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Was macht das Klinische Krebsregister?
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DM = Diagnosemeldung
PM = Pathologiemeldung
TM = Therapiemeldung
VM = Verlaufsmeldung
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Ruckmeldeberichte

®Am 30.08.2024 wurden 577 Ruckmeldeberichte zum Ovarialkarzinom versendet

@Daten mehrerer Meldestellen konnen zusammengefasst werden
@ Einwilligungserklarung ist notwendig
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EPY s mit Einrichtungsbezug

Name der Institution oder
Organisation

Anschrift

RUCKMELDEBERICHT 2021

Ruckmeldebericht :

MELDESTELLE - EINRICHTUNG ] NIEDERSACHSEN

Diagnosesicherung

Histologie

Lokalisation

TNM-T

Diagnose

{ ) Riickme

TNM-N

TNM-M

Grading



https://www.kk-n.de/auswertungen/rueckmeldeberichte/
https://www.kk-n.de/auswertungen/rueckmeldeberichte/

BRI ——

Datengrundlage
® Eingeschlossene ICD-Codes: C56
® Beobachtungszeitraum 01.01.2019 bis 30.06.2023 (Erstdiagnosedatum) plus mind. 1 Jahr Nachbeobachtung



Meldungsaufkommen

Januar 2019 bis Juni 2024

Diagnose

Operation

Strahlentherapie

Systemische Therapie

Tumorkonferenz

Verlauf

228
2.195
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73
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5.989
2.895

118
1.951

9.271
3.001
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28.951 Meldungen
+ 3.263 Pathomeldungen
+ 3.655 Meldungen anderer
Krebsregister (RUD)



Vollstandigkeit der Meldungen

Januar 2019 bis Juni 2024

Diagnosemeldungen: OP-Meldungen:

Histologie
Histologie OP

Lokalisation

Mf/f/f/ﬁ Residualstatus OP
ECOG

Y

P —— Intention OP
.
TNM-M
.
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Anzahl betrachteter Ovarialtumoren

Diagnose zwischen Januar 2019 und Juni 2023

Anzahl Tumoren
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Alter bei Diagnose

Diagnose zwischen Januar 2019 und Juni 2023; n = 2.447
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Neuerkrankungs- und Sterberaten 2020

ICD-10 C56 Hessen

Schleswig-Holstein
Bremen

Hamburg

Bayern
Nordrhein-Westfalen
Deutschland
Baden-Wrttemberg
Rheinland-Pfalz
Niedersachsen
Sachsen-Anhalt
Sachsen

Saarland

Thiringen
Brandenburg

Berlin
Mecklenburg-Vorpommern

Inzidenz
" Frauen

== Mortalitat

0 5 10
Rate

Quelle: https://www.dkr.de/dkr-atlas/index.html#/de/



https://www.dkr.de/dkr-atlas/index.html#/de/

Stadien

Diagnose zwischen Januar 2019 und Juni 2023; n = 2.447
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Friihes vs. fortgeschrittenes Ovarialkarzinom:

100%

90%

80%

70%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

® Nicht bestimmbar

m Fortgeschrittenes
Ovarialkarzinom
(FIGO >=1IB)

H Frihes
Ovarialkarzinom
(FIGO <=1IA)



Wo wird behandelt?



Diagnose zwischen Januar 2019 und Juni 2023; n = 2.447

Anzahl behandelter Tumoren
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An der Behandlung beteiligte Einrichtungen

ambulant

277 Einrichtungen
mean = 6 Tumoren
median = 2 Tumoren

B

Anzahl behandelter Tu

120

stationar

75 Krankenh&user
mean = 27 Tumoren
median = 15 Tumoren

Dunkle Markierung: Gynakologische Zentren
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Gynakologische Krebszentren Niedersachsen

