
 

 
 
 
  
 
 
 
 

Berlin, Freitag, 15. August 2025 
 
 

AWMF-Anfrage zum IQTIG-Beteiligungsverfahren nach   

§ 137a Abs. 7 SGB V zu Anpassung der pRR EJ 2027 QS MC 
STELLUNGNAHME DER DEGUM  zur Einführung eines neuen 
Qualitätsindikators im Verfahren „Mammachirurgie (QS MC)“ 

Sehr geehrte Damen und Herren, 

bezüglich des Qualitätsindikators (QI) „Langer zeitlicher Abstand zwischen 
Diagnose und Operation“ beim Mammakarzinom weisen wir darauf hin, dass 
das Mammakarzinom multimodal behandelt wird. Ein Großteil der 
Patientinnen erhält vor der Operation eine systemische medikamentöse 
Therapie, deren Dauer je nach Tumorbiologie und Medikament variiert. 

Vor diesem Hintergrund erscheint ein QI, der den Zeitraum zwischen Diagnose 
und Therapiebeginn erfasst, zielführender als der alleinige Fokus auf den 
Abstand bis zur Operation. 

Mehrere Metaanalysen belegen den Einfluss der Therapieverzögerung auf das 
Gesamtüberleben (OS): 

• Johnson et al. (2020) zeigen eine OS-Reduktion bei einem Intervall von 
bis zu 12 Wochen zwischen Diagnose und Operation bei Brustkrebs im 
Stadium I und II. 

• Hana et al. (2020) beschreiben eine OS-Reduktion bereits ab vier 
Wochen Verzögerung bis zu Therapiebeginn und zeigt dies auch bei 
neoadjuvanter bzw. adjuvanter Therapieverzögerung. 

• Su et al. (2021) weisen einen Mortalitätseffekt bereits bei drei Wochen 
Verzögerung nach. 
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Unter Berücksichtigung dieser Daten sowie der in Deutschland etablierten 
Therapiemodalitäten empfiehlt die Deutsche Gesellschaft für Ultraschall 
in der Medizin (DEGUM) in Absprache mit der Deutschen Gesellschaft für 
Senologie (DGS), der Arbeitsgemeinschaft für ästhetische, plastische und 
wiederherstellende Operationsverfahren in der Gynäkologie (AWOGyn) und 
der Arbeitsgemeinschaft gynäkologische Onkologie (AGO) die Diskussion 
folgendes Qualitätsindikators: 

Bezeichnung Gruppe:  
Zeitlicher Abstand zwischen histologisch gesicherter 
Diagnose und Therapiebeginn 
 
Qualitätsziel:  
Möglichst viele Patientinnen und Patienten mit maximalem 
Abstand von 28 Tagen zwischen prätherapeutischer 
histologischer Diagnose und Therapiebeginn  
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