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WELCHE BILDGEBUNG?

Neuerkrankungen und Sterbefille nach Krebsart, 2016—-2020

Brustkrebs — haufigste Krebserkrankung bei Frauen

 CH: 6500 Frauen/Jahr - jede 8. Frau*

* 5-10 % erkranken infolge erblicher Veranlagung

« > 1300 Frauen sterben jedes Jahr an Brustkrebs*

Brustkrebsfriherkennung

« Ziel: Brustkrebs im frihen Stadium finden
Heilungschance erhoht
Weniger belastende Therapie

Verringerung der Sterblichkeit e

*Mammografiescreening in der Schweiz — Leo C., Miiller G. - GYNAKOLOGIE 4/2023 NATALIE CHUCK — RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
26.10.2024



INTENSIVIERTE FRUHERKENNUNG: WANN WELCHE BILDGEBUNG? °

WELCHE BILDGEBENDEN VERFAHREN STEHEN ZUR

Ultraschall

Mammografie/Tomosynthese/kontrastmittelverstarkte Mammografie

MR-Mammografie (Magnetresonanztomografie)

Bildgestltzte Gewebe-Entnahmen

NATALIE CHUCK - RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
26.10.2024



INTENSIVIERTE FRUHERKENNUNG: WANN WELCHE BILDGEBUNG?

ULTRASCHALL

Technik:

e Schallwellen werden vom Gewebe unterschiedlich stark reflektiert
« Berechnung eines 2D Bildes auf dem Bildschirm
« Spezifitdt 80.1 % // Sensitivitat 88.4 %*

« Korperfett kann Bildqualitat beeintrachtigen
ohe Verfugbarkei » Vorstufen haufig nicht sichtbar

» Gute Erganzung zu MG/MRI

*Journal of Global Oncology 2019 Harvey et al. (systematic review & meta-analysis) NATALIE CHUCK - RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
26.10.2024
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ULTRASCHALL

Anwendungq:

* Vorsorge

« Bei Symptomen (Tastbefund, Schmerzen, Ausfluss aus der Brustwarze)

« Erganzend zur Mammografie, Tomosynthese, MR-Mammografie
« Nachsorge (Kontrollen nach Brustkrebs)

* Lymphknoten in der Achselhohle

NATALIE CHUCK - RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
26.10.2024
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ULTRASCHALL — WANN NICHT?

Nicht als alleinige Screening-Untersuchung

> In Kombination/erganzend zur Mammografie/Tomosynthese/MR-Mammaografie

* Nicht die ganze Brust auf einmal abgebildet
« Je nach Brustgrosse eventuell nicht bis auf den Brustmuskel einsehbar
« Mikrokalk kann nicht zuverlassig gesehen werden

« Keine/zu wenig Studien zum alleinigen Einsatz

NATALIE CHUCK - RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
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ULTRASCHALL — WAS SIEHT

NATALIE CHUCK — RADIOLOGIE SPITAL STS AG —
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INTENSIVIERTE FRUHERKENNUNG: WANN WELCHE BILDGEBUNG?

ULTRASCHALL — WAS SIEHT MAN NICHT/SCHLECHT

https://radiologyassistant.nl/breast/bi-rads/bi-rads-for-mammography-and-ultrasound-2013#mammography-breast-imaging-lexicon-
calcifications

NATALIE CHUCK — RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
26.10.2024
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MAMMOGRAFIE

Technik:

« ROntgenstrahlung

« Kompression der Brustdrlse

» Dichteunterschiede werden sichtbar gemacht
« Spezifitat 90 % // Sensitivitat 85-90 %*

« Sensitivitat/Spezifitat abhangig von der
- Schnell Drisendichte

- Standardisiertes Verfahren

NATALIE CHUCK — RADIOLOGIE SPITAL STS AG —

*National Cancer Institute Breast Cancer Screening 10/2024 26.10.2024
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MAMMOGRAFIE

Anwendunaq;:

« Vorsorge/Screening
« Nachsorge (Kontrollen nach Brustkrebs)
» Abklarung von Symptomen (Tastbefund, Schmerzen, Ausfluss aus der Brustwarze)

« Erganzend zur Sonografie/MR-Mammografie (Ausschluss/Nachweis Mikrokalk)

NATALIE CHUCK - RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
26.10.2024
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MAMMOGRAFIE = WANN NICHT?

