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Veranstaltung:

AKIO Sitzung Hybrid

Ort DGHO Jahrestagung Hamburg

Datum: 15.03.2024 | Beginn: 17.30 Uhr, Ende: 18:45 Uhr Raum: Hybrid

Protokollfuhrung: | Claudia Loffler, Ergdnzungen im Nachgang durch Hans Lampe

Nachster Termin: | 10/24 Beginn: folgt DGHO Jahrestagung Basel
Anwesende Mitglieder anwesend Anwesende Mitglieder anwesend

Dr. med. Jann Arends Dr. med. Mirjam Krug X (V)

Dr. med. Gesche Brannolte-Raab Dr. med. Hans Lampe X

Dr. med. Beatrice Briicher-Encke Dr. med. Claudia Loffler X (V)

Dr. med. Fritz Friedl Dr. med. Lothar Miiller

PD Dr. med. Patricia Grabowski Prof. Dr. med. Petro E. Petrides

Dr. rer. nat. Thomas Gronau Prof. Dr. med. Monika Reul3-Borst

Dr. med. Cathrine Haller Prof. Dr. med. Matthias Rostock X (V)

Dr. med. Julia Hartung X (V) Dr. med. Susanne Roth-Goldbrunner X

Dr. med. Claudia Hohmann X (V) Dr. med. Andre-Robert Rotmann

Dr. med. Markus Horneber Dr. Ulrike Schwinger

Dr. rer. nat. Martin Hol3feld Dr. Birgit Stolze

Prof. Dr. med. Jutta Hiubner PD Dr. med. Petra Voil3 X (V)

Dr. med. Michael Klein Dr. med. Marcela Winkler

Dr. med. Brigitte Krag| Dr. med. Bernhild Wirp

v= virtuell zugeschaltet

Gaste:

Alina Busch, UKE

Entschuldigt: Frau Hubner, Frau Winkler

Agenda:
TOP 1

TOP 2

TOP 3

TOP 4

TOP 5

TOP 6
TOP 7

BegrufRung und Vorstellung neuer Mitglieder (10 min)
PD Dr. Claudia Léffler und Dr. Hans Lampe
AKIO gemeinsam gestalten — Neuausrichtung und Netzwerke (10 min)

Vorschlag Hans Lampe: Profil AKIO: Was braucht der Onkologe?
Indikationen zur ergadnzende Therapien? Externe/ Interne Evidenz / Patientenpraferenz?
Dr. Hans Lampe

Schwarmwissen: Bitte bringt Euch gerne ein und meldet uns bis 11.3. riick, wenn ihr zu diesem

Punkt etwas vorbereiten mochtet (in dieser Kategorie mdchten wir zukinftig neue Tools,
Webpages, Arbeitsmaterialien oder auch spannende neue Publikationen vorstellen)

Work in Progress

Ovarialkarzinom — Hans Lampe (3 Min)
Hirntumore — Susanne Roth-Goldbrunner (3 Min)
Palliativmedizin — Hans Lampe (3 Min)

(in dieser Kategorie mochten wir Euch einladen uber Forschungsvorhaben und klinische Projekte
zu berichten)

Bericht aus den Task Forces (10 min) PD Dr. Claudia Loffler
(in dieser Kategorie sollen die Arbeitsgruppen berichten)

Weitere Themen (10 min) Vorbereitungen der nachsten Projekte Alle
Abschluss und Verabschiedung
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AdTOP 1
Begrufung und Vorstellung neuer Mitglieder

Néchste Schritte: bitte sprecht gerne Kollegen und Netzwerkpartner an im AKIO Mitglied zu werden und auch aktiv
mitzugestalten.

Ad TOP 2
AKIO gemeinsam gestalten — Neuausrichtung und Netzwerke
Hans Lampe erlautert seinen Vorschlag

LProfil AKIO*: Was braucht der Onkologe? Indikationen zur erganzende Therapien?
Externe/ Interne Evidenz / Patientenpraferenz?

Externe Evidenz: Fir viele Verfahren in Onkopedia zusammengefasst und bewertet.

