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Nachbereitung Datenauswertung Krebskongress 2010

Ausblick Krebskongress 2012
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Rickblick: Bundesweite Onkologische Qualitatskonferenz 2010

Entitat Anzahl der Datensatze
teilgenommenen
Klinischen
Krebsregister

Darmkrebs 32 (im Jahr 2008: 27) | n=196.236 (n =142.326)

Lungenkrebs 34 (im Jahr 2008: 28) | n =136.502 (n = 129.620)

Prostatakrebs 34 (im Jahr 2008: 29) | n =159.530 (n = 155.143)

Brustkrebs 37 (im Jahr 2008: 32) | n =266.128 (n = 261.344)

Workshop ,Entwicklung von Rickmeldeinstrumenten®




< Forum Klinischer Krebsregister

Rickblick: Bundesweite Onkologische Qualitatskonferenz 2010

Beschluss Lenkungsausschuss KoQK

@ Veroffentlichung zu den auf 3. bundesweliten
Qualitatskonferenz vorgetragenen Auswertungen

@ Weiterentwicklung des Konzepts der bundesweiten
Qualitatskonferenz Onkologie

@® Starkung der Kooperation mit der Versorgungsforschung
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Evaluation der Fragebdgen zur Rickmeldung
an die Datenlieferanten des
Deutschen Krebskongresses 2010
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Fragebogen Rickmeldung

* Fehlerliste Prostatakarzinom

* Fehlerliste Lungenkarzinom

« Auswertungsubersicht Mammakarzinom
« Auswertung Kolorektales Karzinom

* Abfrage:

o sehr hilfreich o hilfreich O weniger
hilfreich

o nicht hilfreich o trifft nicht zu, da keine Beteliligung an
betreffender Auswertung
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Fehlerliste Lungenkarzinom

PATID Geburtsdatum Sterbedatum Geschlecht Diagnosedatum Lokalisation
9157 19440301 20010627 | m 20010227 349
147654 19200820 20051024 | w 20051014 341
520 19311016 m 20000101 341
13702 19230601 20000308 | m 20000113 348
44411 19530808 20051115 | w 20000115 343
147161 19410520 20000515 | w 20000211 341
b) 0 =<=Beobachtungszeit <= 120 Sterbedatum/letzte Info - Diagnosedatum 02 | w 20000315 349
¢ ) ohne Geschlecht 15 | w 20000315 384
d) Geburtsdatum < Diagnosedatum <= Sterbedatum m 20000328 348
m 20000328 341
3. Therapiezeiten(Priméare Therapie nicht vor der Diagnose):
; ; 24 | w 20000331 340
Diagdat<= OP < 30 Mon OP- Datum - Diagnosedatum
Diagdat<=RT < 60 Mon RT-Daturm - Diagnosedatum 15| m 20000515 341
Diagdat<= CHEMO < 60 Mon Chemo-Datum - Diagnosedatum 02 | m 20000701 348
Diagdat<= Target < 60 Mon Target-Datum - Diagnosedatum 20 | m 20000712 340
11 | w 20000714 383
4. Zeitpunkt Rez\eta nicht vor Diagdat
Diagdat <= Metastasendat Meta-Dat - Diagnosedatum 14 m 20000715 341
Diagdat < Rez/Zweitmalignom/Tumorfre1 04 m 20000718 349
5. Sterbedatum nicht vor einer Therapie oder RezMeta/Zweitmalignom m 20000808 341
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Auswertungsutbersicht Mammakarzinom

Verteilung Life-Status 2007 nach Tumorzentren

DG 2010: Auswertung Mammakarzinom
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Auswertung kolorektales Karzinom

Stadienverteilung UICC nach Diagnosejahr

Diagnose ICD-10: C18 Kolon, Register: andere Register
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Ubersicht Rickmeldung

Datenlieferant | Ruckmeldung | Prozent
KK Evaluation
Lunge 34 26 76,5
Prostata |34 26 76,5
Mamma |37 26 70,3
Kolon 32 26 81,3
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Ubersicht Bewertung
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Ubersicht Bewertung

sehr hilfreich weniger nicht keine
hilfreich hilfreich hilfreich | Teilnahme
Fehlerliste 8 10 2 0) 6
Lunge
Fehlerliste 7 12 3 1 3
Prostata
Auswertung 12 12 1 1 0
Mamma
Auswertung 4 13 2 0) 4

Kolon
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Bemerkungen (allgemein):

Vorschlage: Auspragung bitte (!) einheitlich nach Basisdok (mnemonisch),
noch kirzer (Bsp.: viele Datumsangaben sind Uberfllissig)

Aufgrund von erheblichen Personalmangel sehen wir uns derzeit

aul3erstande die Listen tiefgrindig zu analysieren und zu publizieren —
Leider !!

