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Arbeitsgruppenvorstellung:
Schwerpunktbereich Hepatozellulares Karzinom (HCC)

M. Peck-Radosavljevic

Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepdologie,
AKH & Medizinische Universitat Wien, Abteilungsleiter:
Univ.-Prof. Dr. Michael Trauner

Das HCC ist die haufigste priméare Neoplasie der Leber u
stellt in fast 90 % der betroffenen Patienten eine termingl
Komplikation der Leberzirrhose dar. Die Betreuung diest
Patienten ist ein integraler Bestandteil der Betreuung von B
tienten mit chronischen Lebererkrankungen und wird deshg
in Osterreich seit vielen Jahren primar im Bereich der Abtgi
lungen fir Gastroenterologie und Hepatologie betrieben. D
Grund dafir liegt vor allem darin, dass die Prognose der Pé
enten in erster Linie vom Stadium der Leberzirrhose und ef<g
in zweiter Linie vom Tumor selbst abhangt. Die Betreuun
dieser Patienten erfordert daher einerseits einen ,case manager
mit groBer Expemse in der Betreuung der Komp||kat|0neﬁblldung1 Prof. Peck-Radosavljevic, Dr. Pinter, Dr. Rohr-Udilova, Dr. Sieghart,
der Leberzirrhose und andererseits ein interdisziplinares Tedf; SconigerHekele, Prof. Miller{v.1.n.r)
welches uber die Expertise in den unterschiedlichen Therapie-
modalitaten des HCCs verflgt. partner und Manager notwendig macht. Zur Koordination dieses
interdisziplindren Managements werden alle bei uns betreuten
Patienten im wochentlich stattfindenden Tumor-Board vorge-

B Kernteam im Schwerpunktbereich HCC- stellt und besprochen. Damit ist die llickenlose Dokumentation
Betreuung der Abteilung fiir Gastroente- einer rational.nachvollziehbaren T.h.erapieentschei(.ju.ng gewahr-
rologie und Hepatologie Ie_lstet. Zl_JgIelch werden alle betelllgten Fgchdl_sglplmlen Uber

die Félle informiert und der Therapieplan im zeitlichen Ablauf

Das Kernteam (Abb. 1) im Schwerpunktbereich HCC besteatich deutlich beschleunigt.

aus dem Bereichsleiter Prof. Peck-Radosavljevic sowie

Prof. Muller und den Mitarbeitern Prof. Schoniger-Hekele,

Dr. Sieghart, Dr. Pinter und dem Studienkoordinator Herrll Partner im interdisziplinaren Management

Rupprechter — sie betreiben die HCC-Ambulanz im Bereich der qeg HCCs

Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie. In enger

Kooperation mit der HCC-Ambulanz wird auf den BettenstaZum Management des HCCs ist eine ganze Reihe von kompe-

tionen der Abteilung die invasive Diagnostik sowie das intetenten Partnern notwendig. Diagnostisch sind das in erster

ventionelle und periinterventionelle Management dieser Paliinie die Abteilung flr Radiodiagnostik und die Pathologie.

enten durchgefihrt. Therapeutisch ist im stadiumabh&ngigen Management dieser
Patienten eine enge Zusammenarbeit mit Transplantations-
chirurgie, Chirurgie und interventioneller Radiologie bei den

B Therapiestandards fiir das Management etablierten Therapiekonzepten wichtig, bei den sich entwi-
des HCCs an der Abteilung fiir Gastroen- ckelnden neueren Therapieansatzen spielen Strahlentherapie,

teroloaie und Hepatologie. Medizinische Nuklearmedizin und Onkologie eine Rolle. Dartber hinaus
g P gie, sind im Einzelfall auch multimodale Therapieanséatze sinnvoll,

Universitat Wien welche sich nicht klar in den Therapiestandards darstellen
Das Standard-Procedere fir das Management des HCC anldssen und daher in besonderer Weise der interdisziplinaren
Abteilung ist in den Therapiestandards der Abteilung schriftlickooperation bedurfen.
dargestellt und orientiert sich mit geringen Modifikationen eng
an den internationalen Richtlinien der ,European Association
for the Study of the Liver” (EASL). Diese wiederum basierel Forschung und Weiterentwicklung im
stark auf dem Therapieschema der ,Barcelona Clinic Liver Bareich HCC
Cancer“- (BCLC-) Gruppe, welches in der Zusammenschau
vieler klinischer Studien entstand. Dieses Therapieschem& zweite wichtige Aufgabe des Schwerpunktbereichs HCC
basiert auf einem stadienabhéangigen, stark interdisziplinaneeben dem Routinemanagement von betroffenen Patienten ist
Management der Patienten mit HCC. Die Koordination diesédg& Verbesserung der aktuellen Therapiestandards, da immer
Managements ist aufwendig, was einen zentralen Ansprectoch sehr vielen HCC-Patienten keine zufriedenstellende
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Arbeitsgruppenvorstellung
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Therapieoption geboten werden kann. Der Forschungsbereich  rapie des HCC wie Linifanib, Sorafenib plus Erlotinib

teilt sich in 2 grol3e Bereiche:

Einerseits den Bereich der klinischen Studien, in dessen

Rahmen eine Reihe neuer Substanzen in der medikamen-

toésen Erst- und Zweitlinientherapie des fortgeschrittenen
HCCs untersucht wird und kombinierte multimodale The-
rapieansatze getestet werden.

