
Herzlich 
willkommen!

Qualitätskonferenz zu gastrointestinalen Tumoren

22. November 2023



Klinisch-epidemiologisches 
Krebsregister Brandenburg-Berlin
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Zentralstelle am Standort der Landesärztekammer Brandenburg in Cottbus



Programm
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Wissenschaftliche Leitung & Moderation: Univ.-Prof. Dr. med. René Mantke, Prof. Dr. med. Maik Sahm

16:00 – 16:15 Uhr

16:15 – 16:45 Uhr

16:45 – 17:15 Uhr

Laparoskopische und robotische Chirurgie des Kolorektalen Karzinoms – Gibt es 

objektivierbare Vorteile? 

Prof. Dr. med. Johannes Lauscher | Charité Berlin

Begrüßung und Einführung

Dr. rer. nat. Renate Kirschner-Schwabe | Klinisch-epidemiologisches Krebsregister Brandenburg-Berlin

Kolorektales Karzinom in Berlin und Brandenburg – Offene und laparoskopische

Darmresektionen im Vergleich 

Prof. Dr. med. Maik Sahm | DRK Kliniken Berlin-Köpenick

17:15 - 17:45 Uhr

17:45 - 18:00 Uhr Schlusswort

Therapie von Lebermetastasen – Unterschiede zwischen Metropole und Non-Metropole

Univ.-Prof. Dr. med. René Mantke | Universitätsklinikum Brandenburg a. d. Havel



Technische Hinweise
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• Bitte schalten Sie stets Ihr Mikrofon stumm, sofern Sie nicht sprechen, um einen Hall zu 
vermeiden. 

• Diskussionsrunden finden im Anschluss an die jeweiligen Fachvorträge statt. Bitte stellen 
Sie Ihre Fragen nach den Vorträgen. Zwischendurch steht Ihnen die Chatfunktion für 
Fragen und Anregungen zur Verfügung. 

• Melden Sie bitte eine Frage oder Wortmeldung über die Handzeichen-Funktion an:

 Im Teilnehmerbereich klicken Sie hierfür neben Ihrem Namen auf: 

Der Moderator wird Sie ankündigen und Ihnen das Wort erteilen. Anschließend    
können Sie das Handzeichen wieder senken. 

Bitte stellen Sie sich kurz mit Namen und beruflicher Position vor, bevor Sie Ihre 
Frage formulieren.



Aktuelles in 2023

5

Veränderungen durch den neuen Staatsvertrag KKRBB vom 16.12.2022 
(landesgesetzliche Grundlage)

• neuer Bereich Epidemiologie

• Änderung Widerspruchsmeldung

• neuer Meldeanlass unauffällige Nachsorge

• Änderung Auszahlungsmodus Meldevergütung

Neuer onkologischer Basisdatensatz 3.0



Neuer Bereich Epidemiologie
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Das KKRBB ist seit dem 01.01.2023 ein klinisch-epidemiologisches Krebsregister

Die Aufgaben des ehemaligen Gemeinsamen Krebsregisters der Länder BE, BB, MV, ST 
und der Freistaaten SN und TH (GKR) wurden übernommen

Datenabgleich mit Gesundheitsämtern und Meldebehörden sowie zur 
Krebsfrüherkennung

Epidemiologische Auswertungen und Berichte



Änderung Widerspruchsmeldung
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Abschaffung der ärztlichen Pflicht zur Widerspruchsmeldung und neues Merkblatt für 
Patientinnen und Patienten

Patientinnen und Patienten widersprechen direkt beim KKRBB

Datenabgleich mit Gesundheitsämtern und Meldebehörden sowie zur 
Krebsfrüherkennung

Neues Merkblatt verfügbar unter:

• https://kkrbb.de/downloads/

• https://kkrbb.de/informationspflicht-

gegenueber-patientinnen-und-patienten/

https://kkrbb.de/downloads/
https://kkrbb.de/informationspflicht-gegenueber-patientinnen-und-patienten/


Neuer Meldeanlass: 
Unauffällige Nachsorge
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Neuer Meldeanlass unauffällige Nachsorge 

Verbesserung der Follow-up Daten

Ergebnis der jährlichen Kontrolluntersuchung in den ersten 5 Jahren nach 
Diagnosestellung, nach Abschluss der Primärbehandlung oder nach Abschluss der 
Rezidiv-Therapie

Begrenzung auf Kontrolluntersuchungen, die „nach den Erkenntnissen der Wissenschaft 
erforderlich sind“ (verankert in S3-Leitlinien)



Auszahlung Meldevergütung
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Seit dem 01.01.2023 darf die Auszahlung der MV erst erfolgen, wenn der 
Erstattungsbetrag von den Kostenträgern beim KKRBB eingegangen ist.

Die Auszahlung erfolgt quartalsweise. 