9 Gynakologische Krebszentren

® Medizinische Hochschule Hannover (OZ)
® Universitatsmedizin Gottingen

® KRH Klinikum Siloah

® Cancer Center Braunschweig

® Klinikum Osnabrtck

® Pius-Hospital Oldenburg

® Stadtisches Klinikum Luneburg

® Henriettenstift Hannover

® Klinikum Wolfsburg

Quebe: Auszug aus den Geodaten des
Landesamtes fir Gecinformation und
Landesvermessung Niedersachsen,

©2021 € LELN

® Gynakologisches Krebszentrum
Leafiel | Tiles @ Esr — Esri. DelLorme, NAVTEQ




Behandlung in gynakologischen Zentren

Diagnose zwischen Januar 2019 und Juni 2023; n = 2.447

Getrennt nach Diagnosejahr
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Kontakt mit gynakologischen Zentren:
Operierte Personen

Anteil Zentrumsbehandlung
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90%
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Operationen: Verteilung in gynakologischen
Zentren/Nicht-Zentren

100% .
Einschluss:
90% * Salpingoovariektomie (OPS-Code 5-653, n =700)
80% * Hysterektomie (OPS-Code 5-683, n = 642)
70% Zeitraum: 01.01.2019 bis 30.06.2024
60%
50%
40%
30% E10% o ca0 63% 60% e
20%
10%
0%

2019 2020 2021 2022 2023 Gesamt

B Zertifiziertes Organkrebszentrum m kein zertifiziertes Organkrebszentrum



Erst- und Zweitoperationen

118 Personen wurden mehrfach operiert (OPS-Codes 5-653 oder 5-683).

Gynakologisches Zentrum Gynakologisches Zentrum

355
n
= 1

I TR REE LTI Kein Gynakologisches Zentrum

OP1 OP2



Stadienverteilung in Zentren/Anderen Einrichtungen

100%

90%

80%

70%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

Gynakologisches Zentrum

Andere Einrichtung

i Stadium n.b.
m Stadium IV
m Stadium Il
m Stadium I

W Stadium |



Wie wird behandelt?



Behandlungsverlauf im ersten Jahr

Stadium |: n=330 Stadium Ill: n =100 Stadium lll: n =540
Zeitpunkt 1 Zeitpunkt 2 Zeitpunkt 1 Zeitpunkt 2 Zeitpunkt 1 Zeitpunkt 2

SY
SY

oP

sY

SY SY

keine Therapieangabe keine Therapieangabe keine Therapieangabe



Behandlungsverlauf im ersten Jahr

Stadium IV: n =429 Stadium nicht bestimmbar: n =1.048
Zeitpunkt 1 Zeitpunkt 2 Zeitpunkt 1 Zeitpunkt 2
ISY
sy OoP
OoP
B or

keine Therapieangabe
keine Therapieangabe

. OoP SY
ISY



Anzahl Operationen je Krankenhaus

Diagnosezeitraum 01.01.2019 bis 30.06.2023, Anzahl KH =54

180
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mean = 25 Operationen

median = 13,5 Operationen
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Salpingoovariektomie B Hysterektomie

OPS-Code 5-653 OPS-Code 5-683



R-Klassifikation

100% 100%
90% 90%
80% 80%
70% 70%
60% 60%
50% 50%
40% 40%
30% 30%
20% 20%
10% 10%
0% 0%
! ! . v N-b. Gesamt Ovar;rigf:inom Fg\:;gl'?:lcl:(grr:::;]ris
FIGO-Stadium (FIGO <= I1A) (FIGO >= 1IB)
m RO mR1 mR2 mRX mKeine Angabe m RO mR1 mR2 mRX 1 Keine Angabe
Einschluss: Ausschluss:
e Salpingoovariektomie (OPS-Code 5-653) * Patientinnen mit neoadj. Chemotherapie

* Hysterektomie (OPS-Code 5-683)



