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Anforderungen lt. Kennzahlen Stand Februar 2007 

Ordnungsmöglichkeiten der Dokumentationsunterlagen 

• Jahrgängen 
• Namen 
• Diagnosen 
• Therapieformen 
• Life-Status 

Indikatoren zur Ergebnisqualität 

• Ereignisfreie Überlebenszeit 
• Mortalitätsrate der Jahreskohorten der Eingeschriebenen mit Erstmanifestation 
• Zeitpunkt des Rezidives je Stadium und Operationsart 
• Anteil des Rezidives je Stadium und Operationsart 
• Zeitpunkt und Lokalisation der Fernmetastasen je Stadium 
• Anteil und Lokalisation der Fernmetastasen je Stadium 
• Lebensdauer 

Spezielle Kennzahlen 

Kursiv sind die Kennzahlen gedruckt, die nicht aus der Tumordokumentation gewonnen 

werden können 

 

Wie hoch soll der Anteil der in Studien behandelten Patienten in Darmzentrum sein? 
Erfahrung Koloskopie/Zentrum 

Erfahrung Polypektomie / Mucosektomien/Zentrum 

Erfahrung Rektum-Diagnostik Endosonografie 

Erfahrung Rektum-Diagnostik Starre Rektoskopie  

Erfahrung Chirurgie Zentrum/Operateur 
• Radikalchirurgische Therapie des Kolonkarzinoms 
• Radikalchirurgische Therapie des Rektumkarzinoms 

Werden laparaskopische Verfahren angewendet? (unklar, ob sich das auf die definitive 
Chirurgie bezieht => Abbildung zumindest teilweise im OP-Schlüssel möglich) 
Kennzahlen postoperativer Mortalität/Morbidität 

• Revisionsoperationen < xx % (Revisionsoperationen aufgrund von intra- bzw 
postoperativen Komplikationen in der eigenen Einrichtung) 

• Postoperative Wundinfektionen von max. xx % 
• Anastomoseninsuffizienzen nach Kolonkarzinomoperationen in xx%? 
• Postoperative Mortalität absolut / in xx% 

Zeit bis zum histologischem Ergebnis bei Biopsaten 

Zeit bis zum histologischem Ergebnis bei OP-Präparaten 

Anzahl entfernt und histologisch untersuchter Lymphknoten 
Anteil der adjuvanten Chemotherapie beim Kolon Ca. im Stadium UICC III 
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Anteil der neo- / adjuvanten Chemotherapie beim Rektum Ca. im Stadium UICC II und III 
Anzahl der Rezidive nach 10 Jahren 

Abbildung im GTDS 
Nachfolgend werden die Items in Bezug auf die genannten Anforderungen 
(Ordnungsmöglichkeiten, Indikatoren, spezielle Kennzahlen) dargestellt. Gleichzeitig wird 
ggf. auf die Bedeutung im Rahmen der Meldung zum epidemiologischen Landeskrebsregister 
(EKR) und andere bedeutende Aspekte beim Betrieb des GTDS hingewiesen. 

Stammdaten 

 
 
Item(s) Bedeutung Spezielle Kennzahlen 

Name, Vorname, 
Adresse 

Patientenkontakt 
EKR 

 

Geburtsdatum Bestimmung Lebensalter 
EKR 

 

Betreuende Ärzte / Abteilung Online-Zugriffsberechtigung 
Kontaktdaten für Follow-up 
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Diagnosedaten 

 
 
Item(s) Bedeutung Spezielle Kennzahlen 

Diagnosedatum Fallauswahl, 
Überlebenszeiten, 
EKR 

 

Aufnahmedatum Fallauswahl  
Anlaß für Arztbesuch EKR  
Lokalisation (Code) Unterscheidung 

Kolon/Rektum 
Untergruppenanalyse 
EKR 

 

Histologie (Datum, Code und 
Text, Grading) 

Unterscheidung in 
situ/infiltrierend 
Untergruppenanalyse 
EKR 

 

Zustimmung Epid Register / 
Information (abhängig vom 
Land), ggf. weitere Details 

Voraussetzung zur Meldung 
zum EKR 
(allgemeine Forderung, nicht 
speziell kolorektale Tu) 

 

TNM / UICC-Stadium Klinisches TNM erforderlich 
wenn neoadjuvante Therapie 
oder kein pathologisches 
TNM verfügbar 
Stadienanalyse 
EKR 
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Metastasierung 

(auch in Verlaufsdaten verfügbar und zum jeweiligen Anlaß zu dokumentieren) 
 

 
 
Metastasen (Untermaske) 
Zeitpunkt und Lokalisation 

falls bei Diagnose 
metastasiert 

 

 

Durchführende der Maßnahme 

(in jedem Dokument verfügbar) 
 

 
 
Durchführende Abteilung 
(automatisch die Abteilung 
des Benutzers) 

Untergruppenanalyse nach 
Diagnose stellender 
Abteilung 
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Operationsdaten 

 

 
 
Item(s) Bedeutung Spezielle Kennzahlen 

Operative Therapie Therapieform 
EKR 

 

OP-Datum Zeitanalysen, Zuordnung zur 
Primärtherapie 

 

OP-Codes (nach OPS) Unterscheidung 
Operationsart 

Radikalchirurgische 
Therapien 

OP-Bereich Unterscheidung Primär-/ 
Rezidivtherapie / 
Revisionsop. / 
Komplikationsop. 

