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A: Strukturen:  Tumorboards unter Einbindung der Palliativmedizin

Agenda

Strukturen
- Tumorboard-Integration
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Berlin, den 17.11.2023

Braulke F et al. Front. Oncol. 2023

Kasuistik: 

Analkarzinom-Rezidiv palliative Bestrahlung mit 10 x 3 Gy

+ 25%
TB-Dauer stabil,
keine Ausreißer

Besteht 
palliativmedizinischer 

Bedarf ?

+ 1% / Monat
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B: Inhalte: klassische Indikationen der palliativen Strahlentherapie

Palliativmedizin und Strahlentherapie
16. Forum Palliativmedizin – „Das Lebensende gestalten“
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Agenda

Strukturen
- Tumorboard-Integration

Inhalte
- klassische Indikationen 

der palliativen 
Strahlentherapie

Schmerzen
- Knochenmetastasen
- Weichgewebsinfiltrationen

Blutungen
- Haemoptysen
- Haematurien
- Tumorexulzerationen

Kompressionen
- obere Einflussstauung
- spinale Kompression
- Lymphödem
- Hirnödem

…
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B: Inhalte: schmerzhafte Knochenmetastasen

Agenda

Strukturen
- Tumorboard-Integration

Inhalte
- klassische Indikationen 

der palliativen 
Strahlentherapie

- Bsp.: schmerzhafte 
Knochenmetastasen

- 75-jähriger männlicher Patient mit  immobilisierenden „Hüftschmerzen“

- 2020: ED Nierenzellkarzinom mit multiplen Lungen- und sing. Knochenmet. (Acetabulum li.)

- 2021: Nephrektomie li., Bestrahlung der linken Hüfte mit 10 x 3 Gy, Immuntherapie (Nivolumab)

vor Bestrahlung 10 x 3 Gy 1a nach Bestrahlung 2a nach Bestrahlung

unter Nivolumab-Therapie 
Komplettremission aller 

Metastasen

Ipi. / Nivo.
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prospektive
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Os ilium re.

PSMA-PET/CT 
vor RT

PSMA-PET/CT 
6 Monate nach RT

B: Inhalte: nicht schmerzhafte Knochenmetastasen

„Der Patient 
hat keine 

Schmerzen“

 prosp. random. multizentr. offene Phase II
 78 Pat. mit polytop met. Karzinomen (>5)
 „Risiko-Knochenmetastasen“

• > 2cm
• Lok.: Hüfte, Schulter, ISG
• Lok. im Schaft mit > 1/3

• Lok. an Junktionen der WS

 palliative Bestrahlung (nur ossär)

 sign. weniger path. 

Frakturen

 sign. weniger spinale 

Kompr.

 sign. weniger Operationen

 sign. weniger pall. 

Bestrahlungen

SRE: 29% ➞ 1.6%

mOS = 1a➞ 1.7a

Opiatbedarf idem

Agenda

Strukturen
- Tumorboard-Integration

Inhalte
- klassische Indikationen 

der palliativen 
Strahlentherapie

- Bsp.: schmerzhafte 
Knochenmetastasen

- prospektive Palliation: 
indolente 
Knochenmetastasen
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eilige
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B: Inhalte: obere Einflussstauung

Agenda

Strukturen
- Tumorboard-Integration

Inhalte
- klassische Indikationen 

der palliativen 
Strahlentherapie

- Bsp.: schmerzhafte 
Knochenmetastasen

- prospektive Palliation: 
indolente 
Knochenmetastasen

- eilige Palliation: obere 
Einflussstauung

mOS = 59 Tage (!)

68% sprechen an 

1a 2a
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Agenda

Strukturen
- Tumorboard-Integration

Inhalte
- klassische Indikationen 

der palliativen 
Strahlentherapie

- Bsp.: schmerzhafte 
Knochenmetastasen

- prospektive Palliation: 
indolente 
Knochenmetastasen

- eilige Palliation: obere 
Einflussstauung

B: Inhalte: eilige Entscheidungen am Lebensende

Werden Blutungen wirklich gestillt?

Heilen Tumorexulzerationen wirklich ab?

Werden global-neurolog. Defizite wirklich gelindert?

….

Werden die getroffenen Entscheidungen bereut?
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unerwartete Wendungen
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Berlin, den 17.11.2023

Agenda

Strukturen
- Tumorboard-Integration

Inhalte
- klassische Indikationen 

der palliativen 
Strahlentherapie

- Bsp.: schmerzhafte 
Knochenmetastasen

- prospektive Palliation: 
indolente 
Knochenmetastasen

- eilige Palliation: obere 
Einflussstauung

- unerwartete 
Wendungen: 
Hirnmetastasen

B: Inhalte: unerwartete Wendungen am Beispiel von Hirnmetastasen ….

50 Gy

20 Gy

Erstdiagnose SBRT 9 Monate nach SBRT

LKn-Rezidiv salvage-RChT Pneumonitis nach 2 Mo.
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Agenda

Strukturen
- Tumorboard-Integration

Inhalte
- klassische Indikationen 

der palliativen 
Strahlentherapie

- Bsp.: schmerzhafte 
Knochenmetastasen

- prospektive Palliation: 
indolente 
Knochenmetastasen

- eilige Palliation: obere 
Einflussstauung

- unerwartete 
Wendungen: 
Hirnmetastasen

B: Inhalte: unerwartete Wendungen am Beispiel von Hirnmetastasen ….

