S Zusammenfassung

Zusammenfassend ist festzustellen, dafd die Invasionsmarker uPA und
PAI-1 an dem von uns untersuchten Kollektiv von 211 Patientinnen mit
primdrem Mammakarzinom Uber prognostische Relevanz verfiigen. Im
Gesamtkollektiv erwies sich uPA als ein unabhéngiger Prognosemarker
sowohl fur das rezidivireie als auch das Gesamttiberleben. Unter den
low-risk Patientinnen hatte uPA nach multifaktorieller Varianzanalyse
einen signifikanten Einflufs auf die Wahrscheinlichkeit des rezidivfreien
Uberlebens in den Gruppen der Patientinnen mit einem progesteronre-
zeptorpositiven Tumor und der postmenopausalen Frauen. Der Tumor-
gehalt an uPA konnte dartiberhinaus als ein unabhangiger Prognosepa-
rameter fur das Gesamtiiberleben in den Patientinenuntergruppen mit
positivem Progesteronrezeprorbefund und fehlender Angioinvasion be-

statigt werden.

Der PAI-1-Gehalt der Mammakarzinome erwies sich als ein unabhéngi-
ger Prognosefaktor fiir das rezidivfeie Uberleben bei Patientinnen ohne
Angioinvasion und fuir das Gesamtuiberleben der postmenopausalen
Frauen. Die klassischen Prognoseparameter wie der histologischer Ma-
lignitatsgrad, der Nodalstatus und bei nodalnegativen Frauen der Pro-

gesteronrezeptorstatus waren jedoch dem PAI-1-Level tiberlegen.
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