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Schwerkranke Krebs-Patienten profitieren von erweiterter
Molekular-Diagnostik

Erfolgreiche Arbeit des Molekularen Tumorboards am Tumorzentrum / Es profitieren
Patienten, bei denen regulare Therapien nicht mehr helfen / Klinikum beteiligt sich an
landes- und bundesweiten Initiativen zur Vereinheitlichung der Diagnostik und Therapie

Das interdisziplinare Molekulare Tumorboard am Tumorzentrum Freiburg - CCCF des
Universitatsklinikums Freiburg ist rund drei Jahre nach seiner Grundung ein grofSer Erfolg. Das
bestatigt eine kurzlich im Fachmagazin JCO Precision Oncology veroffentlichte Studie. Darin wurde
die Arbeit der ersten beiden Jahre ausgewertet. Fur etwa die Halfte der 198 Patienten, bei denen die
Leitlinien-basierte Diagnostik und Therapie nicht mehr wirkte, fanden die Arzte und Wissenschaftler
eine Therapieoption. Oft war die Krankheit schon so weit fortgeschritten, dass nur 33 Patienten
behandelt werden konnten. Bei rund 60 Prozent dieser Patienten fuhrte aber die neue Therapie zu
einer Stabilisierung oder einem Ruckgang der Erkrankung - obwohl zuvor bereits eine oder mehrere
Therapien versagt hatten. In einem landesweit einzigartigen Projekt wird jetzt die Arbeit der
Molekularen Tumorboards aller baden-wirttembergischen Universitatskliniken vereinheitlicht und
deren Zusammenarbeit gestarkt. Auch auf Bundesebene wirkt das Tumorzentrum - CCCF an einer
Harmonisierung der molekularen Tumorboards zwischen den Tumorzentren mit.

Mittlerweile mehr als 500 Patienten untersucht

Das Molekulare Tumorboard am Tumorzentrum - CCCF des Universitatsklinikums Freiburg wurde
2015 als eines der ersten seiner Art in Deutschland gegrundet. ,Wir hatten zu Beginn nicht zu
hoffen gewagt, dass wir so vielen Betroffenen so gut helfen konnen”, sagt Prof. Dr. Nikolas von
Bubnoff, Oberarzt an der Klinik fur Innere Medizin I des Universitatsklinikums Freiburg.
Gemeinsam mit Prof. Dr. Silke LaBmann, Molekularpathologische Diagnostik am Institut fur
Klinische Pathologie, leitet er das Molekulare Tumorboard, das auf Betreiben der CCCF-Direktoren
Prof. Dr. Justus Duyster, Arztlicher Direktor der Klinik fiir Innere Medizin I, und Prof. Dr.
Christoph Peters, Leiter des Instituts fiir Molekulare Medizin und Zellforschung der Universitat
Freiburg, initiiert wurde.

Basis ist die erweiterte molekulare Untersuchung der Krebszellen. Zunachst wird an Tumorproben
eines Patienten immunhistologisch und molekularpathologisch gepruft, ob die Zellen Eigenschaften
haben, die sich als Angriffspunkt fiir eine Therapie eignen. Diese zertifizierte Diagnostik erfolgt am
Institut fur Klinische Pathologie, Universitatsklinikum Freiburg. In ausgewahlten Fallen wird dafur
das gesamte relevante Tumor-Erbgut mit ausgeklugelten systemmedizinischen Methoden
ausgewertet. Dies ibernimmt die Arbeitsgruppe von Dr. Dr. Melanie Borries, Institut fiir
Molekulare Medizin und Zellforschung der Universitat Freiburg und des Deutschen Konsortiums
Translationale Krebsforschung (DKTK). Anhand der Untersuchungsergebnisse sucht das
interdisziplinare Team des Molekularen Tumorboards dann gezielt nach einer passenden
Krebstherapie. Wahrend im Studienzeitraum knapp 200 Patienten untersucht wurden, sind es
mittlerweile mehr als 500.

,Patienten konnten aufgrund der molekularen Analyse des Tumors in eine laufende klinische Studie
aufgenommen oder mit einer Off-Label-Therapie behandelt werden”, sagt der Erstautor der Studie
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Dr. Rouven Hofflin, Arzt an der Klinik fiir Innere Medizin I des Universitatsklinikums Freiburg. Bei
Off-Label-Therapien wird auf Medikamente zuriickgegriffen, die fiir diesen Krankheitstyp eigentlich
nicht zugelassen sind, aber trotzdem wirken konnten.

Forschung und Therapie verschmelzen

Auflerdem etablieren die Freiburger Forscher derzeit einen ganzlich neuen Weg, der Diagnostik und
Therapie miteinander verbindet. Zunachst werden die spezifisch im Tumor aufgetretenen
genetischen Veranderungen identifiziert. Finden die Forscher dabei eine noch unbekannte
Auffalligkeit, wird im Labor von Prof. Dr. Tilman Brummer, Forschungsgruppenleiter am Institut
fur Molekulare Medizin und Zellforschung der Universitat Freiburg, untersucht, ob das veranderte
Protein am Tumorgeschehen beteiligt sein und auf einen geeigneten verfugbaren Wirkstoff
reagieren konnte. Ist das der Fall, erhalt der Patient das Medikament. ,Dieser gesamte Test ist in
zwei bis vier Wochen moglich und kann somit vor Therapiebeginn ablaufen®, sagt Prof. Brummer.
Damit flieBen Forschungsergebnisse unmittelbar in die klinische Anwendung beim einzelnen
Patienten.

Einheitlicher Ablauf soll Kosten sparen und Therapien verbessern

Um diese erweiterte molekulare Tumordiagnostik mehr Menschen mit fortgeschrittenen
Tumorerkrankungen zur Verfugung stellen zu konnen, erarbeiten die Universitatsklinika in Baden-
Wirttemberg derzeit in einem landesweiten Pilotprojekt ein einheitliches Vorgehen in Diagnostik
und Therapie. Dies wird den Aufbau einer gemeinsamen Datenbank beinhalten, damit sich wirksame
Therapieansatze leichter finden lassen. Auch national arbeiten die von der Deutschen Krebshilfe
geforderten onkologischen Spitzenzentren an einer Harmonisierung der Molekularen Tumorboards.
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