Behandlungsverlauf Systemische Therapie

Diagnose zwischen Januar 2019 und Juni 2023,
Behandlung bis Juni 2024

* Therapieinnerhalb des 1. Jahres nach Diagnose
* Therapie vor Rezidiv/Progress
* Erste systemische Therapie

 Carboplatin ODER

* Carboplatin, Paclitaxel ODER
* Bevacizumab, Carboplatin, Paclitaxel

n=1.374

Bevacizumab Carboplstin Pa

[_'Carhaplatin

&

Carboplatin Fi:Litaxe!

| el

LT

Bevacizumab

—— Bevacizumab Olaparib
Cilaparib

Bewacizumab Carboplatin Gemcitabin
Bevacizumab Olaparib
Carboplatin Docetaxel
Carboplatin Gemcitabin
Cisplatin Gemcitabin
Droorubicin Trabectedin

Bevacizumab Treosulfan Carboplatin Gemcitabin

ITH ! Gamcitabin = Daoxorubicin
Doworubicin Trabactedin Meratini e, S
. Carboplatin Doxorubizin — “Ji_rr_at!r.:t Carboplatin Doxorubicin

Bevacizumab Carboplatin Gémcité:lﬁl:p‘ )

) : == Carboplatin Doxorubicin —— Bevacizumab
| Bevecizumab Olaparib = Topotacan = Gemcitabin
| Doxorubicin

Claparib = Paclitaxel

Dioorubicin

CarboquonPaelitaxel

Carboplatin Gemcitabin

Bevacizumab Carboplatinese—= Bevacizumab

Topotecan —— Bevacizumab Doxorubicin —— Topotecan

Gamcitabin

Bevacizumab Carboplatin Docetaxel

reqstlfan

Miraparib

Carboplatin Docetaxel

Bevacizumab Carboplatin Cisplatin Paclitaxel
Bewvacizumab Carboplatin Costarlimab Paclitaxel
Paclitaxel

Arezolizumab

Bevacizumab Carboplatin Doxerubicin
Bevacizumab Doxorubicin

Bevacizumab Topotacan

Cizplatin Etoposid fosfamid

Diaunorubicin

Dioorubicin [fosfamid

rinotecan

Letrozol

Miraparib Claparib

Pertuzumsab Trastuzumakb

Tamowifen

= Daomorubicin



Behandlungsverlauf Systemische Therapie — FIGO | +||

Stadium| Zeitpunkt 1 Stadium I Zeitpunkt 1 Zeitpunkt 2
n=136 n=53
= . Bevacizumab Carboplatin Paclitaxel . Bevacizumab Carboplatin Paclitaxel
FIGO 1A G2, IB FIGO IC o. IAB
l FIGO 1A GL G1ACS2 und G3 | FIGO N ‘
[ » - [ - l [ " l Carboplatin Paclitaxel |:| Bevacizumab
Stadium | i
Stadium i Carboplatin Paclitaxel
Carboplatin
Ggf. . 6 x Carboplatin f
6 % Carboplatin R Paclitaxel
ONKOPEDIA, Ovarialkarzinom, 07/2023, - - [T carboplatin

https://www.onkopedia.com/s/AAADEB, Zugriff am 02.09.2024



Behandlungsverlauf Systemische Therapie — FIGO llI

FIGO -V

Stadium Il
n =349 Zeitpunkt 1 Zeitpunkt 2 Zeitpunkt 3

l Bevacizumab Carboplatin Paclitaxel

[ ] === Daxorubicin

BRCA+HRD + BRCA-/HRD + HRD - I .
r Miraparib
¢ ¢ l Olaparib
6 x Carbaplatin / 6 x Carboplatin / 6 x Carbaplatin / ez S;Crﬁg;l:l“n L ! l
Paclitaxel Paclitaxel Paclitaxel Bevacizumah
| I
oder oder Bevacizumab
| I
& x Carboplatin / 6 x Carboplatin /
Paclitaxel Paclitaxel gefolgt von
Bevacizumab Bevacizumab stadium 111
| I

gefolgt von gefolgt von
I |
Bevacizumab Bevacizumab Bevacizumab . i a—
+ Olaparib + Olaparib Carboplatin Paclitaxel, 1 Bevacizumab Olaparib
| | B3 Doxorubicin
oder oder ader ]
I I | Olaparib
Olaparib Bevacizumab Niraparib
I | Niraparib
oder orier B
BevacZumiay bl ONKOPEDIA, Ovarialkarzinom,
d' 07/2023,
oder .
1 https://www.onkopedia.com/s/AA

