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Ewing Sarkom (nicht metastasiert)

Initiale Diagnostik : MRT, R6 Tumorregion _gm:l‘l’lfgﬂlﬁlf_

Biopsie, Histologie (einschlieRlich Molekulargenetik); Referenzpathologie

v

Staging bei Bestatigung Ewing-Sarkom: PET/CT (CT-Thorax in Inspiration in normaler Dosis) versus CT-Thorax und Szinti,
Knochenmarkuntersuchung: 2x Stanze, 2x Aspirat an 2 versch. Stellen.

Tumorboard
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Neodadjuvante Chemotherapie: 5 x VDC & 4 x IE in 14-tagigen Abstanden (GCSF!) B ggfs. Stammzellapherese

<

Nach 2. und 4. IE Block: Diagnostik : MRT, R6-Thorax (ggf CT)
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* PMID 30188789: HD-CTx verbessert Outcome bei lokalisiertem Ewing Verantwortlich: Verantwortlich: Dr. J. Heinz, Prof. Dr. G. Herget, PD Dr. T. Sprave, Dr. T. von Kalckreuth, Prof. Dr. S.
mit Regressionsgrad IV-VI. (EURO-Ewing 99-R2loc). Eisenhardt, Prof. Dr. S. Hettmer, Freigabe: interdisziplinérer Qualitatszirkel Sarkome, Stand 09/23, gilltig bis 08/24. Version 3.1




Ewing Sarkom (primar metastasiert)

Bildgebung: MRT, RO Tumorregion

2

Biopsie, Histologie (einschlie3lich Molekulargenetik); Referenzpathologie

2
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Staging bei Bestatigung Ewing-Sarkom: PET/CT (CT-Thorax in Inspiration in normaler Dosis) versus CT-Thorax und Szinti,

Knochenmarkuntersuchung: 2x Stanze, 2x Aspirat an 2 versch. Stellen.

v

Tumorboard

v

Stammzellapherese

= Neodadjuvante Chemotherapie: 5 x VDC & 4 x IE in 14-tagigen Abstanden (GCSF!)
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Nach 2. und 4. |E Block: Diagnostik : .
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PMID 31553693: Bei Lungenmetastasen ist HD-CTx (ohne Bestrahlung der Lunge) nicht mit signifikanter Verbesserung des

Outcome im Vergleich zur Bestrahlung der Lunge ohne HD-CTx verbunden. (EURO-Ewing 99-R2pulm).
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Ewing Sarkom (Rezidiv) |

Bildgebung: MRT, RO Tumorregion =10} INTICUM FREIBURG

v CCCF COMPREHENSIVE CANCER CENTER FREIBURG

Biopsie, Histologie (einschliel3lich Molekulargenetik & Asservierung von Frischgewebe; Referenzpathologie
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Staging bei Bestatigung Ewing-Sarkom: PET/CT (CT-Thorax in Inspiration in normaler Dosis) versus CT-Thorax und Szinti,
Knochenmarkuntersuchung: 2x Stanze, 2x Aspirat an 2 versch. Stellen.

Molekulare Charakterisierung des Tumors (DKTK Master, INFORM, Molekulares Tumorboard)

v

Tumorboard
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Rezidiv lokal/ systemisch/kombiniert ) Stammzell-

apherese

Bildgebung: MRT, RO- Thorax, ggf. PET/CT

Tumorboard
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Quellen:
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- Lokalisiertes Ewing Sarkom:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30188789/

- Ewing mit Lungenmetastasen:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/31553693/
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30188789/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31553693/
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