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1. Vorbemerkung

Seit Uber 20 Jahren legen wir unseren jahrlich erscheinenden Qualitatsbericht flr unsere
Praxis fur Innere Medizin mit dem Schwerpunkt Hamatologie, Onkologie und Hamostase-
ologie vor. Dieser Bericht dokumentiert seit Aufnahme der Praxistatigkeit mehr als 25
Jahren ausschlieBlich Ergebnisqualitat und das Ergebnis von Qualitatsindikatoren. Im Be-
reich Onkologie dokumentieren wir, wie in wissenschaftlichen Studien Ublich, harte End-
punktdaten u.a. die 5-Jahresiliberlebensraten (OAS). Grundlage fiir die Ergebnisqualitat
ist das in der Praxis bestehende Qualitatsmanagement, aktuell nach ,, KV-Praxis Qualitdits-
management” (KPQM) der KV Westfalen-Lippe und DIN EN I1SO 9001:2015. Unsere Praxis
wurde im November 2024 zum 5. Mal rezertifiziert, erneut nach KPQM.

2. Schwerpunkt: Himatologie und Onkologie

Alle in der Praxis behandelten Patienten mit den Diagnosen Mamma-Ca, kolorektales Kar-
zinom, Bronchial-Ca, Prostata-Ca, Pankreas-Ca und Nierenzell-Ca werden statistisch er-
faRt. Fiir diese Diagnosen werden 5-Jahres-Uberlebensstatistiken gefiihrt.

Die Daten werden in standardisierter Form regelmaRig aktualisiert. Das statistische Signi-
fikanzniveau ist bei der GUberwiegenden Anzahl dieser Tumor-Entitaten erreicht worden.
Flr die statistischen Berechnungen wurde das Statistikprogramm ,, WinSTAT fir WS Excel
2009“ genutzt.

Bei den dargestellten Kurven handelt es sich um eine Sammelstatistik, die die Differenzie-
rung in einzelne Therapieformen und Krankheitsstadien nicht bericksichtigt. Die vorge-
legten Vergleichszahlen stammen aus den Daten des Tumorregisters Minchen und dem
Jahresbericht 2020 des Epidemiologischen Krebsregister Niedersachsen. Die Datenerhe-
bung und -erfassung erfolgte analog der Gesundheitsberichterstattung des Bundes. Wir
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stellen hier auch Meta-Daten mit einem iber 15-jahrigen Verlauf vor. Die Therapie erfolgt
stringent in Anlehnung an die Onkopedia-Leitlinien der DGHO und der NCCN-Leitlinien,
soweit deutsche sozialrechtliche Regelungen diesen nicht entgegenstehen.

Kolorectales-Karzinom

5-Jahresiiberlebens-Kurve Kolon-Ca
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Die Daten haben ein statistisches Signifikanzniveau p=0,01; Hazard ratio: 0,86; (n=501); In
der Literatur wird die 5-Jahres Uberlebensrate tiber alle Stadien, wie hier dargestellt, mit
67% angegeben (1).

e Der Anteil der Patienten mit Kolonkarzinom, die im Stadium Il
eine adjuvante Chemotherapie erhalten betréigt 90%.

e Der Anteil der Patienten mit kolorektalem Karzinom, die bei Erst-
diagnostik von Seiten der Praxis in eine interdisziplinére Tumor-
konferenz eingebracht wurden, betrug 100%.
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Metastasiertes kolorektales Karzinom
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Wir dokumentieren hier die Daten zum Uberleben beim metastasierten kolorektalen Kar-
zinom ab dem Zeitpunkt der Metastasierung. In der Literatur wird die 5-Jahres Uberle-
bensrate, wie hier u.a. dargestellt, mit ca 25% angegeben [Hazard ratio: 0,82] (1).

Pankreas-Karzinom
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Im Tumorregister Miinchen wird die 5-Jahres-Uberlebensrate (iber alle Stadien mit 12%
angegeben (1). 59% d. Patienten waren bei der Erstdiagnose im Stadium IV. Statistisches
Signifikanzniveau p = 0,05 (Hazard ratio: 0,80).

Nichtkleinzelliges Bronchialkariznom (NSCLC)

5-Jahres-Uberleben NSCLC
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Im Tumorregister Miinchen wird die 5-Jahres-Uberlebensrate (iber alle Stadien mit 27%
angegeben (1). Statistisches Signifikanzniveau p = 0,03 (Hazard ratio: 0,59).
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Prostata-Karzinom
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In der Literatur wird die 5-Jahrestberlebensrate iber alle Stadien, wie hier dargestellt,
bei 90% angegeben (1) Statistisches Signifikanzniveau p=0,08; (n=277).

