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Die Arbeit der Mitglieder der ATO konzentrierte sich im Jahr 2024 darauf, die Bedeutung der
Tumorklassifikationen in den Erstellungen verschiedener Leitlinien der Deutschen Krebs-
gesellschaft sowie der AWMF in korrekter Form einzubringen. Ein ATO-Treffen fand im
Rahmen des Deutschen Krebskongresses in Berlin statt. AulRerdem ist die ATO angefragt
worden, verschiedene Symposien mitzugestalten. Es zeigte sich, dass der grof3e Wunsch
besteht, die bestehenden Tumorklassifikationen um molekulare Parameter zu erganzen.
Die ATO hat sich im Rahmen der S3-Leitlinien Magenkarzinom, kolorektales Karzinom und
Lungenkarzinom aktiv eingebracht.

Die TNM-Klassifikation soll weiterentwickelt werden — und neue Methoden, neue Parame-
ter sowie neue Verfahren berlcksichtigen. Auf der einen Seite steht die Prazision, die die
TNM erfordert, auf der anderen Seite die Anpassung an das tatsachliche Geschehen. Ziel
ist, dass beispielsweise molekulare Marker in die einzelnen Tumorentitaten inkludiert wer-
den. Fir die wichtigsten soliden Organtumoren (Lunge, Kolon, Mamma, Pankreas, Haut)
wurde jeweils eine Person aus der Pathologie und eine aus der Onkologie benannt, die ge-
meinsam die Thematik weiterentwickeln. Allerdings zeigt sich, dass unbedingt die Progno-
se (bestimmt durch die Kategorien T, N und M) von der Pradiktion getrennt werden muss.

Was war 2024 das wichtigste Das war die Weiterentwicklung von Klassifikationssystemen (insbesondere
Arbeitsergebnis? TNM), unter anderem mit folgenden Aspekten:
 Hinzufuigen neuer (molekularer) Marker in bestehende Klassifikationen
* Empfehlungen zur Anwendung molekularer Marker
e Diskussion, den Tumorgewebsimmunstatut mit in das TNM-System zu
inkludieren
Die neue TNM-Klassifikation 2025 enthalt einen prazisierenden Vorschlag fur
Lungenkarzinome. Hier wurden diese Prazisierungen (inklusive der R-Klassifika-

tion) in der Arbeitsgruppe diktiert.

Was ist daran besonders? Hier sind mehrere Punkte zu nennen:
e Zusammenfihrung von prazisen Klassifikationsdefinitionen und neuen
Parametern
* Versorgungssicherheit von Tumorpatient*innen
* Trennung von Prognose und Pradiktion

* Immunparameter und Prognose
Wie schatzen Sie das Jahr 2024 fiir -~ Es war ein erfolgreiches Jahr fiir die ATO: Die interdisziplinare Definition von

die Entwicklung Ihrer AG insgesamt  Parametern, die in bestehende Klassifikationssysteme eingefligt werden kon-

ein? nen bzw. sollten, hat die Arbeit der ATO gepragt. Auch die Evaluierung der
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neuen TNM-Klassifikation 2025 in der taglichen Routinediagnostik hat den Ar-

beitsalltag bestimmt.

Was mochten Sie weiter verandern? Die Interdisziplinaritdt muss weiter gestarkt werden. Wir werden uns auch wei-
terhin fir die korrekte Verwendung von etablierten Tumorklassifikationen ein-
setzen. Nicht zuletzt werden wir die Nachwuchsférderung der Sektion B inner-
halb der DKG unterstutzen.
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