« Schwangerschaft (Ausnahme bel Brustkrebs)

NATALIE CHUCK - RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
26.10.2024



INTENSIVIERTE FRUHERKENNUNG: WANN WELCHE BILDGEBUNG?

MAMMOGRAFIE - WAS SIEHT MAN?

\ NATALIC vy L STS AG_




INTENSIVIERTE FRUHERKENNUNG: WANN WELCHE BILDGEBUNG?

MAMMOGRAFIE -= WAS SIEHT MAN?
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MAMMOGRAFIE — WAS SIEHT MAN NICHT/SC

Precision APure*[T]

Precision APure+ [T]

Precision A Pure [IJ
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MR-MAMMOGRAFIE
Technik:

* Frau liegt in einem starken Magneten (1.5 oder 3 Tesla)

« Gerat entsendet Radiofrequenzen > Interaktion mit Atomen > Reaktion erzeugt Bilder

« Spezifitat 71 % // Sensitivitat 93 %*

« Zeitaufwandig

 Hohe Vergleichbarkelt

. Unabhangig von der Driisendichte ~ ° Laut—teuer—eng

 Funktionelle und anatomische Info * Kontrastmittelgabe
« Hormonelle Abhangigkeit x

*Advances in Magnetic Resonance Technology and Applications Volume 5, 2022 QGAIQ;IOEZEHUCK ~ RADIOLOGIE SPITAL STS AG —




INFORMATIONSTAG FAMILIARER BRUST- UND EIERSTOCKREBS - INTENSIVIERTE FRUHERKENNUNG: WANN
WELCHE BILDGEBUNG?

MR-MAMMOGRAFIE — WANN?

Anwendunaq;:

» Vorsorge (intensivierte Friherkennung, Implantate)

 Nachsorge

« Unklare Befunde im Ultraschall/Mammografie

» Bei bereits diagnostiziertem Brustkrebs zum Ausschluss/Nachweis von weiteren Tumorherden

* Nach neoadjuvanter Chemotherapie

NATALIE CHUCK - RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
26.10.2024



INTENSIVIERTE FRUHERKENNUNG: WANN WELCHE BILDGEBUNG?

« Schwangerschaft

* Herz-Schrittmacher/Defibrillatoren
» Cochlea-Implantate

« Metallsplitter im Auge

« Kontrastmittel-Allergie

WARNING

Strong
magnetic field

NATALIE CHUCK - RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
26.10.2024



WELCHE BILDGEBUNG?

MR-MAMMOGRAFIE = WAS SIEHT MAN?

INFORMATIONSTAG FAMILIARER BRUST- UND EIERSTOCKREBS - INTENSIVIERTE FRUHERKENNUNG: WANN ‘

20 mm
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TOMOSYNTHESE

« Technisch ahnlich wie Mammografie > Mehrere Bilder aus verschiedenen Winkeln > 3D
Eindruck

& Architekturstorungen bei dichtem Gewebe

» Geringgradig hohere Strahlenbelastung

Radiographics - Gao Y. Published Online: February 05,
2021

NATALIE CHUCK — RADIOLOGIE SPITAL STS AG —
26.10.2024



https://doi.org/10.1148/rg.2021200101
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KM-VERSTARKTE MAMMOGRAFIE

» Technisch ahnlich wie Mammografie 5

« Sichtbarmachen der Durchblutung (ahnlich
wie MRI)

(Durchblutung)

leichtgradig hohere Strahlenbelastung

Radiographics - Sensakovic WF. Published Online: April 09, 2021

NATALIE CHUCK — RADIOLOGIE SPITAL STS AG —
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https://doi.org/10.1148/rg.2021200167

INTENSIVIERTE FRUHERKENNUNG: WANN WELCHE BILDGEBUNG? e

LEBENSZEITRISIKO FUR MAMMAKARZINOM

Niedrig Moderat Hoch
<17 % 17 -29 % > 30 %

o Keine familiare  Brustkrebs in der Familie « BRCA 1/2 — Mutation
Brustkrebsbelastung