Mamma-Karzinom

5-Jahres-Uberleben Mamma-Ca
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In der Literatur wird die 5-Jahres Uberlebensrate tber alle Stadien, wie hier dargestellt,
mit 90% angegeben (1). Statistisches Signifikanzniveau p=0,03; Hazard ratio: 0,96
(n=248).

Metastasiertes Mammakarzinom
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Diese Darstellung zeigt das 5-Jahres-Uberleben ab Diagnose der Metastasierung bei
Mamma-Karzinom (lber alle Stadien). Vergleichszahlen: ca 39% (2) [Hazard ratio: 0,71].
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Hepatozellulares Karzinom

5-Jahresiiberleben HCC
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In der Literatur wird die 5-Jahres Uberlebensrate {iber alle Stadien, wie hier dargestellt,
mit 30% angegeben (p=0,17) [Hazard ratio: 0,44].

Nierenzellkarzinom

5-Jahres-Uberleben Nierenzell-Ca
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In der Literatur wird die 5-Jahres Uberlebensrate iiber alle Stadien, wie hier dargestellt,
mit 80% angegeben (1) Statistisches Signifikanzniveau p=0,10; (Hazard ratio: 1,0).

Chronisch lymphatische Leukamie
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In der Literatur wird die 5-Jahres Uberlebensrate lber alle Stadien, wie hier dargestellt,
mit 88% angegeben (1) Statistisches Signifikanzniveau p=0,03; n=193 [Hazard ratio: 0,90].

3. Teilnahme an wissenschaftlichen Projekten

Geeignete Patienten werden nach eingehender Aufklarung in wissenschaftliche Projekte
eingebracht. Im Berichtszeitraum wurden Patienten mit Non-Hodgkin-Lymphom, chro-
nisch Lymphatische Leukamie (CLL), Pankreaskarzinom, Magenkarzinom und Kolonkarzi-
nom in wissenschaftliche Projekte eingebracht.

Patienten mit soliden Tumoren werden in der visceralchirurgisch-gastroenterologisch-on-
kologischen Konferenz im Klinikum Burgwedel, in der interdisziplindren Tumorkonferenz
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des Henriettenstifts bzw. den interdisziplinaren Tumorkonferenzen des onkologischen
Zentrums der MHH besprochen. Die Praxis ist onkologischer Kooperationspartner des
DKG-zertifizierten Darmkrebszentrums des Henriettenstifts Hannover sowie des DKG-zer-
tifizierten onkologischen Zentrums der MHH und des Netzwerkes genomische Medizin
Lungenkrebs (nNGM, Universitat Koln).

Die Praxis nahm an den folgenden wissenschaftlichen Projekten teil:

Lymphome

- Nicht-interventionelles prospektives Register zu Epidemiologie und Behand-
lungspraxis bei Marginalzonen-Lymphom

Sonstiges

- OnkoRiskNet — Kooperationsnetzwerk zur wohnortnahen Versorgung von
Patienten und Familien mit einem genetischen Tumorrisikosyndrom. Univer-
sitdtsklinikum Dresden und MHH, Institut fiir Humangenetik.

-PROC-OAT-Studie —Entwicklung und Validierung eines PRO-CTAE-Frage-
Bogens fiir Patienten mit oraler Antitumortherapie, Universitdt Bonn,
Pharmazeutisches Institut.

Der Praxisinhaber fuhrt eine selbstandige wissenschaftliche Tatigkeit im Rahmen eines

groBeren wissenschaftlichen Projektes an der MIN-Fakultat der Universitat Hamburg
durch.
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4. Gutachtertatigkeit

Ein Arbeitsbereich der Praxis ist die Erstellung von wissenschaftlichen Gutachten fir
Krankenversicherungen, Gerichte, Staatsanwaltschaften, Schlichtungsstelle der Arzte-
kammer Sachsen-Anhalt und private Zwecke. Zusatzlich wurde seit mehr als 20 Jahren
eine vertrauensarztliche Gutachtertatigkeit fiir alle privaten Krankenversicherungen
durchgefihrt.

