TNM-/TNMG-/TNMR-Klassifikation

(Tumor/Nod[ullus/Metastase/Grading/Residualtumor,
tumor/nodes/metastases/grading/retreatment [A],
tumeur/node/métastase/grade/résiduel [F])

Raumliche Ausbreitung, Ausmalf? befallener Lymphknoten, Vorhandensein von Fernmetastasen,
Ausmall der Entdifferenzierung, Rezidivtumor - je nach Tumorart kdbnnen die Angaben variieren!

To Tumorgrof3e 0 (kein Anhalt fir Primartumor)

Tis  Carcinomainsitu

T1 Tumorgrol3e 2 cm oder weniger

T2 Tumorgrof3e >2 cmaber<5cm

T3 Tumorgréfle>5cm

Ta '}Eum'or Jeder Grof3e mitdirekter Ausdehnung auf die Brustwand oder Haut oder entziindliches
arzinom

TX Tumorgrole nicht sicher beurteilbar/unbekannt

No Keine Lymphknotenmetastasen nachweisbar

N1 Lymphknotenmetastasenin 1 -3 regionaren Lymphknoten nachweisbar
N2 Lymphknotenmetastasenin 4 - 9 regionaren Lymphknoten nachweisbar
N3 Lymphknotenmetastasen in > 10 regionaren L%/mphknoten nachweisbar
Nx  Lymphknotenmetastasen vermutet, aber [noch] nicht nachgewiesen

Mo  Keine Fernmetastasen
M1  Fernmetastasen nachweisbar _ _ _
Mx  Fernmetastasen kdnnen nicht beurteilt werden - vermutet, aber [noch] nicht nachgewiesen

Zusatzdifferenzierungen:

aTNM-Klassifikation = Tumor/Nod[ullus/Metastase - Autopsiestatus (autopsy tumor, nodes and
metastasis [A])

cTNM-Klassifikation =Tumor/Nod[ulJus/Metastase - klinischer Status clinical/certfied tumor, nodes,
metastases [A], clinique tumeur-node-métastase [F])

C1: Allgemeine Untersuchungsmethoden, wie klinischer Unter-
suchungsbefund, Standard-Roéntgenaufnahme etc.

C2: Spezielle Untersuchungsmethoden, wie ERCP, Computer-
tomografie etc.

C3: Ergebnisse der chirurgischen Exploration, Zytologien oder
Biopsien

C4: Erkenntnisse nach chirurgischem Eingriff und histopatholo-
gischer Untersuchung. Gleichbedeutend mit der pTNM-
Klassifikation

C5: Erkenntnisse nach Autopsie einschlie3lich histopathologi-
scher Untersuchung

pTNM-Klassifikation = Tumor/Nod[ullJus/Metastase postoperativ/inach pathologischer Unter-
suchung (pathological tumor/node/metastasis [A])

rTNM-Klassifikation = Tumor/Nod[ulJus/Metastase mit Rezidivtumorstatus (retreatment tumor, no-
des and metastasis [A])

uTNM-Klassifikation = Tumor/Nod[ulJus/Metastase nach Ultraschallbefund
uT1 = Ultraschall-Tiefeninfiltration in die Muscularis mucosa/ Submukosa
uT2 = Ultraschall-Infiltration in die Muscularis propria
uT3 = Ultraschall-Infiltration in die Subserosa
uT4 = Ultraschall-Infiltration in benachbarte Strukturen

ycTNM-Klassifikation = klinischer Status Tumor/Nod[ulJus/Metastase [-Klassifikation] nach sys-
temischer Therapie/Bestrahlung - vor chirurgischer Resektion (clinical stage tumor, nodes, metas-
tases after systemisch therapy/radiation - before surgical resection [A])

ypTNM-Klassifikation = pathologischer Status Tumor/Nod[ullJus/Metastase [-Klassifikation] nach
systemischer Therapie/Bestrathn% - nach chirurgischer Resektion (pathologic stage tumor,
nodes, metastases after systemisch therapy/radiation/after surgical resection [A])

