
Diagnostik

MRT Lokal (Histologie + Größe + Lage + Differenzierungsgrad Gx); CT Thorax/Abdomen oder diagnostische PET-CT; Screening auf familiäre Prädisposition 

(Fragebogen NCFT); Blutabnahme (Niere, Leber, Blutbild); Molekulare Diagnostik („TSO-500-Panel“), Organfunktion (EKG, Echo, Lufu), Prä-/post-therapeutische 

Vorstellung Sarkom-TB
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Erste Linie

Stand 10/25

Doxorubicin
(+Trabectedine bei LMS §)

Molekulare Diagnostik / TB (Mutationspanel, Archer-Fusions-Panel, TMB, PD-L1, mit Anforderung (als ASV-Fall) an Pathologie „TSO-500-Panel“)

Spätere 

Linie:

Studien

MDM2 Studie bei DDLPS
NTRK Fusion TRIDENT-1 Studie

Bei hohem Remissionsdruck
Doxorubicin/Ifosfamid*

(*Dacarbazin bei LMS)

Trabectedin
(+Nivolumab§)

Eribulin
(NUR LPS)

Pazopanib (+Gemcitabin)
(NICHT LPS)

Ifosfamid Dacarbazin Gemcitabin
Docetaxel

§ CAVE: nicht zugelassen, hierfür Antrag bei KK stellen!

Diagnostik

Master

DKFZ

Claudin 6  

T-Zellstudie

Weichteilsarkome

NCT Master Einschluss prüfen!

Inoperable oder metastasierte high grade 

Weichteilsarkome (G2/3)

Regorafenib
Avelumab§


