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CUP

Definierte
Entitäten

Sonstige
CUP

Spezifische
Therapie

Regional begrenzte  
Lymphknotenmetastasen

• zervikal
• axillär
• thorakal/mediastinal
• inguinal 

Cisplatin–
Fluoropyrimidin

ggf. plus
Bestrahlung

oder

Platin–Taxan

ACUP / UCUP SqCUP

Simultane
Radiochemotherapie

Fern-
metastasen Lokalisiert 

Solitäre Organmanifestationen

Fortgeschrittene Stadien
• extragonadale Keimzelltumore
• neuroendokrine Tumoren
• Peritonealkarzinose (Frauen, 

Adenokarzinom)
• hormonsensitives Karzinom
• kolontypisches Adenokarzinom

(CK7-, CK20+, CDX2+)
• „druggable“ Treibermutation

oder

Gemcitabin–Irinotecan

Platin–Gemcitabin

Bei ossärer Metastastasierung

Bisphosphonat
oder

Denosumab

und

Bestrahlung
(bei Schmerzen, 

Frakturgefährdung etc.)

oder

Cisplatin–
Fluoropyrimidin

Carboplatin/ 
Paclitaxel wöchentlich

mit

und

oder

Carboplatin/ 
Paclitaxel wöchentlich

Abb. 18 Behandlungsalgorithmus zumCUP-Syndrom.CUP „cancer of unknownprimary“,ACUP „adenocarcinomaof un-
knownprimary“,UCUP „undifferentiated carcinoma of unknownprimary“, SqCUP „squamous cell carcinomaof unknownpri-
mary“
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