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ColonFlag

Klinische Entscheidungshilfe fur eine personalisierte
Empfehlung zur Darmkrebsfriherkennung



UNIVERSITATS

Darmkrebsfruherkennung in Deutschland e .

Nutzen von ColonFlag: Clinical Decision Supportfur die individualisierte ZufUhrung zur Friherkennung

Stuhltest

Decision Support Goldstandard

ColonFlag

» Entscheidungshilfe um
Hochrisiko-Patientiinnen
zu identifizieren und der
Darmkrebsvorsorge
zuzufiihren

» Erganzt bestehendes
Vorsorgeangebot

* Nutzung routinemafig
verfugbarer Daten (Alter,
Geschlechtund kleines
Blutbild)

J

Zufihrung zur Vorsorge

—)

Koloskopie

¢ Frauenab 55, Manner ab
50 Jahre

* 2 Mal alle 10 Jahre

* Ambulante Durchfiihrung
beieinem
Gastroenterologen

» Diagnostischer &
praventiver Nutzen

o

J

alternativ - -—-—---

* Immunol.Fecal Occult
Blood Test (iFOBT)

» Zwischen 50-54 jahrlich

* Ab 551 Mal alle zwei
Jahre, wenn keine
Darmspiegelung gemacht
wurde

+ Stuhltesterhaltlich beim
Hausarzt, Gynakologen,

Urologen oder bei einem

KArzt fur Innere Medizin /




ColonFlag-Mehrwert in der Darmkrebsfruherkennung F ML .

ColonFlag zielt auf eine bestimmte Populationab und analysiert verfligbare Daten

(bendtigtlediglich: kleines Blutbild, Alter und Geschlecht), um Menschen mit deutlich erhdhtem
Erkrankungsrisiko zu identifizieren




ColonFlag als Entscheidungsunterstitzung fir Arzt:innen, R Gt TELT
um Darmkrebs fruhzeitig zu identifizieren und Patient:innen individualisiert
zur Darmkrebsvorsorge zu motivieren

Decision Support Tool fur
: : die Zufuhrung zu den
Bisher keine regelmaliige empfohlenen
Inanspruchnahme der Vorsorge VorsorgemaRnahmen
Darmkrebsvorsorge (Stuhltest/Koloskopie)bei
3 bisher nicht-adharenten
EE) —) —) AQD(Q Patient:innen der
Risikopopulationab 40 Jahren
Inzidentelles Blutbild ColonFlag positiv Koloskopie
Alternativ:

be

Stuhltest




Verschiedene Studienergebnisse zeigen: R Gt TELT

e 2.1 mal mehr erkannte CRC Falle in Kombination mit iFOBT als iFOBT alleine
Mit ColonFlag identifizierte Risiko-Individuen haben ein > 20-faches Risiko fur die Detektion eines
KRK?
Vergleichbare Performance in verschiedenen Populationen (Israel, UK, Canada)?’
Beste Performance fur proximale Tumoren und Stadium 1V; Detektion in kurativen Stadien I-II
moglich’
e 688/79.671 Nicht-adharenter Individuen mit hohem Risiko Score (0,86% der Studienpopulation)?
o 91,4% nehmen nach Ansprache Kontakt zu Arzt auf; 39% (n=271) Koloskopien
o Detektionvon: 19 CRC (7,5%), 22 fortgeschrittene Adenomen (8,7%), 32 benigne Neoplasien
(12,6%)



ColonFlag- Evidenz und Studienubersicht R Gt TELT

J. Kinar et al. (2016) (https://[pubmed.ncbi.nim.nih.gov/26911814/)

Retrospektive Studie basierend auf Daten aus Israel (600.000 Testpersonen, cohort design) und UK (25.000 Testpersonen, case-
control design) - erste Entwicklungs- und Validierungsstudie des Modells

J. Kinar et al. (2017) (https://[pubmed.ncbi.nim.nih.gov/28182647/)
Retrospektive Studie basierend auf Daten aus Israel (Maccabi, 112.584 Testpersonen) - Validierungsstudie des Modells
M. Hornbrook et al. (2017) (https://[pubmed.ncbi.nim.nih.gov/28836087/)

Retrospektive Studie basierend auf Daten aus USA (17.000 Testpersonen), case-control design, die erste US-basierte
Validierungsstudie

J. Birks et al. (2017) (https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/28941187/)

Retrospektive Studie basierend auf Daten aus UK (2,5 Mio Testpersonen, cohort design), unabhangig durchgefiihrt durch die Oxford
Universitat

R. Goshen et al. (2018) (https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30652563/)

Prospektive Studie basierend auf Daten aus Israel (80.000 Testpersonen, cohort design) - erste “Real-World-Evidence” der Modell-
Performance



ColonFlag - Evidenz und Studientbersicht R Gt TELT

Hilsden et al. (2018) (https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/30481208/)

Pradiktive Studie basierend auf Daten aus Kanada (17.676 Testpersonen)

Ayling et al. (2019) (https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/30714125/)

Prospektive Studie basierend auf Daten aus UK (711 Testpersonen)- Performance Evaluation

Schneider et al. (2020) (https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/32360824/)

Retrospektive Studie basierend auf Daten aus den USA (308.721 Testpersonen, case control design)- Validierungsstudie des Modells
Ayling et al. (2021) (https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/34083226/)

Retrospektive Studie basierend auf Daten aus UK (617 Testpersonen)- Evaluation der Modellperformance

Cakmak et al. (2023) (https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/36357628/)

Analyse mehrerer Klassifizierungsalgorithmen und Daten Engineering



