rahmen der Neutropenie urséchlich zu benennen. In 2 weiteren Fall
aber kam es zu einer todlichen Gastroenteritis, sodass die Akuttoxizitét
von der Studienleitung als zu hoch und als nicht vertretbar eingeschétzt
wurde. Diese Sichtweise wird durch die Tatsache unterstrichen, dass
nach einer Laryngektomie praktisch keine Mortalitat zu erwarten ist.
Nach ausfihrlicher Diskussion innerhalb der Studienleitung aber auch
des am 07.05. in Berlin stattgefunden Studientreffens wurde festgelegt,
die Studien unter Verzicht auf 5FU weiterzufiihren. Da 5FU als
Hauptverursacher von mesenterialen GefalRverschlussen insbesondere
bei vorgeschadigten GefalRen durch starken Tabakabusus sein kann,
soll das neue Amendment den Verzicht auf 5FU festschreiben.
Mittlerweile ist der Kreis der teilnehmenden Zentren auf 25
angewachsen. Nach vorliegendem Ethikvotum soll die Studie dann in
der zweiten Halfte 2009 weitergefuhrt werden. Nahere Informationen
sind direkt bei Herrn Prof. Dietz unter andreas.dietz@medizin.uni-
leipzig,de anzufordern.

D KG Zertifizierte Organzentren: Modul Kopf-Hals-Tumoren
KREBSGESELLSCHAFT

Nachdem im Rahmen der Zertifizierungsinitiative der Deutschen Krebsgesellschaft (DKG) seit 2008 verschiedene zertifizierte Zentren zur
Behandlung von Krebserkrankungen etabliert wurden (Mamma, Gynékologie, Darm, Lunge, Prostata, Haut), wird derzeit an dem Modul Kopf-Hals-
Tumoren unter dem Vorsitz von Herrn Prof. Dr. Iro gearbeitet. Auf dem diesjahrigen Jahreskongress unserer Fachgesellschaft in Rostock wurde die
Initiative sowohl in der Geschéaftssitzung der AG Onkologie als auch innerhalb eines Rundtischgesprachs unter Anwesenheit des amtierenden
Prasidenten der DKG, Herrn Prof. Dr. Dr. h.c. Hohenberger, Chirurgie Erlangen, erortert. In Analogie soll in enger Abstimmung der Kopf-Hals-
onkologischen Portalfacher HNO und MKG eine Vorlage zur Zertifizierung erarbeitet werden, die in der zweiten Halfte 2009 verabschiedet werden
soll. Das Modul sieht eine Mindestmenge von insgesamt 75 neuen Tumorerkrankungen pro Jahr (HNO+MKG), eine Teilnahme an klinischen
Studien (5% im ersten Jahr, 10% ab dem dritten Jahr), Mindestanforderungen an die benannten Operateure, wochentlich stattfindende
interdisziplindre Tumorkonferenzen sowie verbindliche Vereinbarungen mit den beteiligten Disziplinen vor. Grundvoraussetzung der Zertifizierung
ist ebenfalls eine verbindliche und kontinuierliche Dokumentation und Offenlegung der Patientenzahlen und Therapieergebnisse. Prof. Hohenberer
konnte darstellen, dass diese Initiative zu einer deutlichen Qualitatsverbesserung in den bislang etablierten Organdisziplinen gefihrt hat, obgleich
harte Zahlen erst in etwa 5 Jahren zu erwarten sind. Er konnte ferner feststellen, dass fiir die Behandlung von Kopf-Hals-Tumoren zukinftig nicht
nur der Operateur alleine sondern das vor Ort funktionierende interdisziplindre Zusammenspiel der beteiligten Disziplinen (Radiologie,
Radioonkologie, internistische Onkologie etc.) vorhanden sein muss. Es ist damit zu rechnen, dass zukinftig die Behandlung von Kopf-Hals-
Tumoren auf3erhalb von Organzentren deutlich erschwert werden wird. Aus Sicht der AG-Onkologie ist diese Entwicklung sehr zu begriiRen, da die
Zentren unter Leitung von HNO und MKG helfen werden, die Onkologie unseres Faches in unseren Handen zu bewahren. Dariiber hinaus wird
jetzt uniibersehbar deutlich, dass wir die Ergebnisse unserer Therapie im Rahmen von Studien dokumentieren und darstellen miissen.
Insbesondere die Darstellung unserer bewahrten und sehr ausgereiften chirurgischen Therapie stellt im Kontext der internationalen Studienlage
eine besondere Herausforderung dar. Info Prof. Iro: Heinrich.Iro@HNO.imed.Uni-Erlangen.de
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