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Österreichweite Erhebung der 

chirurgischen Nachsorge beim 

kolorektalen Karzinom



	

Ergebnisse -

Rücklaufquote

Rücklaufquote 

gesamt

68% (82/120)
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Rücklaufquote aus den Bundesländern



	

Qualitäts-

management-

system

71% haben an der 

Abteilung ein QMS
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Verwendete QMS in den Bundesländern
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Ergebnisse -

Nachsorge

99% Nachsorge nach 

einer „publizierten“ 

Leitlinie (LL)

Verwendete 

Leitlinie

•72% ACO-ASSO-LL

•14% ACO-ASSO-LL + 

zusätzliche LL

•11% eigenes Konzept

•3% andere LL

90,1

8,6
1,2

„Case-manager“ bei der 
Nachsorge

Chirurgische Abteilung

Andere Abteilung

Niedergelassener 
Bereich
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Dauer der Nachsorge

Prozent



	

Nachsorgeschema

Anzahl der 

Untersuchungen

53,3 (7 – 109)

Nur eine Abteilung 

hielt sich genau an 

das ACO-ASSO-

Schema!

 Monate nach der Operation 

Untersuchung 3 6 9 12 15 18 21 24 27 30 33 36 39 42 45 48 51 54 57 60 

Anamnese, körperl 

Untersuchung 
 X  X  X  X    X    X    X 

CEA  X  X  X  X    X    X    X 

Labor                     

Koloskopie  X          X         

Rektoskopie  X  X  X  X             

CT X                    

Thoraxröntgen                     

Abdomensonografie  X  X  X  X    X    X    X 

PET                     

MRT                     

Hämokkulttest                     

 

Übereinstimmung der Nachsorgemodalitäten mit dem

ACO-ASSO-Schema

 0 bis 50 Prozent 

 50,01 bis 75 Prozent 

 größer 75 Prozent 

x Untersuchungen laut ACO-ASSO-Schema 

 



	

Nachsorge zur 

Beurteilung der 

Lebensqualität

Nur 4 Prozent der 

Abteilungen 

verwenden 

standardisierte 

EORTC-QLQ 

Fragebögen
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werden nur angesprochen, wenn der/die Patient/in über Probleme berichtet
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