Wiinschenswert waren Plausibilitatsprifungen im Vorfeld der Auswertung
(um Fehler bei der Zuordnung/Schnittstelle zu vermeiden) sowie tiefer
gehende Vergleiche zwischen den Zentren zu speziellen Fragestellungen.

Die Ruckmeldungen waren besonders hilfreich, wenn wir eine
Kombination aus Fehlerliste und Auswertungsutbersicht erhalten konnten.
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Bemerkungen Lunge- und Prostatakarzinom:

Oftmals kommen sehr verspéatet scheinende Therapien dadurch
zustande, dass es sich um Rezidiv/Metastasen-Therapien handelt.

Lunge/Prostata: Anmerkungen: Vergleich eigenes Zentrum / alle anderen
ware auch sehr hilfreich,

Die Fehlerlisten zum Lungen- u. Prostatakarzinom wurden fur Korrekturen
In der Datenbank bereits genutzt.

Beim Prostatakarzinom handelte es sich jedoch bei den zu grol3en
Zeitabstanden von Therapien zum Diagnosedatum in tber 80% der Félle
um die Behandlung von Rezidiven und Metastasen, was nach meiner
Meinung auch richtig gekennzeichnet war.

Prostata: Die meisten sog. "Fehler" beziehen sich auf ungenaue
Datenangaben (Bsp. Therapiebeginn 13.01.2006 liegt vor Erstdiagnose
?7?.01.2006).
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Bemerkungen Kolorekt. Karzinom + Mammakarzinom:

Die Kolonauswertung ist sehr informativ und interessant. Die
Mammaauswertung enthalt viele Details — es ist ein wenig ,too much®.
Interessant sind einige der Ubersichtlicheren Uberlebenskurven am
Schluss.

Kolorektales K.: Diese Form war am informativsten. Mamma: Ist sehr
umfangreich und Hinweise auf wesentliche Probleme waren schoner.

kolorektalem Ca: solche Darstellungen fertigen wir auch an, ein Vergleich
zu anderen ware sinnvoll — &hnlich Mamma

hilfreich sind die Auswertungen zum Mammakarzinom und zum
kolorektalen Karzinom, da neben der Gesamtubersicht immer die
Bewertung des eigenen Registers mdglich ist und dartiber hinaus
Schwachstellen der Dokumentation aufgezeigt werden. Die Auswertung
zum kolorektalen Karzinom ist zudem vorzuglich auch punktuell fGr
eigene Prasentationen verwendbar, ganz super!
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Ausblick: Bundesweite Onkologische Qualitatskonferenz 2012

® Darmkrebs
® Lungenkrebs
® Prostatakrebs
® Brustkrebs

® Weiterentwicklung des Konzepts der bundesweiten Qualitdtskonferenz Onkologie:
- Wer ist unsere Zielgruppe ?

- Was sind unsere Botschaften?

- Wissenschatftl. vs. politische Ausrichtung

- Zusammenarbeit mit der Versorgungsforschung

® Ausbau der Publikationen

@® Auswertungen flr die Bearbeitung von Leitlinien und zur Entwicklung von
Qualitatsindikatoren zur Verfiigung stellen?
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7.-9. Oktober 2010, Wien

Gemeinsame Jahrestagung der Deutschen, Schweizer
und Osterreichischen Gesellschaft fiir Thoraxchirurgie

Posterprasentationen

« Konnen die klinischen Krebsregister einen Beitrag zur
Erfassung der Versorgungsqualitat des Lungen-
karzinoms in Deutschland leisten?

 Wie werden die frihen Stadien des Lungenkarzinoms
In Deutschland behandelt?
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Herzlichen Dank.

Workshop ,Entwicklung von Rickmeldeinstrumenten®

17