Revisionsoperationen 

R-Klassifikation (global und 
lokal) 

Feststellung von 
Tumorfreiheit 

 

Operateure  Mindestzahlen 
Komplikationen  Wundinfektionen, 

Anastomoseninsuffizienzen 
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Anzahl 
untersuchter/befallener LK 

 Qualitätsindikator 

Durchführende Abteilung Untergruppenanalyse nach 
operierender Abteilung 

 

 

 
 
Zugehöriger Verlauf   

pTNM / UICC-Stadium Stadienanalyse 
EKR 

 

Untersuchungsdatum   
Beurteilung Primärtumor / 
Lk / Metastasen 

Feststellung von 
Tumorfreiheit  

rezidivfreie Überlebenszeit 
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Systemische Therapiedaten 

 

 
 
Item(s) Bedeutung Spezielle Kennzahlen 

Chemotherapie Therapieform 
EKR 

 

Protokoll, Beginn / Ende, 
adjuvant / neoadjuvant 

 Anteile adjuvante / 
neoadjuvante Therapien 

Durchführende Abteilung Untergruppenanalyse nach 
therapierender Abteilung 

 

Zugehöriger Verlauf (siehe Operation)  
Untersuchungsdatum   
Beurteilung Primärtumor / 
Lk / Metastasen 

Feststellung von 
Tumorfreiheit  

rezidivfreie Überlebenszeit 
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Strahlentherapie 

 

 
 
Item(s) Bedeutung Spezielle Kennzahlen 

Bestrahlung Es ist unklar, wie 
differenziert die 
Therapieform 
Strahlentherapie erfasst 
werden soll, daher derzeit 
Empfehlung, sie nur im 
Rahmen einer 
Verlaufsdokumentation zu 
erfassen 

Es gibt keine Kennzahl 

Bestrahlungs-Verlauf  Therapieform 
EKR 

 

Bestrahlung Ja, Beginn, 
Ende, Bereich der 
Bestrahlung (Ziel) 

  

Durchführende Abteilung Untergruppenanalyse nach 
therapierender Abteilung 

 

Untersuchungsdatum   
Beurteilung Primärtumor / 
Lk / Metastasen 

Feststellung von 
Tumorfreiheit  

rezidivfreie Überlebenszeit 



Anforderungen an die Tumordokumentation im Rahmen der Zertifizierung von Darmzentren und deren Abbildung im GTDS 

Udo Altmann, Udo.Altmann@informatik.med.uni-giessen.de 9/10 

Follow-up / Rezidivierung 

 

 
 
Item(s) Bedeutung Spezielle Kennzahlen 

Follow-up / Rezidivierung Immer als Verlaufsdaten 
Unklar ist, wie häufig aktives 
Follow-up erfolgen soll, 
vermutlich jährlich, 10 Jahre 
lang bzw. bis Eintritt eines 
Rezidivs 

Anzahl Rezidive nach 10 
Jahren 

Untersuchungsdatum   
Beurteilung Primärtumor / 
Lk / Metastasen 

Feststellung von 
Tumorfreiheit / Rezidiv 

rezidivfreie Überlebenszeit 

Rezidivtherapie und Follow-
up nach Rezidiven 

Es ist unklar, inwieweit die 
Dokumentation nach Eintritt 
eines Rezidivs weiterverfolgt 
werden soll 
Sofern wiederum 
radikalchirurgische 
Verfahren angewandt 
werden, würden diese in die 
Zählung der OPs eingehen 

keine Kennzahlen zur 
Rezidivtherapie 
(Erfahrung Chirurgie 
radikalchirurgische Therapie) 
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Lifestatus 

 

 
 
Item(s) Bedeutung Spezielle Kennzahlen 

Als Verlauf ohne Beurteilung 
des Tumorstatus, 
spezielle Verfahren 
unterstützen elektronischen 
Abgleich mit Meldeämtern 
und epid. Registern 
Sterbedatum in Abschluß 
(s.u.) 

Lebensdauer 
jährliche Abfrage 

 

 

Abschlußdaten 

 

 