5. Transfusionen

Im Berichtszeitraum wurden bei insgesamt 32 Patienten 60 Erythrozytenkonzentrate und
verabreicht (30% weniger als im Vorjahr 2024). Es mulSten keine Thrombozytenkonzent-
rate verabreicht werden. Alle Transfusionen wurden wie geplant durchgefiihrt. Die
Durchfiihrung, Dokumentation und Uberwachung erfolgte nach den Richtlinien zur Ge-
winnung von Blut und Blutbestandteilen und zur Anwendung von Blutprodukten (Hamo-
therapie) vom 29.6.2023, sowie nach den Querschnitts-Leitlinien zur Therapie mit Blut-
komponenten und Plasmaderivaten, 5. GUberarbeitete Auflage, Kéln 2020, herausgegeben
vom Vorstand und Wissenschaftlichen Beirat der Bundesarztekammer sowie der Transfu-
sionsordnung der MHH.
Entsprechend den genannten rechtlichen Vorgaben ist ein Qualitatsmanagementsystem
analog DIN EN ISO 9001:2015 etabliert und ein Qualitatsmanagementhandbuch zur klini-
schen Anwendung von Blut und Blutkomponenten erarbeitet und im Rahmen der Re-Zer-
tifizierung, diesmal nach KPQM, im November 2024 zum 5. Mal rezertifiziert.
Der Praxisinhaber hat die Qualifikation ,Qualitatsbeauftragter Himotherapie” bei der
Arztekammer Niedersachsen erworben.
Als externer Qualitdtsbeauftragter Himotherapie wurde in Abstimmung mit der Arzte-
kammer Niedersachsen Herr Dr. Tom Steinmetz, Chefarzt der Inneren Klinik, Paracelsus-
Krankenhaus Langenhagen, Arztliches Qualititsmanagement, berufen, der jihrlich ein
Audit durchfihrt.
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Komplikationsstatistik: Es traten bei der Transfusion von Erythrozytenkonzentraten im
Berichtszeitraum keine unerwiinschten Nebenwirkungen auf.

6. High-end Sonographie

Ein grofBer Schwerpunkt unserer Praxis sind die
Ultraschalluntersuchungen des Herzens, des Ab-
domens, der hirnversorgende Gefalde, der peri-
phere Arterien und Venen sowie der Schild-
drise.

Diese Untersuchungen werden seit September
2013 mit dem High-End-Ultraschallgerat A-
cuson S2000, einem Spitzen-Sonographiegerat
von Siemens, durchgefiihrt. Dabei handelt es
sich um einen interdisziplindren High-End-
Farbdoppler mit Advanced Clear Spatial Com-
pounding und Dynamic TCE zur Gewebekontras-
tierung mit hoher zeitlicher Auflésung. Das Ge-
rat wird regelmaRig einem Qualitatscheck durch
den Hersteller Siemens unterzogen (Wartungs-
vertrag. Letztmalig November 2025).

Von besonderer Bedeutung ist das Virtual Touch —
Imaging, das bis heute erste und einzige Bildgebungsverfahren mit ARFI-Technologie (A-
coustic Raddiation Force Impulse). Mit dieser Scherwellen-Elastographie mit ARFI a3t
sich sehr valide der Fibrosegrad der Leber nicht invasiv darstellen und eine Dignitatsdiag-
nostik von Herdbefunden in der Leber/Schilddriise und anderer innerer Organe durchfiih-
ren. Das Acuson S2000 stellt einen hochsensitiven Farbdoppler und Power Doppler spezi-
ell fir die GefaRuntersuchungen zur Verfligung.
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Wahrend des Berichtszeitraums wurden ca 1100 abdominelle Sonographien, 123 Sono-
graphien der Schilddriise, 752 Untersuchungen der intraabdominellen Arterien, 121 So-
nographien der ExtremitatengefaRRe, 50 Farbdoppler-Echokardiographien und 151 So-
nographien der hirnversorgenden Gefalle durchgefiihrt. Die Befundung der Echokardio-
graphien erfolgt standardisiert entsprechend der AWMF-Leitlinie , Transthoracale Echo-
kardiographie” (glltig 1.9.25-31.8.30).

7. Diabetesmanagement

Therapie und Monitoring der Patienten erfolgte nach der Nationalen Versorgungsleitlinie
Diabetes mellitus Typ I, Stand 20.12.2024. Die Praxis nimmt auch am DMP Diabetes teil.
Insgesamt befinden sich nach diesen Kriterien 51 Patienten in einem Monitoring-Pro-
gramm und - soweit die Patienten ihr Einverstandnis gaben — wurden sie regelmaRig un-
tersucht. Diese Diabetes-Gesamtstatistik wurde u.a. mit Hilfe des Programms WinSTAT
2013 erstellt.