Niraparib ADEB, Zugriff am 02.09.2024 B carboptatin



Behandlungsverlauf Systemische Therapie — FIGO llI-1V

i Stadium IV
Stadium lll n =229 Zeitpunkt 1 Zeitpunkt 2 Zeitpunkt 3

n =349 Zeitpunkt 1 Zeitpunkt 2 Zeitpunkt 3

. : : &3 Carboplatin Doxorubicin
== Doxorubicin Bevacizumab Carboplatin Raclitaxel == Carboplatin Gemcitabin

== Miraparib o Dlaparib
Olaparib B
| | Bevacizumah [ Doxorubicin
Bevacizumahb
o Stadium [V — Bevacizumab Olaparib
| 4 Doxorubicin

Bevacizumab Carboplatin Paclitaxel

Carboplatin Paclitaxsl D Miraparib

DOlaparib

Carboplatin Paclitaxel, - . .
J Bevacizumab Olaparib

3 Doxorubicin

Olaparib

Miraparib

Carboplatin
D Carboplatin



Q u a litétSi n d i katO re n S3-Leitlinie Maligne Ovarialkarzinome | Version 5.1 | Mai 2022

Qualitdtsindikator

Ql 1 - Operatives Staging frilhes Ovarialkarzinom

Ql 2 - Angebot zur genetischen Testung

Ql 3 - Makroskopisch vollstandige Resektion fortgeschrittenes Ovarialkarzinom
Ql 4 - Operation fortgeschrittenes Ovarialkarzinom durch Gyndkoonkologen

Ql 5 - Postoperative Chemotherapie fortgeschrittenes Ovarialkarzinom

QI 6 - nicht besetzt seit Version 5.0/2021 (Keine adjuvante Chemotherapie frithes Ovarialkarzinom)

Ql 7 - Platinhaltige Chemotherapie frihes Ovarialkarzinom

Ql 8 - First-line-Chemotherapie fortgeschrittenes Ovarialkarzinom

Ql 9 - Kombinationstherapie bei platinsensitivem Rezidiv

giiltig seit
(Jahr/LL-Version)

2013 /1.0
2019 /3.0
2013 /1.0
2013 /1.0

2013 /1.0

2013 /1.0

2013 /1.0

2013 /1.0

2013 /1.0

giiltig bis berechenbar nicht Hinweise
(Jahr/LL-Version) berechenbar
X
X
X
X
X modifiziert 2021
Archiv
2020 /4.0 Archiv
X
X modifiziert 2021
Archiv
ausgesetzt 2021

https://plattform65c.atlassian.net/wiki/spaces/LLQl/pages/100599640/Maligne+QOvarialtumoren



QI3 Makroskopisch vollstandige Resektion
fortgeschrittenes Ovarialkarzinom

® Zahler: Anzahl Personen mit makroskopisch vollstandiger Resektion (RO oder R1)

® Nenner: Alle Personen mit FIGO >=|IB und operativer Tumorentfernung ohne vorherige Chemotherapie
® Zielwert: Moglichst hoch

Ergebnis Niedersachsen: Ergebnis Krankenhauser (n = 50):
80 e e
[ J [ J
X L ¢ ¢ ()
Zahler 463 = 60 &, °
= o o
Nenner 695 g’ 40 | o e .
Quotient 66,6% 0 | ®
0 e
. 0 20 40 60 80 100
Jahresbericht DKG (Gyn) 2023: 73,3% Personen im Nenner

