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Liebe Patientin,

das Endometriumkarzinom ist der haufigste Krebs der weib-
lichen Geschlechtsorgane. Gemass Zahlen der Krebsliga
gibt es jahrlich etwa 950 Neuerkrankungen in der Schweiz.!
Bei weit mehr als der Halfte aller Betroffenen tritt die Krank-
heit nach der Menopause auf, also in der Zeit nach der
letzten Menstruationsblutung. Abnorme vaginale Blutungen
kénnen ein Hinweis auf ein Endometriumkarzinom sein.
Trotzdem ist im Fall von postmenopausalen Blutungen nur
in 3% der Falle ein Endometriumkarzinom die Ursache. Pra-
menopausal liegt die Quote sogar noch deutlich darunter.?3*
Im Verdachtsfall wird haufig eine transvaginale Ultraschall-
untersuchung durchgefihrt, um die Ursache fur die Blutung
Zu ermitteln. Zu den weiteren Standarduntersuchungen
gehdren die Gebarmutterspiegelung (Hysteroskopie) und die
Ausschabung der Gebarmutter (Abrasio). Diese sind auf-
wandiger und bergen das Risiko von Blutungen, Infektionen
oder anderer Komplikationen chirurgischer Eingriffe, wie die
Verletzung oder Perforation der Gebarmutter.

Mit dem WID®-easy Test gibt es nun erstmals die
Moéglichkeit, mittels eines einfachen Vaginalab-
strichs festzustellen, ob ein hohes oder niedriges
Risiko fiir Gebarmutterkrebs besteht.

Vorteile des WID®-easy Tests
Zuverlassige und schnelle Abklarung, ob ein Endomet-

riumkarzinom vorliegt

Probennahme durch einfachen Vaginalabstrich
Gebarmutterspiegelung und Ausschabung kdnnen bei
einem negativen WID®-easy Testergebnis vermieden
werden




Grundlagen

Der WID®-easy Test ist ein sogenannter epigenetischer
Test, der den Methylierungsstatus von DNA-Regionen
misst, von denen bekannt ist, dass sie bei Gebarmutter-
krebs unterschiedlich stark methyliert sind.

Keine Methylierung Methylierung
nachgewiesen in den untersuchten nachgewiesen in den untersuchten
DNA-Regionen DNA-Regionen

Kein Krebs ~ DNA A Krebs

Risikofaktoren und
Symptome

Der 6strogenabhangige Gebarmutterkrebs wird durch lang-
fristigen Ostrogeneinfluss begiinstigt, wobei unerheblich ist,
ob der Ostrogeneinfluss auf nattirliche Weise (z. B. durch Kin-
derlosigkeit oder Ubergewicht) oder durch dussere Faktoren
(z.B. Ostrogenbehandlung) erfolgt. Beim dstrogenunabhéngi-
gen Gebarmutterkrebs ist vor allem fortgeschrittenes Alter ein
Risikofaktor. Postmenopausal gelten vaginale Blutungen als
wichtigstes und haufigstes Symptom. Pramenopausal kdnnen
Zwischenblutungen oder auch Veranderungen von Dauer
oder Starke der Regelblutung ein friihes Anzeichen sein.



Folgende Risikofaktoren beglinstigen die Entwicklung eines
Endometriumkarzinoms:

@ Fortgeschrittenes Alter

@ Ubergewicht

@ Ostrogenbehandlung ohne Gestagenausgleich

@ Tamoxifen-Therapie (bei Brustkrebs)

@ Diabetes Mellitus

@ Genetische Pradisposition (z.B. Lynch-Syndrom)

@ Polyzystisches Ovarialsyndrom (PCOS)

@ Kinderlosigkeit und Alter Gber 40 Jahre

«lch bin so dankbar, dass es den WID®-easy Test gibt. Nach meiner Me-
nopause hatte ich plétzlich unerwartete Blutungen, und natlrlich macht
man sich da sofort Sorgen. Der Gedanke an eine Ausschabung oder Ge-
barmutterspiegelung war beunruhigend, da solche Eingriffe immer Risiken

mit sich bringen. Der WID®-easy Test hat mir geholfen, auf einfache und
nicht-invasive Weise Klarheit zu bekommen. Es war ein grosser Schritt,
der mir Angste genommen hat und mir das Vertrauen gab, die néchsten
Schritte mit meinem Arzt zu besprechen.» Anna, 57 Jahre

Vergleich mit anderen
Diagnhostikmethoden

Verglichen mit dem transvaginalen Ultraschall erhalten beim
WID®-easy Test deutlich weniger gesunde Frauen einen
positiven Testbefund («falscher Alarmy»). Daher missen in der
Folge weniger Ausschabungen vorgenommen werden.
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Ultraschall WID®-easy Spiegelung Ausschabung

Bei Spiegelung und Ausschabung wird der Gebarmutter-
halskanal geweitet und die Instrumente zur Ausschabung in
die Gebarmutter eingeflihrt. Beim WID®-easy Test hinge-
gen reicht ein Abstrich um die Zervix und aus dem hinteren
Scheidengewdlbe aus.

Sensitivitat, Spezifitat,
NPV und PPV

Die Genauigkeit eines Tests wird in Sensitivitat, Spezifitat,
Negativ Pradiktiver Wert (NPV) und Positiv Pradiktiver Wert
(PPV) angegeben:

Sensitivitat 90,9% 90,9%
Spezifitat 45,8% 97,3%
PPV 4,9% 50,0%
NPV 99,4 % 99,7%




Eine hohe Sensitivitat bedeutet, dass ein Test wenige er-
krankte Personen ubersieht. Die Spezifitat gibt an, wie viele
gesunde Personen zuverlassig als gesund erkannt werden.
Der NPV hingegen gibt die Wahrscheinlichkeit an, dass
eine Person mit einem negativen Testbefund tatsachlich
gesund ist und der PPV, wie viele der als erkrankt Geteste-
ten tatsachlich Krebs haben.

Bei 40 Frauen mit postmenopausalen Blutungen zeigt der
Ultraschall (Grafik links) 20-mal eine verdickte Gebar-
mutterschleimhaut an und die Frauen missen sich einer
Ausschabung unterziehen, obwohl nur eine der 40 Frauen
Krebs hat.* Der WID®-easy Test (Grafik rechts) kann 18 von
20 Frauen die Ausschabung ersparen.
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Fiir wen ist der WID®-easy Test geeignet?

Der WID®-easy Test ist fUr alle Frauen geeignet, bei denen
ein erhdhtes Risiko fur ein Endometriumkarzinom vorliegt.

Das sind insbesondere Frauen ab dem 45. Lebensjahr mit
abnormalen Blutungen.

Was kostet der Test?

Die labormedizinischen Kosten fur den WID®-easy Test
betragen CHF 341.95. In der Regel Ubernimmt die Kranken-
kasse die Kosten fur den Test. Es ist aber moglich, dass
die Krankenkasse es ablehnt die Kosten im Rahmen der
Grundversicherung und/oder allfalliger Zusatzversicherun-
gen zu Ubernehmen. In diesem Fall miissen Sie als Patien-
tin die Kosten selbst tragen.
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