Onko aktuell

Neuroendokrine Tumore (NET)

Langere Uberlebenschancen fiir NET-

Patienten

Sie kommen zwar vergleichsweise selten
vor, sind aber schwer zu therapieren:
Neuroendokrine, also hormonproduzie-
rende Tumore (NET) in Lunge oder Ver-
dauungsapparat. Wissenschaftler der
Medizinischen Fakultit der Universitét
Duisburg-Essen am Universitétsklini-
kum Essen haben nun einen Wirkstoff
getestet, der die Prognose von Patienten
mit fortgeschrittenen NET deutlich ver-
bessert.

Anfangs verursacht der Tumor meist nur
wenige Beschwerden, deshalb wird er in
der Regel auch erst spdt erkannt. Wenn
die Diagnose gestellt wird, hat die Halfte
der Patienten bereits Fernmetastasen. Im
Schnitt haben sie dann noch eine Lebens-
zeit von 33 Monaten.

Das internationale Exzellenz-Zentrum
fiir Neuroendokrine Tumore (ENETS
Center of Excellence) ging der Frage
nach, ob der Wirkstoff Everolimus Be-

Lymphdriisenkrebs

troffenen mit fortgeschrittenem NET hel-
fen kann. Der Hemmer des Enzyms
mTOR wird als Tablette verabreicht. Der
Eiweilkomplex kontrolliert das Zell-
wachstum und ist in neuroendokrinen
Tumoren héufig fehlerhaft ausgebildet. In
einer Phase III-Studie (randomisiert,
doppelblind, Placebo-kontrolliert) wur-
den weltweit 302 erwachsene Patienten
mit fortgeschrittenen NET der Lunge
oder des Verdauungstraktes untersucht.
Dabei stellte sich heraus, dass die mit
dem Wirkstoff behandelten Patienten
eine lingere progressionsfreie Uberle-
benszeit hatten (11 statt 3,9 Monate).
Uber die Ergebnisse dieser Studie (RA-
DIANT-4) berichtet das renommierte
Fachmagazin The Lancet.

Weitere Informationen finden Sie unter http://dx.doi.
0rg/10.1016/50140-6736(15)00817-X

Neue Methode zur Vorhersage des

Erkrankungsverlaufs

Das Mantelzelllymphom ist eine sehr ag-
gressive Form des Lymphdriisenkrebses
(Lymphom), die haufig zum Tod fithrt.
Ein grof3es Problem fiir die behandeln-
den Arzte ist, dass die Erkrankung von
Patient zu Patient sehr unterschiedlich
aggressiv verlduft. Um die richtige Thera-
pie fiir die Patienten aussuchen zu kon-
nen, miisste man den Erkrankungsver-
lauf vorhersagen kénnen.

Jetzt konnten Kieler Wissenschaftler im
Rahmen einer Europdischen Kooperati-
onsarbeit eine neue Methode zur Vorher-
sage des Erkrankungsverlaufes entwi-
ckeln. Die Arbeitsgruppe von Prof. Dr.
Wolfram Klapper, Leiter der Sektion fiir
Hiamatopathologie am Universitatsklini-
kum Schleswig-Holstein, Campus Kiel,
Institut fiir Pathologie verwendete dazu
den Antikorper Ki-67. Mittels immun-
histochemischer Farbungen kann der Pa-
thologe am Gewebe, das dem Patienten
entnommen wird, durch Ki-67 die Ge-

schwindigkeit des Zellwachstums mes-
sen. Die Forscher konnten nun zeigen,
dass die Erkrankung bei hoher Zelltei-
lungsgeschwindigkeit schneller voran-
schreitet. ,Wir konnen durch die Verbin-
dung von Ki-67 mit anderen Messwerten
einen Risiko-Wert fir jeden Patienten
angeben und so eine sehr genaue Vorher-
sage iiber den Erkrankungsverlauf ma-
chen®, sagt Professor Klapper. Die Hoff-
nung der Arzte ist es, mit der neuen Me-
thode patienten-individuell die am bes-
ten geeignete Therapie auswihlen und die
Intensitit der Behandlung optimal steu-
ern zu konnen.

Literatur: ,Prognostic Value of Ki-67 Index, Cytology,
and Growth Pattern in Mantle Cell Lymphoma: Results
from Randomized Trials of the European MCL Net-
work”, http://m.jco.ascopubs.org/content/ear-
ly/2016/02/24/JC0.2015.63.8387

Fiir Riickfragen steht zur Verfigung: Prof. Dr. W. Klap-
per E-Mail: wklapper@path.uni-kiel.de

Charité eroffnet
Metastasenzentrum

Die Charité — Universitatsmedizin Berlin
erdffnet das Europdische Metastasenzen-
trum Charité. Das interdisziplindre Zent-
rum am Campus Charité Mitte dient als An-
laufstelle fiir Patienten aus ganz Europa
mit fortgeschrittenen Tumorerkrankun-
gen und stellt ihnen exzellente Universi-
tétsmedizin, ein Team von Spezialisten un-
terschiedlicher Fachrichtungen sowie mo-
dernste Verfahren und Techniken zur Ver-
figung. So erhalten Betroffene mit
vermeintlich aussichtsloser Prognose die
Mdoglichkeit zu einer Zweitmeinung, Re-
evaluierung und Therapie. Das Metasta-
senzentrum ist das erste dieser Art im
deutschsprachigen Raum.

Weiterfiihrende Links: Website Metastasenzentrum
http://metastasenzentrum.charite.de
Telefon-Nummer Hotline +49 30 450 564 222 (Mo-
Do 09:00-15:00 Uhr, Fr 09:00-12:00 Uhr)

Patienteninformation
Mantelzell-Lymphom
aktualisiert

Das Mantelzell-Lymphom ist eine bosarti-
ge Erkrankung des lymphatischen Systems,
an der in Deutschland jedes Jahr etwa
1.500 Patienten neu erkranken.

Das Kompetenznetz Maligne Lymphome
e.V. (KML) hat seine ausfiihrliche Informa-
tionsbroschiire zu diesem Krankheitsbild
aktualisiert. Diese informiert Patienten
und ihre Angehdrigen (iber den Ursprung,
die Symptome und die leitliniengerechte
Behandlung des Mantelzell-Lymphoms.
Autor der Broschiire ist Prof. Dr. med. Mar-
tin Dreyling (Miinchen), der auch der Ko-
ordinator des Europdischen Mantelzell-
Lymphom Netzwerks (EMCLN) ist.
Hinweise auf Therapiestudien, referenzpa-
thologische Institute und Selbsthilfegrup-
pen runden die Broschiire ab, die kosten-
los beim KML bestellt und unter http://
www.lymphome.de angesehen werden
kann.

Quelle: http://www.lymphome.de
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