Andererseits gehort zu dem Bereich auch ein Forschungs-
labor (Dr. Rohr-Udilova, Dr. Sieghart, Dr. Pinter, Fr. Seif,
Fr. Hangelmann, Hr. Hayden), in welchem die theoretische
Grundlage fur die klinischen Untersuchungen erarbeitet
wird und dessen Erkenntnisse dann wiederum im translati-
onalen Ansatz in die klinischen Studien inkorporiert wer-
den. Auch im Forschungslabor gibt es erfolgreiche Koope-
rationen auf nationaler und internationaler Ebene, wie z. &
mit dem Institut fir Krebsforschung der Universitatskli-
nik fir Innere Medizin I, dem Ludwig-Boltzmann-Institut
fur Krebsforschung oder der University of California, San
Diego, School of Medicine. .

und Vargatef, Everolimus und weiteren Substanzen in

der Zweitlinientherapie des HCC bei Patienten mit

Therapieversagen auf Sorafenib

— In Studien neoadjuvante und adjuvante Anwendung
von Sorafenib nach erfolgreicher kurativer Therapie
oder zusammen mit palliativer Therapie mit TACE

RegelmaRige langfristige Nachkontrollen von kurativ be-

handelten wie auch palliativ betreuten Patienten:

— Ab Herbst 2010: Pflegerische Anlaufstelle zum Neben-
wirkungsmanagement von Patienten mit systemischer
Therapie

Ziele des Schwerpunktbereichs HCC der
Abteilung fiir Gastroenterologie und He-
patologie

State-of-the-Art-Betreuung von Patienten mit HCC jegli-
chen Stadiums

Ein grof3er Vorteil des Schwerpunktbereichs besteht bereits Etablierung neuer Therapiekonzepte fiir das HCC in Be-
heute darin, dass eine sehr gute Dokumentation der Ergebnis+eichen mit entsprechendem Bedarf

qualitat der stadiengerechten Therapie des HCC vorliegt. 80 Kontinuierliche Erfassung der Ergebnisqualitat von etab-
umfasst unsere Datenbank seit dem Jahr 1991 ca. 1000 nichtdierten und experimentellen Therapien

chirurgische Patienten mit HCC und die Analyse dieser Da-
tenbank zeigt, dass die Ergebnisse in Wien in vielen Berei-
chen im internationalen Vergleich als Uberdurchschnittlich
betrachtet werden kdnnen. .

B Leistungsangebot des Schwerpunkt-

bereichs HCC an der Abteilung fiir Gastro-
enterologie und Hepatologie, AKH Wien

Nicht-invasive und invasive diagnostische Abklarung von
Patienten mit Raumforderungen im Bereich der Leber «

Interdisziplinare Evaluierung und Diskussion des optima-
len therapeutischen Vorgehens

Frihe Tumorstadien: .

— Alle Moglichkeiten der hochqualitativen chirurgischen
Versorgung inklusive Lebertransplantation

— Optimale praoperative Risikostratifizierung von Ree
sektionskandidaten mittels invasiver Pfortaderdruck-
messung, ICG-Clearance, etc. .

— Verfugbarkeit und Expertise minimalinvasiver kurati-
ver Ablationsverfahren wie Radiofrequenzablation und
perkutane Ethanolinstillation

Fur intermediare Tumorstadien:

— Verfligbarkeit und Expertise der transarteriellen Ch
moembolisation (TACE) mittels neuester Technologi
(TC-Beats), im experimentellen Bereich auch Verfi
barkeit von®*Yttrium-Radioembolisation

Fur fortgeschrittene Patienten:

Umsetzung translationaler Therapieansatze aus dem
Grundlagenlabor und Optimierung bestehender Therapie-
ansatze im Grundlagenlabor

In Zukunft enge Kooperation mit dem Krebszentrum
(,Comprehensive Cancer Center“) des AKH und der Me-
dizinischen Universitat Wien

B Anlaufstelle HCC-Ambulanz, AKH Wien,

Leitstelle 7i

Zielpopulation: Alle Patienten mit unklaren Raumforde-
rungen der Leber, insbesondere mit Verdacht auf oder bei
bestatigtem primarem Lebertumor.

Offnungszeiten: Montag bis Freitag, 8—12 Uhr.

Ort: AKH Wien, 1090 Wien, Wahringer Gurtel 18-20,
Leitstelle 7i, Ambulanz fir Gastroenterologie und Hepa-
tologie.

Bereichsleiter:

Ao. Univ.-Prof. Dr. Markus Peck-Radosavljevic
Terminvereinbarung:

Tel.: 01/40400-4750

Fax: 01/40400-4799

E-Mail: harald.rupprechter@meduniwiem.ac.at

.(?{orrespondenzadresse:

A0. Univ.-Prof. Dr. med. Markus Peck-Radosavljevic
YKilinische Abteilung fir Gastroenterologie und Hepatologie
Univ.-Klinik fur Innere Medizin Ill

Medizinische Universitat Wien

— Osterreichweit groRte Expertise in der Behandlung mk-1090 Wien
dem Multikinasehemmer Sorafenib; dartiber hinaus déwahringer Gurtel 18—-20
zeit Testung von neuen Substanzen in der Erstlinienthie-Mail: markus.peck@meduniwien.ac.at
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