Der ermittelte Durchschnittswert des HbAlc-Wertes der 51 Patienten lag bei 6,9 (Range
4,0—- 11; Median: 6,9 Modalwert: 6,9; 95%-Konfidenzintervall: 6,75-7,05; (p<0,05).

Die Statistik zeigt eindrucksvoll, dass die Patienten, die regelmaRig an dem Monitoring-
Programm teilnehmen, einen statistisch signifikant niedrigeren HbAlc-Wert haben, als
Patienten, die nur unregelmaRig teilnehmen.

Auch die Blutdruckwerte dieser Patienten wurden analysiert und ergaben einen Mittel-
wert der systolischen Messungen von 131 mmHg (Range 100-160; Median 130; Modal-
wert 140) 95%-Konfidenzintervall: 128-134 mmHg, sowie einen Mittelwert der diastoli-
schen Messungen von 75 mmHg (Range 50 — 100; Median 80; Modalwert 80).
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2020

2022
2024 2025

HbA1C Durchschnittswerte der Praxis in den letzten 20 Jahren

Hier stellen wir Meta-Daten der letzten 20 Jahre vor. Die Grafik zeigt die durchschnittli-
chen HbAlc-Werte pro Jahr, der in der Praxis betreuten Diabetespatienten. (Range: 6,6-
7,2. Gesamtmittelwert: 6,8)

HbA1c-Verteilung Praxis

=7.5%

<B,5%

7% bis <7 5%

6,5% bis <7%
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8. Antikoagulation

In der Praxis wurden im Berichtszeitraum 107 Patienten mit oraler Antikoagulation (3%
Marcumar und 97% DOAK) regelmaRig betreut. Das durchschnittliche Alter der antikoa-
gulierten Patienten betrug 77 Jahre (Range: 25-96 Jahre). 57% der Patienten, die eine
orale Antikoagulation erhalten, sind Gber 80 Jahre alt.

Wahrend des Berichtszeitraums traten keine schwerwiegende Blutungskomplikation auf.
Ein thrombembolisches Ereignis oder eine Re-Thrombose trat bei keinem Patienten unter
Antikoagulation auf.

9. Fortbildung der Mitarbeiterinnen

Die Krankenschwestern und Arzthelferinnen der Praxis nahmen wahrend des Berichts-
zeitraums an onkologisch-hamatologischen Fortbildungen und Praxis-internen Weiterbil-
dungen teil.

Zur Durchfiihrung der hamatologisch-
onkologischen Leistungen sind insge-
samt 1 Krankenschwestern und 3 Medi-
zinische Fachangestellte tatig. 1 Kran-
kenschwester und 1 Medizinische Fach-
angestellte haben die onkologische
Fachweiterbildung abgeschlossen.

Als Assistentin der Geschaftsfiihrung
steht dem Praxisinhaber eine erfahrene
Kraft flr vertrags- und betriebswirtschaftliche Fragen standig zur Verfligung. Zusatzlich
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ist eine Datenschutzbeauftragte beschaftigt. Eine Arztin ist als wissenschaftliche Assisten-
tin beschaftig.

Der Praxisinhaber ist durch die ESMO und die Gesellschaft fir Thrombose- und Hamosta-
seforschung zertifiziert und hat das Fortbildungszertifikat fir regelmalige arztliche Fort-
bildung der Arztekammer Niedersachsen erhalten. Der Praxisinhaber ist Mitglied der
ASCO. Das Qualitatsmanagement der Praxis wurde im November 2024, diesmal erneut
nach KPQM (KV-Praxis Qualitatsmanagement) der KV Westfalen-Lippe, zum 5. Mal rezer-
tifiziert.

Die Praxis arbeitet in folgenden nationalen Studiengruppen mit:

Netzwerk genomische Medizin Lungenkrebs

Deutsche CLL-Studiengruppe (Kéin)

Deutsche Studiengruppe niedrig-maligne Lymphome (GLSG) Miinchen
Kompetenznetz akute und chronische Leukédmien

AW N s

Stand: 18.01.2026

(1) Tumorregister Miinchen: abrufbar von: http://www.tumorregister-muenchen.de und RKI/ZfKD; DKFZ 2016, Robert Koch Institut, Bericht
zum Krebsgeschehen in Deutschland 2016; Berlin, November 2016; und Krebs in Niedersachsen, Jahresbericht 2020 mit Datenreport 2017-
2018

(2) DelucheE et al. Eur J Cancer 12.03.2020

Mitglied im

Die KrebsSpezialisten.
N HO Weil Kompetenz und Engagement zahlen.
Berufsverband der Niedergelassenen Hamatolo¢

Inkoloqe n Deut hland eV
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