
Das TNM-System wird verwendet, um die anatomische Aus-
breitung eines Tumors zu beschreiben und zu dokumentieren. 
Zum 1. Januar 2017 ist die 8. Auflage der TNM-Klassifikation 
maligner Tumoren in Kraft getreten. Einige Tumorentitäten 
wurden neu eingeführt, bei anderen wurden Modifikationen 
vorgenommen. Wenn Sie Fragen zur Klassifikation der Tumor-
formel eines Ihrer Patienten haben, wenden Sie sich bitte ger-
ne an unseren Kooperationspartner für Pathologie. Herr Dr. 
Reinhard Inniger ist telefonisch unter (0211) 913120 erreich-
bar und steht Ih-
nen für Rückfra-
gen hilfreich zur 
Verfügung.

Obwohl die 
a n a t o m i s c h e 
Ausbreitung ei-
nes Tumors in 
ihrer Beschrei-
bung durch das 
TNM-System ein 
sehr wichtiger 
Indikator der Pro-
gnose von Kreb-
serk rankungen 
ist, wurde festge-
stellt, dass viele 
andere Faktoren 
wichtig sind, um 
die Prognose 
vorauszusagen. 
Erstmals werden 
in der 8. Auflage 
unter den Prognosefaktoren von Kolon- und Rektumkarzino-
men die Fallzahl eines Zentrums und die Erfahrung für wichtig 
erachtet. Seit mehr als 10 Jahren gibt es in Deutschland Darm-
krebszentren, welche ihre Daten in wissenschaftlich auswert-
bare Datenbanken eingeben. Es ist zu erwarten, dass dadurch 
in Kürze nachgewiesen werden kann, dass die Behandlung 
in einem Darmkrebszentrum zur Verbesserung der Prognose 
von Erkrankten an Darmkrebs beiträgt. Auch wir sind seit 10 
Jahren ein von der Deutschen Krebsgesellschaft anerkanntes 
Darmkrebszentrum. Stillschweigend vermuten wir, dass unse-
re Fallzahlen und die damit verbundene Erfahrung sich positiv 
auf die Prognose unserer gemeinsamen Patienten auswirken.

Was ist neu, was ist erwähnenswert?

Tis (Carcinoma in situ): Tis liegt vor, wenn Tumorzellen in 
der Lamina propria (intramukös) nachweisbar sind, ohne dass 
eine Ausbreitung durch die Muscularis mucosae in die Sub-
mukosa feststellbar ist. 

N1c: Tumorknötchen bzw. Satellit(en) im Fettgewebe der 
Subserosa oder im nichtperitonealisierten perikolischen/per-

irektalen Fett-
gewebe ohne 
r e g i o n ä r e 
Lymphknoten-
m e t a s t a s e n . 
Tu m o r k n ö t -
chen sind 
mak roskopi-
sche oder mi-
kroskopische 
Knötchen (mit 
K rebszel len) 
im Lymphab-
flussgebiet ei-
nes primären 
Karzinoms. 
Das Vorhan-
densein von 
Tu m o r k n ö t -
chen ändert 
nicht die T/
pT-Kategorie 
des Primärtu-
mors. Geän-

dert wird die N/pN-Kategorie in N1c/pN1c, sofern keine regio-
nären Lymphknotenmetastasen vorliegen.

M – Fernmetastasen: M0 = Keine Fernmetastasen, M1 = Fern-
metastasen. M1a = Metastase(n) auf ein Organ beschränkt, 
ohne Peritonealmetastasen, M1b = Metastasen in mehr als 
einem Organ. M1c = Metastasen im Peritoneum mit/ohne Me-
tastasen in anderen Organen.

Stadium IV: Das Stadium IV wird in die Subgruppen IVA bis C 
unterschieden, maßgeblich ist Zuordnung M1a bis M1c.
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TNM KlassifiKaTioN MaligNer TuMoreN – Was äNderT sich?

