Patientenpfad - Hauttumorzentrum

Hauttumorpatient/in

Erstvorstellung Poliklinik

Diagnostik- und Therapiezentrum (DTZ) West
Raum 3.045 Leitstelle

Mo-Fr. 08:00-16:00 Uhr

Telefon: 0221 478-86858

Telefax: 0221 478-82355

Weiterbehandlung, Nachsorge,

Behandlung im Rahmen klinischer

Studien, Hauttumorambulanz,

adjuvante Therapien

Diagnostik- und Therapiezentrum (DTZ) West
Raum 3.021

Telefon: 0221 478-82232

Telefax: 0221 478-82349

Patienten in stationdrer

onkologischer Versorgung

Stationen 12.1 und 12.2, Ebene 12, Bettenhaus
Case Management

Telefon: 0221 478-86841

Telefax: 0221 478-86843

Patienten mit Immun- und Chemotherapien,
zielgerichteten Therapien oder
interdisziplindare Tumorpatienten

Ebene 5, Bettenhaus

Telefon: 0221 478-87660

Telefax: 0221 478-97628

Im Notfall

AuBerhalb der reguldren Offnungszeiten wenden Sie
sich bitte an den dermatologischen Dienstarzt Uber
die Zentrale Notaufnahme, Ebene 01

Telefon: 0221 478-0

Klinik und Poliklinik
fUr Dermatologie und Venerologie

a » Kontakt

Uniklinik KéIn

Klinik und Poliklinik fur Dermatologie und Venerologie
Diagnostik- und Therapiezentrum West, Poliklinik,
Kerpener Str. 62, 50937 Koln

Telefon: 0221 478-86858
http://dermatologie.uk-koeln.de/hauttumorzentrum

Sie erreichen uns per E-Mail:
hauttumorzentrum@uk-koeln.de

oder bei Fragen zu klinischen Studien:
hauttumorzentrum-studien@uk-koeln.de

Ansprechpartner:
Prof. Dr. Dr. Cornelia Mauch, Dr. Nicole Kreuzberg,
Dr. Cindy Franklin und Mitarbeiter

G » Sprechstundenzeiten

Montag - Freitag, 08:00 Uhr - 16:00 Uhr

Bitte beachten Sie folgendes:

Wir bitten Sie um vorherige telefonische Anmeldung

unter den genannten Rufnummern. Fir eine Anmel-

dung in der Dermatologie und Venerologie der Uniklinik

Koln ist eine Uberweisung Ihres Hautarztes oder Haus-

arztes erforderlich.Wir bitten Sie, folgende Unterlagen

zu Ihrem ersten Termin mitzubringen:

> Versichertenkarte

> vorliegende Befunde, Histologie, Arztbriefe und
OP-Berichte Im Notfall

AuBerhalb der regularen Offnungszeiten wenden Sie

sich bitte an den dermatologischen Dienstarzt Uber die

Zentrale Notaufnahme, Ebene 01

Telefon: 0221 478-0

UNIKLINIK
KOLN

Informationen

fir Pqt/'en ten
und Arzte

Centrum fur Integrierte Onkologie
Aachen Bonn Koln Dusseldorf




Sehr geehrte Patientin, sehr geehrter
Patient, sehr geehrte Kollegin,
sehr geehrter Kollege,

Schwerpunktaufgaben im Hauttumorzentrum sind
Diagnostik, Beratung, Therapie und Nachsorge bei
allen Arten von Hautkrebs. Die Forschung in Form von
Grundlagenforschung sowie klinischer Forschung
gehort dabei ebenso zu unseren Anliegen wie die
intensive Betreuung unserer Patienten.

Unser Ziel ist es, hnen als Patient moderne und
individuelle Therapieformen anbieten zu kénnen
und Sie wahrend der Erkrankung zu begleiten.

Als Kollegen méchten wir Ihnen ein kompetenter
Ansprechpartner flr die weitere Behandlung von Haut-
tumoren Ihrer Patienten sein, um lhren Patienten eine
zUgige, individualisierte und leitliniengerechte Therapie
zukommen zu lassen.
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Prof. Dr. Dr. C. Mauch Dr. Nicole Kreuzberg
Leiterin des Stellv. Leiterin des
Hauttumorzentrums Hauttumorzentrums

ey

Dr. Cindy Franklin

Das Hauttumorzentrum der Uniklinik Kéln ist seit
September 2010 erfolgreich nach DIN EN ISO 9001
und nach DKG zertifiziert.

DKG:

KREBSGESELLSCHAFT

Zertifiziertes
Hautkrebszentrum

150 9001

» |lhr persodnliches Nachsorgeschema

Malignes Melanom (schwarzer Hautkrebs)

Stadium Kérperliche Untersuchung Sonographie der Lymphknoten Labor (Tumormarker) Bildgebende Untersuchung

Jahr 1-3 4-5 6-10 1-3 4-5 6-10 1-3 4-5 6-10 1-3 4-5 6-10
A 6-mtl. 12-mtl.  12-mtl. - - - - - - - - -
IB-11B 3-mtl. 6-mtl.  6-12-mtl.  6-mtl. - - 3-mtl. - - - - -
[1C-1V* 3-mtl. 3-mtl. 6-mtl. 3-mtl. 6-mtl. - 3-mtl. 6-mtl. - 6-mtl. - -

“fur RO-resezierte Stadien

Merkelzellkarzinom

Stadium Kérperliche Untersuchung Sonographie der Lymphknoten  Bildgebende Untersuchung
Jahr 1-3 4-5 6-10 1-3 4-5 6-10 1-3 4-5 6-10
A 6-mtl. 12-mtl.  12-mtl. - - - - - -

IB-1IB 3-mtl. 6-mtl.  6-12-mtl.  6-mtl. - - - - -

[IC-1V* 3-mtl. 3-mtl. 6-mtl. 3-mtl. 6-mtl. - 6-mtl. - -

Plattenepithelkarzinom (niedriges Metastasierungsrisiko) Korperliche Untersuchung: 1-2x/Jahr

Plattenepithelkarzinom (hohes Metastasierungsrisiko): 70>6mm, >4 mm bei Desmoplasie, G3/4 Differenzierung

Stadium Kérperliche Untersuchung Sonographie der Lymphknoten  Bildgebende Untersuchung
Jahr 1=2 35 -2 BED 1 2
3-mtl. 6-mtl. 3-mtl. 6-mtl. - -

Basalzellkarzinom Kérperliche Untersuchung: 1-2x/Jahr

Nachsorgeempfehlung bei Mycosis fungoides und Sézary Syndrom nach Eintritt einer kompletten Remission

Stadium Anamnese und Kérperl. Unters. Sonographie der Lymphknoten Labor Bildgeb. Untersuch.
Jahr 1-2 3-5 ab 6. Jahr 1-2 3-5 ab 6. Jahr
|A-1B 6-mtl. 6-mtl. jahrlich - - - - -
1A 3-mtl. 6-mtl. jahrlich 3-mtl. 6-mtl. jahrlich Differentialblutbild, LDH? -
11B-111B individuell individuell individuell individuell individuell individuell Differentialblutbild, LDH?* individuell
WY, individuell individuell individuell individuell individuell individuell  Differentialblutbild, LDH* individuell
Sézary Differentialblutbild, LDH, Sézary-

individuell individuell individuell individuell individuell individuell individuell

Syndr. zellen, Durchflusszytometrie




