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 SOP TUMORBOARDWORKFLOW  
 
Gültigkeitsbereich: 
Gesamte urologische Abteilung. 
Zweck: 
In diesem Dokument wird die Abwicklung und Handhabung von neu diagnostizierten malignen 
Erkrankungen oder Patienten mit malignen Erkrankungen, bei denen eine therapeutische 
Entscheidung ansteht, hinsichtlich der Vorstellung im urologischen Tumorboard dargestellt.  
 
Anweisung: 
 

Tumorboard-Mitglieder: 
- Urologie 
- internistische Onkologie 
- Radiologie 
- Radioonkologie 
- Nuklearmedizin 
- bei Bedarf die anderen entsprechenden Abteilungen (Chirurgie, Gynäkologie, 

Orthopädie etc...) 
 

• Tumorboardverantworlich ist die Urologie 
 

• Jeder Patient mit einer neu diagnostizierten, malignen Erkrankung muss bezüglich der 
notwendigen therapeutischen Entscheidungen im urologischen Tumorboard vorgestellt 
werden und der dementsprechende Konsensus im mpa dokumentiert werden. 
 

• Auch Patienten mit vorbestehender, maligner Erkrankung, bei denen es zu einem 
Progress gekommen ist, welcher ein Therapiewechsel erforderlich macht, können im 
urologischen Tumorboard nach Bedarf vorgestellt werden. 

 
• Die Eintragung in das betreffende Programm C37 für das jeweilige Tumorboard erfolgt 

durch den behandelnden Arzt bzw. nach Einlangen des Histobefundes durch das 
Sekretariat.  

 
• Die Fragestellung muss allenfalls vom Arzt eingetragen werden und muss bis 

spätestens Donnerstag 9 Uhr vor dem jeweiligen Tumorboard erfolgen. Verantwortlich 
dafür ist der in dieser Woche eingeteilte Stationsarzt. 

 
• Anschließend erfolgt das Versenden der aktuellen Agenda durch das Sekretariat an die 

weiteren Tumorboardteilnehmer. 
 

• Das urologische Tumorboard findet jeweils freitags um 8 Uhr statt.  
 

• Vorgestellt werden die Fälle durch den in dieser Woche eingeteilten Stationsarzt. 
 

• Der Tumorboardbeschluss wird schriftlich im C37 durch die Sekretärin dokumentiert 
und anschließend ärztlich freigegeben.  
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• Der Beschluss wird dann in das mpa gestellt und stellt eine Empfehlung für die weitere 

Behandlung des Patienten dar. . 
 

• wenn der vorgestellte Patient aus dem niedergelassenen Bereich kommt bzw. geplant 
ist, dass er dorthin zur weiteren Besprechung geht, wird der Beschluss durch das 
Sekretariat an den betreffenden niedergelassenen Kollegen weitergeleitet. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
Mitgeltende Dokumente: 
SOP Therapie RCC, SOP Urotheliale NPL Harnblase, SOP Therapie des Prostatakarzinoms 
Historie: 
V02 21.10.2013: der Absatz „Histopathologische Befunde von Patienten, welche zur 
Besprechung in den niedergelassenen Bereich zurückgehen“ wurde hinzugefügt. 
V03 vom 21.5.2019: Tumorboardanmeldung über Programm „C37“ 
V04 vom 4.4.2022: Adaptierung an das neue urolog. Tumorboard 
V05 vom 9.5.2023: Beschluss an die niedergelassenen Kollegen 
V06 vom 24.1.2024: Beschluss ist eine Empfehlung und nicht verbindlich 
 