Klassifikationen sind fiir jeden Buchstaben TNM (mit Zusatzdifferenzierungen sowie Untergruppie-
rungen) maoglich, z.B.:
aTo-4/aNo-x/aMo-x—cTo-4/cNo-x/cMo-x—pTo-4/ pNo-x/ pMo-x—rTo-4/rNo-x/rMo-x—yTo-4/ yNo-x/
yMo-X.
Hier sind auch Kombinationen maglich, wie z.B. rpMo-x—rpNo-x—ypMo-x—ypNo-x—rpTo-4—ypTo-4.

ypMO-x = Metastasenstadium postoperativ/nach pathologischer Untersuchung und Behandlung
ypNO-x =Lymphknotenstadium postoperativ/nach pathologischer Untersuchung und Behandlung




yp T =Tumorstadium postoperativ/nach pathologischer Untersuchung und Behandlung [ohne Be-
ricksichtigung von N oder M]

ypTO0/is = Tumorstadium postoperativ/nach pathologischer Untersuchung und Behandlung [patholo-
gisch complete response bei Carcinomain situl]

ypTOypNO =Tumorstadium postoperativ/nach pathologischer Untersuchung und Behandlung [pa-
thologisch complete response]

TNMG-Klassifikation = Tumor/Nod[ul]lus/Metastase mit zusatzlichem Grading (Differenzie-
rung)(tumor/nodes/metastases/grading [A], tumeur/node/métastase/grade [F])

G1 Grad1=Gutoder hoch differenziert
G2  Grad 2 =Malig differenziert
G3  Grad 3=Schlecht differenziert
G4  Grad 4 =Un-/entdifferenziert = anaplastisch
Gx  Grad X = Differenzierungsgrad kann nicht bestimmt werden

TNMR-Klassifikation = Tumor / Nod[ul]us / Metastase / Residulatumorstatus (clinical / certified
retreatment tumor, nodes and metastasis [A])

cTNMR-Klassifikation = klinischer Status Tumor / Nod[ul]us / Metastase / Residulatumorstatus
(clinical / certified retreatment tumor, nodes and metastasis [A])

Zuséatzliche Angaben hinsichtlich Residualtumorstatus (Resttumor):
Ro Kein Residualtumor

R1 mikroskopischer Residualtumor

R2 makroskopischer Residualtumor, mikroskopisch nicht bestatigt

R3 makroskopischer Residualtumor, mikrosko%isch bestatigt

Rx Vorhandensein von Residualtumoren nicht beurteilbar

Weitere zusatzliche Informationen/Erganzungen:
i isolierte Tumorzellen (immunhistochemisch)
L Invasion in Lymphgefae (nicht verwechseln mit ,N“fir Befall der regionéaren Lymphknoten)
LO keine Invasion
L1 Invasion vorhanden
LVI  lympho-vaskulare Infiltration
mi Mikrometastasen
mol molekulare Methode
Pn  perineurale Invasion (Tumorzellen befallen Nerven-umgebendes Gewebe)
Pno keine perineurale Invasion
Pn1 perineurale Invasion vorhanden
S Serumtumormarker
sn sentinel lymph node [A]
SXo-x Serumtumormarker (nur bei bésartigen Hodentumoren)
SXo alle Serumtumormarker normal
SX1 1 Serumtumormarker erhdht
SX2 2 Serumtumormarker erhdht
SX3 3 Serumtumormarker erhdht
SXx  Serumtumormarker nicht untersucht
\% Veneninvasion von Tumorzellen
Vo keine Invasion
V1 mikroskopische Invasion
V2 makroskopische Invasion
VX  Veneninvasion nicht bestimmbar

Zusatzliche Informationen bei Mi1-Befall:
BRA Dbrain[A]

EYE eyelA

HEP hepar]L]

LYM lymphnodes[A

MAR [bone] marrow [A]

OSS osseous[A]

OTH otherorgans [A]

PER peritoneum L]

PLE pleuralL
PUL pulmo (L
SKI skin[A




