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Urothelkarzinome L okalisation

Nierenbecken

Harnleiter

Harnblase

Harnrohre

Quelle: www.auo.or.at/krankheitsbilder/urothelkarzinom/
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Urothelkarzinome Analysen

Eingeschlossen werden:
= |CD-10-GM Codes:
— Nierenbecken (C65)
— Ureter (C66)
— Harnblase (C67, D09.0, D41.4)
— Urethra (C68)
= Histologiecodes zu Urothelkarzinomen:
— 8120/2 - Ubergangszell-Carcinoma in situ
— 8120/3 - Ubergangszellkarzinom o.n.A.
— 8130/2 - nichtinvasives papillares
Ubergangszellkarzinom

— 8130/3 - papillares Ubergangszellkarzinom
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Urothelkarzinome

Analysen

= Meldezeitraum: 01.01.2016 — 01.11.2021
= Anzahl an Diagnosen

= Patientenstrome

= Behandlungspfade

=  Qualitatsindikatoren

= Covid-19 und Harnblasentumore

Nr. 4



Anzahl an Diagnosen

Nierenbecken (C65)
Harnblase (C67, D09.0, D41.4) 1.224 1.196 1.087 1.121 993 5.621

Ureter (C66) 32 39 37 33 35 176
Urethra (C68) 15 14 9 8 6 52
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Anzahl an Diagnosen

ICD-10-GM PAONS 2017 PAONRS 2019 2020
—Nigrgnbacken (CA5) /D /3 62 /9 D/ 346

Harnblase (C67, D09.0, D41.4) 1.224 1.196 1.087  1.121 993 5.621
Ureter (C66) 32 39 37 32 35 176

Urethra (C68) 15 14 < 8 6 52
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Patientenstrome

Urothelkarzinome der Harnblase

Patientenstrome vom Wohnort
auf Kreisebene zur
behandelnden Klinik - Diagnose
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Behandlungspfade

fur Urothelkarzinome der Harnblase

Chemotherapie }

T-URB

| Chemotherapie |

Diagnosejahre: 2016-2019

Uberleben in %

- e

Nein

Follow-Up

<
™



Qualitatsindikatoren

« S3-Leitlinie Urothelkarzinom (Version 1.1, 2016)
* QI 4: Radikale Zystektomie innerhalb von 3 Monaten nach Diagnosestellung

— Zahler:
Patienten mit radikaler Zystektomie innerhalb von 3 Monaten nach Diagnosestellung

— Nenner:

Alle Patienten mit Erstdiagnose eines Blasenkarzinoms >= pT2 und radikaler Zystektomie
ohne neoadjuvante Chemotherapie
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Qualitatsindikator

QI 4: Radikale Zystektomie innerhalb von 3 Monaten nach Diagnosestellung
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COVID-19 und die Diagnosen

von Urothelkarzinomen der Harnblase

Manner

mUICC I
mUICC IV

0% 20% 40% 60% 80% 100%
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COVID-19 und die Diagnosen

von Urothelkarzinomen der Harnblase

Frauen

mUICC I
mUICC IV

0% 20% 40% 60% 80% 100%
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COVID-19 und die Therapie

von Urothelkarzinomen der Harnblase
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COVID-19 und die Therapie

von Urothelkarzinomen der Harnblase
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Die Quantitat und Qualitat der Daten zu
Urothelkarzinomen ist insgesamt bereits gut.

Die Versorgung erfolgt haufig in den
entsprechenden Uroonkologischen Zentren.

Die radikale Zystektomie bei Tumoren >= T2
erfolgt gemal Leitlinie im Gberwiegenden Teil der
Falle und zeigt die besten Ergebnisse im Hinblick
auf die Uberlebenswahrscheinlichkeit.

Erste Auswertungen zu einem madglichen
Einfluss von COVID-19 zeigen keinen Einfluss
auf die gemeldeten UICC-Stadien und Therapien

bei Urothelkarzinomen der Harnblase.
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