Interne Evidenz: Wie kdnnen wir die vorliegende externe Evidenz in der konkreten Behandlungssituation des
einzelnen Patienten nutzen? Einschétzung des Therapieansprechens im Verlauf, der auftretenden unerwiinschten
Wirkungen, der lokal gegebenen Therapiemdglichkeiten.

Patientenpraferenz: Welche Erwartungen / Wiinsche hat der Patient (Lebenserwartung, Lebensqualitét,
akzeptable Nebenwirkungen der tumorspezifischen Behandlung?).

Welche lokal vorhandene Behandlungsmaoglichkeiten konnen in die Therapie integriert werden?

Eine haufig auftretende Problematik betrifft das Zusammenwirken von ,(An- Ent-) Spannung — Angst —
Schmerzen®. Ein Vorschlag ware diesen Komplex und die verschiedenen Therapieméglichkeiten in haufigen
Situationen weiter zu diskutieren. Mehr demnéchst im digitalen Ordner des AK.

=>» Es besteht die Idee evtl. eine Art Drop box zu bekommen in der Wissen/Tools gesammelt werden kénnen
fur Mitglieder. Eher erstmal nicht 6ffentlich auf der normalen AKIO Homepage.

= Es kommt der Vorschlag hier insbesondere auch Best Cases zu sammeln (evtl. dies auch ein Thema fur
zukunftige Kongress Sessions

Claudia Loffler berichtet tiber die neuen Mitglieder (seit 10/23 insgesamt 6 neue Mitglieder). Bericht Gber den
Netzwerkstatus (Fragebogen, Ricklauf war Gberschaubar), wir sind bereits in vielen AGs und Fachgesellschaften
breit vernetzt.

Nachste Schritte: Klarung, ob eine Drop Box eingerichtet werden kann, alternativ ein Passwortgeschuitzter Bereich
auf der DGHO Homepage

=>» Inzwischen liegt eine Riickmeldung der DGHO vor.

= In der DGHO Cloud wurde ein Ordner eingerichtet unter folgendem Link

|=_—|AK Integrative Onkologie

= Wer dort etwas ablegen méchte, kann dies gerne tun. Wir schlagen vor, dass wir dies strukturiert machen
sollten: Dateiname_Name Mitglied_Datum

=>» Zusatzlich macht es sicher Sinn, wenn etwas diskutiert werden soll/darf dann auch tber den Verteiler eine
Rickmeldung hierzu zu geben, damit die anderen Mitglieder darauf aufmerksam gemacht werden.

= WICHTIG: Auf die Inhalte zugreifen kann jeder, der den Link bekommt. Gebt daher den Link bitte nicht an
Mitglieder auRerhalb des Arbeitskreises weiter.

Ad TOP 3

Schwarmwissen:

Ubersprungen — wieder in 10/24

(in dieser Kategorie mdchten wir zukiinftig neue Tools, Webpages, Arbeitsmaterialien oder auch spannende neue
Publikationen vorstellen)

Néchste Schritte: Bitte bis Basel Uberlegen, ob Ihr hier etwas vorstellen mdchtet, gerne Riickmeldung an Hans
Lampe und mich. Wir erinnern nochmals im Safe the Date.

Ad TOP 4

Work in Progress

Ovarialkarzinom — Hans Lampe (3 Min)

Hans Lampe berichtet Uber in vitro Versuchsreihen an chemoresistenten Pankreas- und ALL Zelllinien (DGHO
2019). Es konnte die Wirksamkeit der Dekokte an verschiedenen Zelllinien gezeigt werden (Keine Pharmakokinetik


https://dghos-my.sharepoint.com/:f:/g/personal/habedank_dgho_de/EjCjwbtuB1BMvEaCTAuQtXYBSSmZ_IhwzcMvz9ns_KXizQ?e=sFZKlH
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Daten, ein Tiermodell wird der nachste Schritt sein). Klinisch liegen hierzu Beobachtungen bei therapieresistenten
Patienten vor (DGHO 2022). Das langerfristige Interesse ist klinische Beobachtungen und Grundlagenerkenntnisse
zusammenzufiuihren (Kuo 21018).

