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Hirnmetastasen:
Gezielte Strahlentherapie dringt Krebs liinger zuriick

Berlin, Juli 2017 — Eine gezielte ,,stereotaktische* Bestrahlung kann verhindern, dass es
nach der Entfernung von Hirnmetastasen friihzeitig zum erneuten Krebswachstum
kommt. Die Behandlung vermeidet weitgehend Komplikationen wie beispielsweise
kognitive Einschrinkungen, die mit einer kompletten Hirnbestrahlung einhergehen
konnen, und sollte nach Ansicht der Deutschen Gesellschaft fiir Radioonkologie

(DEGRO) die alternative Therapie sein.

Vor allem Lungenkrebs, Brustkrebs und der bosartige Hautkrebs Melanom bilden hdufig Metastasen,
die sich im Gehirn ansiedeln. Einzelne dieser Tochtergeschwulste konnen heute chirurgisch entfernt
werden. ,,Mit der Operation allein wird jedoch selten eine dauerhafte lokale Tumorkontrolle erzielt*,
erklért Professor Stephanie E. Combs, Direktorin der Klinik und Poliklinik fiir RadioOnkologie und
Strahlentherapie am Universititsklinikum der Technischen Universitidt Miinchen (TUM). Zum
Therapiestandard gehore deshalb eine anschlieBende Radiotherapie, fiigt die Pressesprecherin der
DEGRO hinzu.

Die derzeit iibliche Ganzhirnbestrahlung hat jedoch Nebenwirkungen, zu denen neben Haarverlust und
Abgeschlagenheit auch Gedéchtnisstorungen und andere kognitive Einschrankungen gehoren.
Professor Combs: ,,Viele Patienten schrecken deshalb vor einer Strahlentherapie zuriick, obwohl diese

den Tumor nachweislich fiir viele Monate zuriickdrangen kann.*

Eine schonende Alternative ist die lokalisierte, hochdosierte Strahlentherapie, zum Beispiel
stereotaktische Radiotherapie. Die Behandlung erfolgt mit einem Spezialgerit, das eine punktgenaue

Bestrahlung ermdoglicht. Dieser Punkt wird zuvor mittels praziser, hochauflosender Bildgebung, unter
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anderem einer Magnetresonanztomographie, bestimmt. Diese Bestrahlung kann genutzt werden, um
die Operationshdhle nach einer Entfernung der Hirnmetastase zu bestrahlen. ,,Diese Behandlung ist
dann ganz fokussiert auf die ehemalige Metastasenregion. Wir sprechen von einer fokalen Bestrahlung,
die in nur wenigen Behandlungstagen durchgefiihrt wird, in vielen Féllen sogar ohne einen
Krankenhausaufenthalt®, erldutert Professor Combs.

Diese punktformige Bestrahlung schone die librigen Regionen des Gehirns. ,,Kognitive Stérungen
werden weitgehend vermieden®, sagt die Expertin. Professor Combs bezieht sich auf die Ergebnisse
von zwei aktuellen Studien. Strahlenmediziner vom MD Anderson Cancer Center in Houston, USA,
verglichen in einer Studie mit insgesamt 132 Patienten die postoperative stereotaktische Bestrahlung
mit einer Operation allein hinsichtlich der lokalen Tumorkontrolle. Die Studienteilnehmer hatten eine
bis drei Hirnmetastasen (mit einer Grof3e von < vier cm) und wurden nach der operativen Entfernung
der Tochtergeschwulste per Los einer Behandlung mit lokaler Strahlentherapie oder einer
Kontrollgruppe zugeteilt.

Im ersten Jahr nach der Behandlung mit der fokalen Bestrahlung blieben 72 Prozent der Patienten ohne
neue Hirnmetastasen. In der Kontrollgruppe wurde dieses Ziel nur bei 43 Prozent der Patienten
erreicht. Die Gesamtiiberlebenszeit war bei beiden Gruppen dhnlich. Am besten waren die Ergebnisse
bei Patienten mit kleinen Hirnmetastasen. ,,In dieser Gruppe waren 91 Prozent nach einem Jahr noch

ohne Riickfall“, berichtet Professor Combs.

Eine grofere, ebenfalls randomisierte und kontrollierte Multicenter-Studie, an der 48 Institutionen und
insgesamt 194 Patienten aus den USA und Kanada teilnahmen, untersuchte den Effekt der
stereotaktischen Radiochirurgie auf kognitive Einschrankungen und das Gesamtiiberleben im
Vergleich mit der bislang als Standard verwendeten Ganzhirnbestrahlung. Nach sechs Monaten zeigte
sich in der Gruppe der stereotaktisch bestrahlten Patienten, dass sie verglichen mit der
Ganzhirnbestrahlungsgruppe weniger haufig unter kognitiven Einschrankungen litten: 52 Prozent
versus 85 Prozent. In Bezug auf das Gesamtiiberleben gab es bei beiden Gruppen keinen Unterschied.
»Beide Studien belegen, dass die Patienten bei der stereotaktischen Bestrahlung nach der Operation
deutlich weniger kognitive Einschrdnkungen haben®, ergéinzt Professor Dr. med. Wilfried Budach,
Préasident der DEGRO und nennt einen weiteren wichtigen Punkt. ,,Die Lebensqualitét bleibt damit
erhalten und viele Patienten konnen wieder am Alltagsleben teilnehmen.* Die Tatsache, dass der
Tumor noch einmal zuriickgedrangt wurde, sei fiir viele Patienten von groB3er Bedeutung, so Budach,
der die Klinik fiir Strahlentherapie und Radioonkologie am Universitétsklinikum Diisseldorf leitet. Die
gezielte stereotaktische Bestrahlung kann daher als Alternative zur Ganzhirnbestrahlung angeboten

werden, betonen die DEGRO-Experten.
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Zur Strahlentherapie:

Die Strahlentherapie ist eine lokale, nicht-invasive, hochprizise Behandlungsmethode mit hohen
Sicherheitsstandards und regelmifBigen Qualitdtskontrollen. Bildgebende Verfahren wie die Computer- oder
Magnetresonanztomografie ermoglichen eine exakte Ortung des Krankheitsherdes, sodass die Radioonkologen
die Strahlen dann zielgenau auf das zu bestrahlende Gewebe lenken kdnnen. Umliegendes Gewebe bleibt
weitestgehend verschont.
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