® FErgebnis ——DKG-Sollvorgabe >=30%
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QI5 Postoperative Chemotherapie
fortgeschrittenes Ovarialkarzinom

® Zahler: Anzahl Personen mit postoperativer Chemotherapie
® Nenner: Alle Personen mit FIGO >= |l und Chemotherapie

® Zielwert: Moglichst hoch

Ergebnis Niedersachsen: Ergebnis Einrichtungen (n =90):

Ergebnis 100 == et N
50 | & Pol0 L

A
Zahler 681 L 60 Yo te ¢
= [} [ J

Nenner 746 g 40
Quotient 91,3%

20

0 ®

0 20 40 60 80

Personenim Nenner

100
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QI7 Platinhaltige Chemotherapie fruhes Ovarialkarzinom

® Zahler: Anzahl Personen mit einer platinhaltigen Chemotherapie
® Nenner: Alle Personen mit FIGO IC oder IA/B mit Grad 3
® Zielwert: Moglichst hoch

Ergebnis Niedersachsen: Ergebnis Einrichtungen (n = 128):
100 o 0 0 o ( J o o
| [ewbne S
80 ° °
Zahler 121 S o o ° . .
c 60 { °
Nenner 199 D ¢ o
g 40 e | . °
Quotient 60,8% < .
0 o 0 o @
0 5 10 15 20

Personenim Nenner



QI8 First-line-Chemotherapie
fortgeschrittenes Ovarialkarzinom

® Zahler: Anzahl Personen mit First-line-Chemotherapie Carboplatin und Paclitaxel
® Nenner: Alle Personen mit FIGO >= I

® Zielwert: Moglichst hoch

Ergebnis Niedersachsen: Ergebnis Einrichtungen (n = 268):
Ergebnis 100 m— o3¢
-- w A ool .
. ° :.{‘. Ty ... ]
Zahler 856 2 60 ...~.. s LI °
Nenner 1.373 T e
<$::: ( ] ...
Quotient 62,3% . o® °
¢ [ J
0 @e-o
Jahresbericht DKG (Gyn) 2023: 71,6% 0 20 40 60 80 100 120 140

Personenim Nenner
® Ergebnis ——DKG-Begrundungspflicht <20%
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Uberlebenszeitkurven — Gesamt

N \

80%

60% 1 \

40%

Quelle = KKN RKI

Uberleben

0 1

RKI 2017/18 (krebsregisterdaten.de)

Zeit in Jahren
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Stadium

100% |

75% 1

50% -

Uberleben

25%

0% 1

Stadium
1Ll

Stadium — | — Il - Il == IV — Nichtbestimmbar

Zeit in Jahren
Patient*innen unter Risiko

316 148 102 57
93 49 30 14
516 319 187 96
417 206 110 45
987 546 338 171
0 1 2 3

Zeit in Jahren
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Zusammenfassung

® Verbesserung der Datenqualitat tGber die Jahre erkennbar

® 50 % der Krankenhauser haben maximal 15 Patientinnen mit einem Diagnosezeitpunkt
zwischen 1/2019 und 6/2023 behandelt

® Etwa 40 % der Patientinnen werden in einem Zentrum mitbehandelt
» wenn operiert wird, steigt der Anteil im Jahr 2023 auf etwa 54 %

® War eine 2. OP notwendig, erfolgte bei 35 % der Patientinnen sowohl die 1. als auch die
2. OP nicht in einem Zentrum.

® Die gemeldeten systemischen Therapien zeigen eine leitliniengerechte Behandlung.

® Die Ergebnisse der berechenbaren Qualitatsindikatoren liegen in einem erwartbaren
Bereich, allerdings ist die Spannweite der Ergebnisse teilweise grol3, insbesondere bei
Einrichtungen, die wenige Patientinnen behandelt haben.
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KKN und Partner
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