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Plattenepithelkarzinom Osophagus

Initiale Diagnostik und Tumorboard
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Personalisierte Anséatze
Molekulares Tumorboard
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AEG

Initiale Diagnostik (inkl. HER2, PDL1, MMR/MSI) und Tumorboardvorstellung
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1 High Risk-Kriterien: G3, R1, L1, V1, Ulzeration >2cm
2 Adjuvante Chemotherapie z.B. mit CAPOX (CLASSIC Studie)
3 GemaR McDonald NEJM 2001, nach individueller Beratung
4 RCTx: bei cT3-4 bzw. groBem Primarius neoadj. RCTx 41,4Gy + Carboplatin/Paclitaxel (Cross)
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Magenkarzinom

Initiale Diagnostik (inkl. HER2, PDL1, MMR/MSI) und Tumorboardvorstellung
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1 High Risk-Kriterien: G3, R1, L1, V1, Ulzeration >2cm
2 Adjuvante Chemotherapie z.B. mit CAPOX (CLASSIC Studie)
3 Limitierte Metastasierung / Oligometastasierung
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AEG oder Magenkarzinom (metastasiert oder nicht resektabel): Palliative Systemtherapie

Initiale Diagnostik und Tumorboardvorstellung
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TAS-102
Personalisierte Anséatze: Molekulares Tumorboard

1 HER2 Positiv : IHC 3+ bzw. IHC 2+ und FISH+

2unter Beachtung der Zulassung (z.B. Vortherapie, CPS)

3 Evaluation der Re-Biopsie vor/nach HER2-gerichteter Therapie NIVERSITATS
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Gultigkeit Datum der Version Anderung Verantwortliche
Aktualisierung

Bis August 2014 2 Zusammenschluss der Pathways Magen und M. Bischoff, J. Hoppner, K. Zirlik,
(")sophagus, Aktualisierung der Folien, V. Brass, T. Brunner, H. Bertz, T.
Aktualisierung der Verantwortlichen Trarbach

August 2014 - Marz 2015 20.11.2014 3 Aktualisierung der Folien, Aktualisierung der H. Bertz, M .Bischoff, V. Brass, T.
Verantwortlichen Brunner, J. Hoppner, F.

Makowiec, K. Zirlik

Méarz 2015 — Marz 2016 27.05.2015 3 Aktualisierung der Folien, Aktualisierung der Prof. H. Bertz, M. Bischoff, PD
Verantwortlichen Dr. V. Brass,

PD Dr. T. Brunner, Prof. J.
Hoppner, Prof. F. Makowiec, PD

Dr. K. Zirlik
April 2016 — Oktober 2017 22.04.2016 4 Aktualisierung der Folien, Aktualisierung der Prof. H. Bertz, PD Dr. V. Brass,
Verantwortlichen PD Dr. T. Brunner, PD Dr. R.
Claus, Prof. J. Héppner, Prof. F.
Makowiec
Juli 2017 - Juli 2019 15.08.2017 4 Aktualisierung der Folien, Aktualisierung der Dr. R. Fritsch, Prof Dr. T.
Verantwortlichen Brunner, Prof. H. Bertz, PD Dr. V.

Brass, Prof. Dr. J. HOoppner

Juli 2019 — Juli 2021 23.07.2019 5.0 Aktualisierung der Folien, Aktualisierung der PD Dr. H. Becker, Prof. Dr. H.
Verantwortlichen Bertz, Dr. E. Gkika, Dr. S. Heeg,
Prof. Dr. J. Hoppner,
Dr. S. Kirste
November 2021 — November 04.11.2021 6.0 Inhaltliche Aktualisierung der Folien, PD Dr. H. Becker, Prof. Dr. H.
2022 Aktualisierung der Verantwortlichen, Einfigen | Bertz, Prof. Dr. M. Diener, Dr. S.
Folie 5 Heeg,

Dr. S. Kirste, Prof. Dr. M. Quante
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Gultigkeit Datum der Version Anderung Verantwortliche
Aktualisierung
Januar 2023-Januar 2024 6.1 Inhaltliche Aktualisierung der Folien, Prof. Dr. H. Becker, Prof. Dr. M.
Aktualisierung der Verantwortlichen, Diener, Dr. S. Kirste, Dr. K. Maas-
Bauer, Prof. Dr. M. Quante
Marz 2024 — Marz 2025 26.03.2024 6.2 Inhaltliche Aktualisierung der Folien, Prof. Dr. H. Becker, Dr. S. Kirste,

Aktualisierung der Verantwortlichen

Dr. J. Kuvendjiska,
Dr. A. Ktllmer, Dr. K. Maas-
Bauer, Prof. Dr. M. Quante
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