Brustbiopsien mit Atypien in der Genmutation in anderen
Keine Biopsien mit Atypien eigenen Geschichte hochpenetranten Genen

Kein Brustkrebs in der eigenen Hohe Brustdichte Hochpositive Familienanamnese
Geschichte und statistisches Lebenszeitrisiko
von > 30 %

Bestrahlung der Brustwand in der
Kindheit/Jugend

Screening fur Mammakarzinom und risikoadaptiertes Vorgehen — Schnabel, Dedes - Gynakologische Praxis 2020 Band 47 / 2

NATALIE CHUCK - RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
26.10.2024
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VORSORGE/SCREENING — WAS IST WAS?

Fur Frauen mit niedrigem Lebenszeitrisiko an Mammakarzinom zu erkranken (<17%)

Kantonales Screening (DONNA):

 FuUr Frauen zwischen 50 und 69 Jahren

 Alle zwei Jahre

donna

NATALIE CHUCK - RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
26.10.2024



INTENSIVIERTE FRUHERKENNUNG: WANN WELCHE BILDGEBUNG? @

VORSORGE/SCREENING — WAS FUR WEN?

Systematisches Screening:

« |Im Rahmen eines Friherkennungsprogramms (z.B. DON
« Einladung durch das Programm
« Gesetzlich vorgeschriebene Qualitatsstandards

« Kosten durch obligatorische Grundversicherung

Opportunistisches/graues Screening:

B Kantone mit Programmen oder Einfiihrung 2023

» |n Kantonen ohne Friherkennungsprogramm Einfahrung geplant

Friherkennung ausserhalb von Programmen

https://mww.swisscancerscreening.ch/de/angebote-in-ihrem-

» Keine vorgeschriebenen Qualitatsstandards canton
« Keine Einladung

- Keine automatische Ubernahme durch die obligatorische Grundversicherung

https://www.swisscancerscreening.ch/de/angebote-in-ihrem-kanton

NATALIE CHUCK - RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
26.10.2024
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SCREENING BEl MODERATEM RISIKO

Moderates Lebenszeitrisiko an Mammakarzinom zu erkranken (17-29%)

Empfehlung geméass BAG*:

« Jahrliche Mammografie zwischen 40 — 59 Jahren, danach alle 2 Jahre bis 75 Jahre

Moderates Risiko

> eigener unabhangiger moderater Risikofaktor
« Biopsien mit Nachweis von Lasionen mit unsicherem biologischem Potential (B3-Lasionen)

 Brustkrebs in der Familie

*Referenzdokument «Uberwachungsprotokoll» zu Artikel 12d Absatz 1 Buchstabe d der Krankenpflege-Leistungsverordnung (KLV) - Stand 01/2021

NATALIE CHUCK — RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
26.10.2024




INTENSIVIERTE FRUHERKENNUNG: WANN WELCHE BILDGEBUNG? ‘

BRUSTDICHTE — WAS IST GEMEINT?

ACR c

Uberwiegend lipomatéses Gewebe Verstreutes fibroglandulares | Heterogenes fibrookal 1 €
98% Sensitivitat Gewebe | Gewebe ——
Tu>5mm ~ 90 % Sensitivitat ~ 70 % Sensitivitat

Tu>10 mm Tu>15mm

R s
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INTENSIVIERTE FRUHERKENNUNG: WANN WELCHE BILDGEBUNG? 6

SCREENING BElI HOHEM RISIKO

Hohes Lebenszeitrisiko (LZR) an Mammakarzinom zu erkranken (>30%)

Empfehlung der Krebsliga und des Bundesamtes fur Gesundheit (BAG) zur intensivierten