14.08.2020 30.10.2020 03.02.2021 05.04.2021 23.08.2021 01.12.2021

Bestrahlung in 08/2020

22.06.2022

Bestrahlung Operation
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Lazarus-Phänomene
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57-jährige Pat.

• Z.n. Mammakarzinom mit 

Z.n. neoadj. ChT, BET und 

adj. RT (2013)

• aktuell: oligocerebr. Rez. 

mit “locked-in“-Syndrom

• Therapie mit Lapatinib

Agenda

Strukturen
- Tumorboard-Integration

Inhalte
- klassische Indikationen 

der palliativen 
Strahlentherapie

- Bsp.: schmerzhafte 
Knochenmetastasen

- prospektive Palliation: 
indolente 
Knochenmetastasen

- eilige Palliation: obere 
Einflussstauung

- unerwartete 
Wendungen: 
Hirnmetastasen

B: Inhalte: unerwartete Wendungen am Beispiel von Hirnmetastasen ….
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06/2017 10/2017 12/2017 06/2018 12/2018

B: Inhalte: unerwartete Wendungen am Beispiel von Hirnmetastasen ….

Agenda

Strukturen
- Tumorboard-Integration

Inhalte
- klassische Indikationen 

der palliativen 
Strahlentherapie

- Bsp.: schmerzhafte 
Knochenmetastasen

- prospektive Palliation: 
indolente 
Knochenmetastasen

- eilige Palliation: obere 
Einflussstauung

- unerwartete 
Wendungen: 
Hirnmetastasen
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06/2017 12/2018 06/2019 09/2019

B: Inhalte: unerwartete Wendungen am Beispiel von Hirnmetastasen ….

Agenda

Strukturen
- Tumorboard-Integration

Inhalte
- klassische Indikationen 

der palliativen 
Strahlentherapie

- Bsp.: schmerzhafte 
Knochenmetastasen

- prospektive Palliation: 
indolente 
Knochenmetastasen

- eilige Palliation: obere 
Einflussstauung

- unerwartete 
Wendungen: 
Hirnmetastasen
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Hightech am Lebensende
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B: Inhalte: Hightech am Lebensende

Agenda

Strukturen
- Tumorboard-Integration

Inhalte
- klassische Indikationen 

der palliativen 
Strahlentherapie

- Bsp.: schmerzhafte 
Knochenmetastasen

- prospektive Palliation: 
indolente 
Knochenmetastasen

- eilige Palliation: obere 
Einflussstauung

- unerwartete 
Wendungen: 
Hirnmetastasen

- CYBERSPACE-Studie
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B: Inhalte: Hightech am Lebensende

Nur jeder 5. Pat. erhält eine WBRT!

Agenda

Strukturen
- Tumorboard-Integration

Inhalte
- klassische Indikationen 

der palliativen 
Strahlentherapie

- Bsp.: schmerzhafte 
Knochenmetastasen

- prospektive Palliation: 
indolente 
Knochenmetastasen

- eilige Palliation: obere 
Einflussstauung

- unerwartete 
Wendungen: 
Hirnmetastasen

- CYBERSPACE-Studie
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War das „richtig“ ?

B: Inhalte: gefühlte Grenzsituationen

Agenda

Strukturen
- Tumorboard-Integration

Inhalte
- klassische Indikationen 

der palliativen 
Strahlentherapie

- Bsp.: schmerzhafte 
Knochenmetastasen

- prospektive Palliation: 
indolente 
Knochenmetastasen

- eilige Palliation: obere 
Einflussstauung

- unerwartete 
Wendungen: 
Hirnmetastasen

- CYBERSPACE-Studie
- gefühlte

Grenzsituationen
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B: Inhalte: gefühlte Grenzsituationen

Agenda

Strukturen
- Tumorboard-Integration

Inhalte
- klassische Indikationen 

der palliativen 
Strahlentherapie

- Bsp.: schmerzhafte 
Knochenmetastasen

- prospektive Palliation: 
indolente 
Knochenmetastasen

- eilige Palliation: obere 
Einflussstauung

- unerwartete 
Wendungen: 
Hirnmetastasen

- CYBERSPACE-Studie
- gefühlte

Grenzsituationen

✞ nach 17 Wochen

✞ nach 6 Jahren
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Fazit & Ausblick

Palliativmedizin und Strahlentherapie
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Berlin, den 17.11.2023

Agenda

Strukturen
- Tumorboard-Integration

Inhalte
- klassische Indikationen 

der palliativen 
Strahlentherapie

- Bsp.: schmerzhafte 
Knochenmetastasen

- prospektive Palliation: 
indolente 
Knochenmetastasen

- eilige Palliation: obere 
Einflussstauung

- unerwartete 
Wendungen: 
Hirnmetastasen

- CYBERSPACE-Studie
- gefühlte

Grenzsituationen

Strukturen

- Tumorboard-Integration

Inhalte

- klassische Indikationen der palliativen Strahlentherapie

- Bsp.: schmerzhafte Knochenmetastasen

- prospektive Palliation: indolente Knochenmetastasen

- eilige Palliation: obere Einflussstauung

- unerwartete Wendungen: Hirnmetastasen

- CYBERSPACE-Studie

- gefühlte Grenzsituationen



Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit!
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