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Erster Qualitatsbericht belegt hohen
Standard im Mammographie-
Screening-Programm
27. August 2010. Frauen, die am Programm zur Friherkennung
von Brustkrebs teilnehmen, erhalten eine Behandlung auf hochstem
Niveau. Das zeigt der erste Qualitatsbericht, den die Kooperations-
gemeinschaft Mammographie heute der Presse in Berlin vorgestellt Kooperationsgemeinschaft
hat. Im letzten Jahr wurde bereits der erste Evaluationsbericht mit Mammographie
den Ergebnissen aus dem Screening vero6ffentlicht. ,Der Qualitats-
bericht belegt erneut, dass es im deutschen Gesundheitswesen Pressestelle
keinen Bereich mit einem vergleichbaren Standard gibt, wie das Dr. Barbara Marnach-Kopp
Mammographie-Screening-Programm®, sagte Dr. Wolfgang Aubke, Goethestrasse 85
Beiratsvorsitzender der Kooperationsgemeinschaft Mammographie 10623 Berlin
in Berlin. T 030 31 99 851-30

. . . _ F 030 31 99 851-88
In dem Bericht sind die Auswertungen der zahlreichen MalRhahmen

zur Qualitatssicherung im Mammographie-Screening-Programm aus bmarnach@koop-mammo.de
den ersten drei Jahren von 2005 bis 2007 zusammengefasst. Darin WwWw.mammo-programm.de
zeigt sich, dass die wesentlichen Parameter zur Beurteilung der

Programmgqualitat erfiillt werden. So ist zum Beispiel die Rate an

Bildwiederholungen aufgrund von Mangeln an der Bildqualitat mit

0,75 Prozent weit unter dem geforderten Grenzwert von bis zu drei

Prozent und selbst unter dem empfohlenen Wert von bis einem Pro-

zent. Auch die Rate an Teilnehmerinnen, die nach einer Mammo-

graphie zu einer weiteren Untersuchung eingeladen wird, liegt mit

5,3 Prozent im Rahmen des empfohlenen Referenzbereichs von bis

Zu sieben Prozent. ,Die Zahlen zeigen, dass sich die Bilddiagnostik

und die Befundung der Mammographie-Aufnahmen im Screening-

Programm auf einem absolut hohen Niveau bewegen. Denn bei

einer mdglichst geringen Belastung der Frauen durch ergénzende

Untersuchungen werde entsprechend der vorgegebenen Referenz-

werte bei 7 bis 8 von 1000 untersuchten Frauen ein Tumor in der

Brust entdeckt”, erlautert Dr. Karin Bock, Leiterin des Referenz-

zentrums Mammographie Stdwest.

Ein wesentlicher Vorteil fur die von Krebs betroffenen Frauen sei
auch, wenn der Tumor bereits durch eine minimalinvasive Gewebe-
entnahme ambulant sicher diagnostiziert werden kénne und nicht
erst — wie fruher - wahrend einer Operation, berichtet Bock. Das
erleichtere die gemeinsame Planung einer Operation und der nach-
folgenden Therapie und reduziere dadurch deutlich die Belastung
der Frauen, so die Gynakologin. Mit 92 Prozent liegt der Anteil an
praoperativ gesicherten Karzinomen weit Uber den mindestens ge-
forderten 70 Prozent.
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Dass die Frauen dem Programm vertrauten, zeige sich auch an der
hohen Teilnahmerate bei der Abklarung. Rund 95 Prozent der
Frauen, die nach einer Mammographie zu einer weiteren Unter-
suchung eingeladen wirden, entschieden sich, der Einladung in die
Screening-Einheit zu folgen.

Der Qualitatsbericht wird den gesetzlichen Krankenkassen und der
Kassenarztlichen Bundesvereinigung vorgelegt, die gemeinsam die
Ergebnisse prufen und iber eventuelle Anderungen der MafR-
nahmen entscheiden.

Dr. Andreas Kohler, Vorstandsvorsitzender der Kassenarztlichen
Bundesvereinigung sagt zur Veroffentlichung des Berichtes: ,Der
von der Kooperationsgemeinschaft Mammographie vorgelegte
Qualitatsbericht ist zur richtigen Zeit gekommen. Er dokumentiert
nachvollziehbar, dass das in Deutschland angebotene Programm
qualitativ herausragend ist.”

Jurgen Graalmann, Stellvertretender Vorstandsvorsitzender des
AOK-Bundesverbandes, zieht ein positives Fazit zu den heute
vertffentlichten Ergebnissen: ,Es ist uns gelungen, ein sehr hohes
Qualitatsniveau im Bereich des Mammographie-Screenings zu
erreichen. Dies war ein primares Ziel der Krankenkassen. Der
Einsatz aller Beteiligten zahlt sich aus, denn durch eine
qualitdtsgesicherte Diagnose konnen wir den Brustkrebs besser
bekampfen und psychische Belastungen reduzieren.”

Im Jahr 2002 hatten Bundestag und Bundesrat einstimmig be-
schlossen, ein Mammographie-Screening-Programm auf der
Grundlage der Européaischen Leitlinien in Deutschland einzufihren.
Danach erhalten Frauen im Alter zwischen 50 und 69 Jahren alle
zwei Jahre eine Einladung zum Mammographie-Screening. Ziel des
Brustkrebs-Screenings ist es, durch eine frihzeitigere Diagnose von
Brustkrebs eine schonende und erfolgreiche Therapie der bos-
artigen Tumore zu erreichen und so die Sterblichkeit an der Erkran-
kung deutlich zu senken. Zur Koordination, Qualitatssicherung und
Evaluation des Mammographie-Screening-Programms haben die
gesetzlichen Krankenkassen und die Kassenarztliche Bundes-
vereinigung gemeinsam die Kooperationsgemeinschaft Mammo-
graphie gegriindet.
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