Kerstin Fahl-Nikodemus

Dr. med. dent.

Diskrepanzen im Sexualsteroidrezeptor-Besatz zwischen
Primartumor und Metastase beim Mammakarzinom der Frau

Geboren am 05.08.1959 in Gottleuba

Reifeprifung Juli 1978 in Pirna/Sachsen

Studiengang der Fachrichtung Zahnmedizin vom WS 1979 bis SS
1984

Physikum im Juli 1984 an der Universitat Leipzig

Praktisches Jahr im Landambulatorium Jessen

Staatsexamen im Juli 1984 an der Universitat Leipzig

Promotionsfach: Zahnmedizin
Doktorvater: Priv.-Doz. Dr. med. H.-J. Strittmatter

Die vorliegende Arbeit untersucht den Rezeptorstatus von Estradiol und Progesteron im primaren
Mammakarzinom im Vergleich zur primaren Lymphknotenmetastase sowie zum zeitlich versetzten
Rezidiv sowohl vor als auch unter adjuvanter Hormon- bzw. Chemotherapie.

Bei den Patientinnen mit primarem Lymphknotenbefall anderte sich hinsichtlich
des Estradiolrezeptors das Verhaltnis von positiv zu negativ von 89 zu 38 im
Primé&rtumor auf 67 zu 60 bei den primaren Lymphknotenmetastasen. Fir den
Progesteronrezeptorbesatz ergab sich ein Verhéltnis von rezeptorpositiv zu -
negativ von 78 zu 49 im Primartumor und von 61 zu 66 in der Metastase.

Bei Patientinnen mit sekundarem Lokalrezidiv nach Chemotherapie zeigte sich
sowohl beim Estradiol- wie beim Progesteronrezeptor ein Wechsel zwischen
Primartumor und Rezidiv von positiv zu negativ in 93% der Falle.

Patientinnen mit sekundarem Lokalrezidiv unter adjuvanter Tamoxifen-Therapie
vollzogen einen Wechsel im Estradiolrezeptorbesatz in 64% der Falle
ausschlie3lich in Richtung eines negativen Rezeptorstatus. Fur den
Progestronrezeptor wurde ein Wechsel nach negativ in 50% der Falle
beobachtet.

Bei den mit hochdosiertem Medroxyprogesteronacetat therapierten 4



Patientinnen erfolgte zwischen Primé&r- und Sekundartumor ein kompletter
Wechsel beider Rezeptortypen von positiv zu negativ.

Das Kollektiv von 14 Karzinomen mit zeitlich versetztem beidseitigen
Karzinombefall differierte im Rezeptorbesatz fir Estradiol in einem Fall (positiv
nach negativ), fir den Progesteronrezeptor in drei Fallen (negativ nach positiv).