Durch Verfahrens- und Softwareumstellung kam es leider zu Verzögerungen bei der 
Auszahlung.

MV Q1 wurde am 12.09.2023 ausgezahlt.

Auszahlung MV Q2 erfolgt im Dez. 2023.



Aktuelles in 2023
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Veränderungen durch den neuen Staatsvertrag KKRBB vom 16.12.2022 
(landesgesetzliche Grundlage)

• neuer Bereich Epidemiologie

• Änderung Widerspruchsmeldung

• neuer Meldeanlass unauffällige Nachsorge

• Änderung Auszahlungsmodus Meldevergütung

Neuer onkologischer Basisdatensatz 3.0
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Informationen zu klinischer Meldung
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Tumoren mit angepasstem Behaviorcode (= Dignität)

Grundlage ICD-O3 2. Rev. und aktuelle Bluebook-Codes (IARC) via Pathologie

Lokalisations-Code + Morphologie-Code               ICD-10

Änderungen:

• alle GIST-Tumore sind invasiv = /3 und damit meldepflichtig

• LAMN low grade mucinöse Appendix-Tm.= /2 bzw. ab pT3 sind sie invasiv = /3

• Intraepitheliale Neoplasien sind /2 und meldepflichtig, z.B. AIN



Informationen zu klinischer Meldung
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Neuer onkologischer Basisdatensatz 2021

Meldepflicht ab Leistungsdatum 01.01.2024

Meldung über Dokumentare: 

alle Parameter müssen dokumentiert sein, am besten in der Epikrise

Über Melderportal:                                                                                                       

sind alle Parameter je Meldeanlass auszufüllen

Meldebögen sind angepasst, sie sind elektronisch zu befüllen

Alle Tumordokumentations-und Praxisinformationssysteme müssen ihre Schnittstellen 

zertifizieren lassen, das dauert voraussichtlich bis Mitte 2024, bis dahin Meldung des 

alten BDS 2014



Informationen zu klinischer Meldung
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Wichtigste Neuerungen im onkologischen Basisdatensatz 2021

Pathologie:

Meldung molekulargenetischer Marker

Befund(e) auch als Volltext mit allen Nach- und Referenzbefunden

Strahlentherapie:

Neue Parameter

Neuer Zielgebieteschlüssel mit separater Erfassung des behandelten 

Lymphabflusses

Erfassung Stereotaxie, Atemgating etc.

Datensparsame Dokumentation der Boost-Konzepte



Informationen zu klinischer Meldung
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Wichtigste Neuerungen im onkologischen Basisdatensatz 2021

Kalenderjährliche Dokumentation der unauffälligen Nachsorge



Informationen zu klinischer Meldung
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Umgang mit neuen wichtigen Parametern 

am Bsp. des prognost. Parameters „Tumorbudding“

• stadien-und gradingunabhängiger Prognosefaktor

• am histologischen Präparat

• wichtig v.a. bei der endoskopischen Resektion von pT1-Tumoren des Kolorektums

• wird mit Sicherheit in der nächsten S3-Leitlinie erscheinen

• muss im Histo-Begleitschein vermerkt sein

• Anfrage zur Aufnahme:  Ja. 

• Dokumentation unter weitere Klassifikation 

• Auswertungen zur Häufigkeit und Therapiestrategien möglich



Informationen zu klinischer Meldung
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Umgang mit neuen wichtigen Parametern 

Die Evaluation und auch Wünsche zur Anpassung des oBDS können direkt 

https://www.basisdatensatz.de/ oder über Ihr KKRBB eingebracht werden.

Wir gestalten den oBDS gemeinsam mit und werten Ihre praxisrelevanten Fragen 

aus.

Wichtig ist die Vernetzung aller an der Diagnose, Behandlung und Nachsorge 

beteiligter Ärztinnen und Ärzte.

https://www.basisdatensatz.de/
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Ausblick
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• Schulungen Q1/2024:

Schulungen zum Parameter „Genetische Variante“ im onkologischen Basisdatensatz 
2021 (oBDS 3)

• Deutscher Krebskongress 23.02.2024

10. Bundesweite Onkologische Qualitätskonferenz



Kontaktmöglichkeiten

Dr. rer. nat. Renate Kirschner-Schwabe

renate.kirschner-schwabe@kkrbb.de

Dr. med. Uta Stötzer

uta.stoetzer@kkrbb.de

Prof. Dr. med. Johannes Lauscher

johannes.lauscher@charite.de

Prof. Dr. med. Maik Sahm Dr. med. Constanze Schneider

maik.sahm@mhb-fontane.de constanze.schneider@kkrbb.de

Univ.-Prof. Dr. med. René Mantke KKRBB Datenauswertung

mantke.mhb@klinikum-brandenburg.de datenauswertung@kkrbb.de



Vielen herzlichen

Dank für Ihre

Aufmerksamkeit!