Prognosefaktoren Tumor-bezogen Wirt-bezogen umwelt-bezogen
Essentiell T-Kategorie Alter Verfügbarkeit von 

Screening-Programmen
N-Kategorie
M-Kategorie
Zirkumferentieller Abset-
zungsrand

Zusätzlich Lymphgefäßinvasion Rasse Sozioökonomischer Status
Veneninvasion Fallzahl des Zentrums
Perineurale Invasion Erfahrung des Zentrums
Grad
Tumorbudding
Perforation
KRAS
MSI
BRAF

Neu und vielversprechend Molekulares Profil

Tabelle 1: Prognosefaktoren-Gitter – Kolon und Rektum
Quelle:  Manual of Clinical Oncology. 2015 in: TNM Klassifikation Maligner  Tumoren, 
 8. Auflage, 2017



Die Chirurgische Klinik 
am St. Martinus-Hospital 
Olpe pflegt eine generati-
onsübergreifende Zusam-
menarbeit mit der Chirur-
gie der Universitätsklinik 
Köln. Angefangen hat die 
Kooperation mit Prof. Dr. 
Heinz Pichlmaier. Auf ihn 
folgte Prof. Dr. Arnulf Höl-
scher, der die Klinik 20 Jah-
re leitete. Unter der Ägide 
von Prof. Hölscher schloss 
das Darmzentrum Ol-
pe-Südwestfalen mit sei-
nem Mitarbeiter Prof. Dr. 
Dirk Stippel eine Koopera-

tionsvereinbarung zur Behandlung von Lebermetastasen und 
Lebertumoren. Seit Anfang Juni 2016 ist Frau Prof. Dr. Christi-
ane Bruns neue Lehrstuhlinhaberin und Direktorin der Klinik 
und Poliklinik für Allgemein-, Viszeral- und Tumorchirurgie der 
Uniklinik Köln. Prof. Bruns studierte in Düsseldorf. Sie war ent-
scheidende Jahre in der Chirurgischen Klinik Großhadern in 
München tätig, bevor sie am 4. November 2013 Direktorin der 
Chirurgischen Klinik des Universitätsklinikums Magdeburg 
wurde.

Mit interdisziplinären Gesprächen, Veranstaltungen und Be-
handlungen erster gemeinsamer Patienten wurden die tradi-
tionell guten Kölner Beziehungen von Frau Prof. Bruns exzel-
lent fortgeführt. Behandlungsschwerpunkt von Prof. Bruns ist 
die maßgeschneiderte klassisch-offene und minimal-invasive 
Chirurgie von gut- und bösartigen Erkrankungen der Viszeral-
medizin. Wir freuen uns die Zusammenarbeit mit Frau Prof. 
Bruns. Sie ist eine unabdingbare Stütze, auf die wir uns verlas-
sen können, wenn hochspezielle Medizin benötigt wird oder 
wenn fortgeschrittene Tumoren eine organübergreifende Re-
sektion erfordern. 

Frau Prof. Bruns ist unter Tel. (0221) 478-4801 oder per E-Mail: 
anke.kreusch@uk-koeln.de erreichbar.

Wenn Sie Frau Prof. Bruns persönlich näher kennenlernen 
möchten, besteht die Möglichkeit am 31. Mai in Olpe. Frau 
Prof. Bruns wird auf der Vollversammlung des Darmzentrum 
Olpe-Südwestfalen einen Fachvortrag halten zu den The-
men Individualisierte Therapie des Pankreaskarzinoms und 
Pankreasresektion bei Kolonkarzinom. 

Anlässlich des 10-jährigen Jubiläums unseres Darmkrebszen-
trums findet der diesjährige Tag der Begegnung in der Volks-
hochschule des Kreises Olpe am 13. März ab 17.00 Uhr statt. 
Die Veranstaltung steht unter dem Aspekt “Darmgesund Le-
ben“. 

Es sind kurze Statement Vorträge aus diversen Bereichen vor-
gesehen. Außerdem wird es mehrere Informationsstände im 
Foyer geben, so dass auch Einzelgespräche möglich sind. Die 
Moderation der Veranstaltung übernimmt Frau Anne Willmes 
vom Westdeutschen Rundfunk. Der Eintritt ist kostenfrei. Eine 
Anmeldung ist nicht erforderlich.

Ihr
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uNsere ZusaMMeNarbeiT MiT der 

uNiversiTäTsKliNiK KölN

Dr. med. Karl-Heinz Ebert
Leiter Darmzentrum Südwestfalen

Prof. Dr. Christiane Bruns 

Tag der begegNuNg 

13.03.2017, 17.00 uhr

Moderation:
Anne Willmes

Informative Kurzvorträge zur
• gesunden Ernährung und Sport
• Darmkrebspropyhlaxe
• Darmkrebsfrüherkennung
• Operation bei Darmkrebs 
• Chemotherapie

• Bestrahlung
• Psychoonkologie
• Rehabilitation
• onkologischen Fachpflege


