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Das Anliegen der Akademie (vgl. Kasten)
ist es, die immer noch grosse Lücke zwi-
schen der besten evidenzbasierten The-
rapie und dem derzeitigen Vorgehen in
der Praxis zu schliessen. Denn obwohl
die Wirksamkeit knochenprotektiver
Therapien belegt werden konnte, erhal-
ten eine beträchtliche Zahl von Patien-
ten, die davon profitieren könnten, keine
solche Therapie, betonte Prof. Bertrand
Tombal, Belgien. Studien aus den USA
und den Niederlanden lassen vermuten,
dass 30 bis 40% dieser Patienten nicht
adäquat behandelt werden (1, 2). 
Nicht nur etliche Therapien, insbesonde-
re hormonelle, erhöhen das «Bone Re-
modeling» und so das Risiko für die Ent-
wicklung einer Osteoporose und Frak-
turen. Auch die bei fortgeschrittenen
Tumorerkrankungen häufigen Knochen-
metastasen sowie die damit einherge-
henden skelettbezogenen Komplikatio-
nen wirken sich schwerwiegend auf Le-
bensqualität, Morbidität sowie Mortalität
der Betroffenen aus; überdies sind sie
verbunden mit zusätzlichen Kosten. Blei-
ben Patienten mit metastasierten Krebs-
erkrankungen ohne knochenprotektive
Therapie, entwickelt fast die Hälfte davon
skelettbezogene Komplikationen (SRE:
Frakturen, Bestrahlung und Chirurgie am
Knochen sowie Spinalgangkompression).
Die durchschnittliche Anzahl der SRE pro
Patient und Jahr reicht von 1,47 bei Pati-
enten mit Prostatakarzinom bis zu 3,70
bei Patienten mit Brustkrebs, so der Ex-
perte (3–5). 

Behandlung bereits bei
Diagnose von Knochenme-
tastasen einleiten

Die Bedeutung eines multimodalen Vor-
gehens bei der Therapie krebsassoziier-
ter Knochenerkrankungen unterstreicht
Prof. Ingo Diel, Mannheim, und definiert
die Ziele wie folgt:
▲ Reduktion tumor- und therapieasso-

ziierter Komplikationen
▲ lang anhaltender Erhalt der körperli-

chen und geistigen Fitness
▲ Schmerzkontrolle und Verbesserung

der Lebensqualität
▲ verlängertes Überleben
▲ Auswahl der besten supportiven Be-

handlung.
Zur Behandlung kommen eine Reihe von
Massnahmen infrage, für die es jeweils
den richtigen Zeitpunkt zu finden gilt. Ei-
ne wichtige Rolle spielen dabei auch
knochenprotektive Therapien. Ihren Ein-
satz bei verschiedenen Krebserkrankun-
gen unterstützen evidenzbasierte Emp-
fehlungen von ASCO, NCCN, ESMO und
EAU. Diese raten, unmittelbar beim Vor-
liegen von Knochenmetastasen mit einer
solchen Therapie zu beginnen –  unter re-
gelmässigem Follow-up und Monitoring.
Neben den bereits lange verwendeten
Bisphophonaten steht seit 2011 der hu-
mane monoklonale Antikörper Denosu-
mab zur Verfügung. Im Vergleich zu Zole-
dronat konnte darunter das Risiko für ein
erstes SRE gesenkt respektive die Zeit bis
zum Auftreten verlängert werden (6, 7).

Prävention der SRE und Erhalt der Le-
bensqualität seien wichtige Anliegen der
Krebstherapie, und erst wenn die Emp-
fehlungen der Guidelines konsistent Ein-
gang in die klinische Praxis gefunden hät-
ten, sei die Mission der Skeletal Care Aca-
demy erfüllt, so Diel abschliessend. ▲

Christine Mücke

Quelle: «Achieving Excellence in the Management of
Cancer Related Bone Disease: the Skeletal Care Aca-
demy Charter for Patient Care». Satellitensymposium
mit Unterstützung von Amgen während des 37. ESMO-
Kongresses, Wien, 28.9.2012.
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Mit den immer besseren Überlebensraten bei Krebserkrankungen gewinnt neben

der unmittelbar tumorassoziierten Therapie zunehmend auch die Verbesserung der

Lebensqualität an Bedeutung. Dem optimalen Management krebsassoziierter Kno-

chenerkrankungen hat sich die Skeletal Care Academy verschrieben. Ziele und

Möglichkeiten diskutierten Experten an einem Satellitensymposium im Rahmen des

ESMO-Jahreskongresses in Wien.

S k e l e t a l  C a r e  A c a d e m y

Management der krebsassoziierten
Knochenerkrankungen im Fokus

Die Journalistin erhielt einen Reisekos-
tenzuschuss vom Amgen Switzerland.

Was ist die Skeletal Care
Academy?

Der Skeletal Care Academy (SCA) geht es

um die Förderung des Wissens über Kno-

chenerkrankungen, um sicherzustellen,

dass Patienten mit krebsassoziierten Kno-

chenerkrankungen die bestmögliche Ver-

sorgung auf allen medizinischen Ebenen

zukommt. Ein unabhängiger internationa-

ler Beirat aus Onkologen, Urologen, Gynä-

kologen, Pflegepersonal und Patienten-

sprechern bestimmt inhaltliches Angebot

und Ausrichtung. Neben Weiterbildungsan-

geboten werden weiterführende Informati-

onsquellen für Ärzte, Pflegepersonal, an-

dere Angehörige der Heilberufe und Pati-

enten zur Verfügung gestellt. Die Sceletal

Care Academy wird durch einen «unre-

stricted educational grant» der Firma Am-

gen unterstützt. 

Mehr Informationen online unter

www.skeletalcareacademy.com