BRIO&rkeRungtionstragerinnen*

MR-Mammografie: ab 25. Lebensjahr jedes Jahr bis 70. LJ

Mammografie: ab 30. Lebensjahre jedes Jahr bis 70. LJ, danach alle 2 Jahre

B NATALIE CHUCK — RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
*Referenzdokument «Uberwachungsprotokoll» zu Artikel 12d Absatz 1 Buchstabe d der Krankenpflege-Laistynggyarordnung (KLV) - Stand 01/2021
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EMPFEHLUNG ZUR BILDGEBUNG — ANDERE
GENMUTATIONSTRAGERINNEN AUSSER BRCA1/2

STK11-Mutation*:
«  MR-Mammografie ab 25 J. bis 70 J. jahrlich

« Mammografie ab 30 J. bis 70 J. jahrlich, danach alle 2 Jahre

P53-Mutation*:
«  MR-Mammografie ab 20 J. bis 70 J. jahrlich

PTEN-Mutation/CDH1-Mutation/PALB2-Mutation*:
«  MR-Mammografie ab 30 J. jahrlich bis 70 J.

« Mammografie ab 30 J. jahrlich bis 70 J., danach alle 2 Jahre |i

*Referenzdokument «Uberwachungsprotokoll» zu Artikel 12d Absatz 1 Buchstabe d der Krankenpflege-L%é%@é‘i%ﬁ#&#\%ﬁg_(ﬁﬁ%pét(gl%l':ofgb%l' STSAG -
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EMPFEHLUNG ZUR BILDGEBUNG - ANDERE

Strahlentherapie des Thorax oder Ganzkorperbestrahlung zwischen 10 und 30 Jahren*:

« MR-Mammografie: Beginn 8 — 10 Jahre nach Bestrahlung, jahrlich bis 70 J.

« Mammografie: Beginn mit 30 J. bis 70 J., danach alle 2 Jahre

| ebenszeitrisiko stark erhoht (30%)*:

« MR-Mammografie: Beginn mit 30 J. bis 60 J., danach alle 2 Jahre bis 70 J.

« Mammografie: Beginn mit 30 J. bis 60 J., danach alle 2 J. bis 75 J. x

*Referenzdokument «Uberwachungsprotokoll» zu Artikel 12d Absatz 1 Buchstabe d der Krankenpflege-LeE‘f%é%%ﬁr chl:an _(I&Q)?I%‘tgr%”(:)ﬁf&fl' STSAG -
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 Die eierlegende Wollmilchsau?

Es gibt nicht DIE perfekte Untersuchung, die alles kann

Zusammenspiel der Modalitaten und der Disziplinen

o Zukunftsmusik?

Tomosynthese im Screening
Klrzere MRI-Untersuchungen
Automatisierter Brustultraschall

Brust-CT

Klnstliche Intelligenz

Alter der Frau, Brustdrisendichte, Lebenszeitrisiko, Geschichte (Implantate, Brustkrebs)

NATALIE CHUCK - RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
26.10.2024
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ULTRASCHALL — WAS SIEHT MAN?
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MAMMOGRAFIE -= WAS SIEHT MAN?
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INTENSIVIERTE FRUHERKENNUNG: WANN WELCHE BILDGEBUNG?

MAMMOGRAFIE - WAS SIEHT MAN NICHT/SCHLECH

NATALIE CHUCK — RADIOLOGIE SPITAL STS AG —
26.10.2024
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WELCHE BILDGEBUNG?

MANNER

INFORMATIONSTAG FAMILIARER BRUST- UND EIERSTOCKREBS - INTENSIVIERTE FRUHERKENNUNG: WANN @

Keine bildgebende Brustkrebsfriherkennung, auch bei Mutationstragern

NATALIE CHUCK - RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
26.10.2024
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LINKS

https://www.uniklinikum-dresden.de/de/das-klinikum/kliniken-polikliniken-
Institute/gyn/zentren/zentrum-familiaerer-brust-und-eierstockkrebs-1/informationen-fuer-
maenner#.~:text=M%C3%A4nner%20mit%20krankheitsverursachenden%20Ver%C3%A4nderungen

9%20im,12%20%25)

NATALIE CHUCK - RADIOLOGIE SPITAL STS AG -
26.10.2024


https://www.swisscancerscreening.ch/krebs-frueherkennung/brust/brustkrebsfrueherkennung-in-zahlen