Aktuell Uberprift eine chinesische Kollegin die in chinesischen Datenbanken vorliegenden Daten (Data Mining) um
ein Konzept zur integrativen Nutzung zu entwickeln. Ebenfalls zuné&chst in Zellkulturen wird ein koordiniertes
Vorgehen bei Platinresistenz gepruift.

Hirntumore — Susanne Roth-Goldbrunner (3 Min)

Susanne Roth-Goldbrunner berichtet tiber ein multimodales integratives Konzept begleitend zur konventionellen
Therapie bei Glioblastom Patienten. Diese wurde in KdIn durchgeftuihrt. Die behandelten Patienten erhielten
zusatzlich TCM (Akupunktur, Erndhrung, Phytotherapie, Qigong), Lebenstilberatung, Bioresonanz, Aromatherapie
und Bewegung. Es erfolgte eine retrospektive Analyse der 23 Patientinnen (matched pair Analyse, prognostisch
und hinsichtlich anderer Variablen vergleichbares Kollektiv). Es zeigte sich hier ein verbessertes Uberleben in der
CAM Gruppe.

Was das letztlich genau bedeuten kdnnte, mdchte die Gruppe gerne perspektivisch in einem RCT untersuchen.
Mehrere Mitglieder signalisieren Interesse am Projekt - Ermunterung multizentrisch mal zu Gberdenken und ggf.
auch Forschungsgelder hierfiir zu beantragen (Interesse von Matthias Rostock, Julia Hartung und weitere; NCH in
Wirzburg Dr. Kel3ler kann ebenfalls gerne vermittelt werde).

Palliativmedizin — Hans Lampe (3 Min)
Vorstellung hatte durch Christian Junghanf3 stattfinden sollen, der aber verhindert war. Wird hierzu einen Vortrag
auf der Jahrestagung im Herbst geben.

Der Versuch Angehorige mit Akupressur beim Auftreten von Dyspnoe zu Hause in die Behandlung einzubeziehen,
lie bei unzureichender Akzeptanz durch die Angehdrigen nicht in einem Studienprojekt umsetzen. Aktuell arbeiten
wir an einem erweiterten Ansatz (,Spannung-Angst-Schmerz“ s.0.) jetzt unter Einsatz der Akupunktur durch Arzte,
der jetzt in verschiedenen Situationen untersucht werden soll (Palliativstation, Poliklinik, bedrohliche Nachrichten,
chron. Schmerzen, Angstzustande....).

Digitaler Ordner zur Ideensammlung fur Basel folgt.

Nachste Schritte: Bitte bis Basel Uberlegen, ob Ihr hier etwas vorstellen méchtet, gerne Riickmeldung an Hans
Lampe und mich. Wir erinnern nochmals im Safe the Date.

Ad TOP 5
Bericht aus den Task Forces: Bildung von Task Forces (Kongressorganisation, Netzwerke und Leitlinien,
Forschung und Studien, Offentlichkeitsarbeit, Lehre und Weiterbildung)
Erste Task Forces wurden gebildet und haben teils schon ihre Arbeit aufgenommen.
Sitzungsvorschlag fur Basel wurde eingereicht Ende Februar, um in der Frist zu bleiben.
= Vorschlag: Hans Lampe schlagt eine weitere Task Force fur das Thema ,Westliche und Chinesische
Medizin“ vor.

= Memo fur Basel: RS Frau Schwinger (wollte bezgl. Offentlichkeitsarbeit die Kollegin bei Thieme
ansprechen (Podcast).

Néachste Schritte: Die Kollegen innerhalb der Task Forces werden versuchen sich weiter zu organisieren und bis
zur JT in Basel einmal ein virtuelles Treffen zu planen.

Ad TOP 6
Sonstige Themen, die wir vergessen haben

Ad TOP 7

Abschluss und Verabschiedung

Modalitaten zukunftiger Treffen (digital versus vor Ort, Frequenz)

Die Mehrheit war heute virtuell anwesend, die Treffen sollten daher weiter in Hybrid stattfinden.
Wunsch der Mitglieder auf der Jahrestagung das Treffen auf den Sa oder So zu legen.

Idee: Danach gemeinsames Abendessen /Social Event in Basel einplanen.



