Kontakt St. Joseph Krankenhaus Berlin Tempelhof

Akademisches Lehrkrankenhaus St. Joseph Krankenhaus
Wsthoffstrape 15 - 12101 Berlin Berlin Tempelhof
Die interdisziplindre Tumorkonferenz findet don- Interdisziplindres Onkologisches Zentrum
nerstags 15.30 Uhr im Demonstrationsraum der Tel 030 7882-4300
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Gebiindelte Kompetenz fir eine
optimale Krebstherapie

Sehr geehrte Kolleginnen und Kollegen,

Diagnostik und Therapie bei Krebserkrankungen
sind in den letzten Jahrzehnten immer vielfaltiger
und komplexer geworden. Um das im Einzelfall
bestmdgliche Behandlungskonzept zu entwickeln,
mussen Spezialisten verschiedener Fachrichtungen
eng zusammenarbeiten.

In unserem Interdisziplinaren Onkologischen Zen-
trum kooperieren samtliche an der Tumortherapie
beteiligten Fachgebiete und Disziplinen: Fir jeden
Patienten konzipieren Hamato-Onkologie,
Allgemein- und Visceralchirurgie, Innere Medizin,
Gastroenterologie, Gyndkologie, Nephrologie,
Orthopadie mit Wirbelsdulen-Chirurgie, Palliativ-
medizin, Pathologie, (interventionelle) Radio-
logie und Strahlentherapie gemeinsam ein multi-
modales Behandlungskonzept.

In der wochentlichen interdisziplindren Tumorkonfe-
renz diskutiert unser Spezialisten-Team Uber jeden
einzelnen Patienten mit einer malignen Tumor- oder
Bluterkrankung. Niedergelassene Kollegen sowie
Kollegen aus anderen Krankenhdusern sind herzlich
willkommen, ihre Patienten ebenfalls in unserer
Tumorkonferenz vorzustellen.

Behandlungsspektrum:
operativ und medikamentds

Onkologische Erkrankungen des Magen-Darm-
Traktes: Speiserdhre, Leber, Bauchspeicheldrise,
Magen, Darm, Gallenblase, Gallengange

Die operative Therapie erfolgt im zertifizierten
Tempelhofer Darmzentrum sowie im Pankreas-
zentrum; die medikamentdse Therapie auf

der onkologischen Station 11.

Gynakologische Karzinome

Urologische Karzinome: Prostata, Harnblase,
Niere

Bronchialkarzinome in Kooperation mit Thorax-
chirurgie

Hamatologische Systemerkrankungen und

Lymphome:

- Lymphdrisenkrebs (indolente und aggressive
Lymphome inkl. multiples Myelom (auper
blastische Lymphome, Hochdosis-Therapien)

- Leukdamien (auPer akute Leukdamien bei jingeren
Patienten mit Option auf Stammzelltransplan-
tation)

Myeloproliferative und myelodysplastische
Syndrome

Palliativmedizinische Behandlung:
symptomorientierte Therapie bei Patienten ohne
Mdglichkeit oder Wunsch einer kausalen Tumor-
therapie

OP-Verfahren: kurativ, palliativ,
chirurgisch, gynakologisch

- Kurativ intendierte operative
Therapie (bevorzugt minimal-invasiv)
inklusive Metastasenchirurgie

- Kurative und palliative Mono- und Polychemo-
therapie inkl. Antikdrper- und Signaltrans-
duktionshemmer

- Zytologische und pathologisch-anatomische
Diagnostik bei unklaren Lymphknotenschwel-
lungen und unklaren Blutbildveranderungen:

- Selbstandige zytologische Begutachtung
- Immunhistochemie, Molekularbiologie,
Zytogenetik (Kooperation)

- Knochenmarkpunktion (auf Wunsch unter Kurz-
sedierung)

- Endoskopie:

- Magen-Darm-Spiegelung inkl. Endosono-
graphie, ERCP

- Bronchoskopie

- (Ablauf)-PEG-Anlage, Stent-Einlage (Speise-
rohre, Gallengange)

- (Endo)Sonographisch oder CT-gesteuerte
Punktion von Raumforderungen, Lymphknoten,
Pleura-Erglssen, Aszites

- Port-Implantation

- Lymphknoten-Extirpationen

- HIPEC (Hypertherme IntraPEritoneale Chemo-
therapie) bei isolierter Peritonealkarzinose

- High Cut Off Membran-Dialyse bei multiplem
Myelom mit akutem Nierenversagen (Nephrol.)

- Gynakologische Dysplasiesprechstunde (Zervix)
- Geriatrisch-onkologisches Assessment flr

die optimale Behandlung von geriatrisch-onko-
logischen Patienten

- Palliativmedizinische Komplexbehandlung
- Psychoonkologische / seelsorgliche Begleitung





