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Nowotwory hematologiczne

* Przewlekta biataczka limfocytowa

 Szpiczak plazmocytowy

Zmiana standardow leczenia?



Nowe standardy leczenia leczenia PBL

immunoterapia




Przewlekta biataczka limfocytowa (PBL) —
coraz wieksza rola terapii celowanych

* Terapie celowane (ibrutynib) w leczeniu pierwszej linii PBL
(wyniki 3 badann randomizowanych dotyczacych leczenia 1-szej linii:
ILLUMINATE, AO41202, E1912)

» Stosowane terapii celowanych (wenetoklaks) przez czas okreslony
(3 — letnia obserwacja badania MURANO)

Moreno i wsp. Abstrakt 691
Shanafelt i wsp. LBA-4
Wojach i wsp. Abstrakt 6



Szpiczak plazmocytowy (MM) - przeciwciata
monoklonalne w leczeniu 1. linii

 Daratumumab w potaczeniu z lenalidomidem i deksametazonem (DRd) w leczeniu 1. linii u
chorych na MM nie kwalifikujgcych sie do autologicznej transplantacji komorek

krwiotwodrczych, ASCT (badanie 3-ciej fazy MAIA) — zmniejszenie ryzyka zgonu o 44% w
porownaniu do Rd

PFS (miesigce) NR 31
ORR (%) 93 81

* Daratumumab w potgczeniu z VRd indukuje VGPR u 100% chorych kwalifikujgcych sie do
ASCT (badanie Il fazy Griffin)

Facon i wsp. LBA-2
Voorhees i wsp. Abstrakt 151
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Szpiczak plazmocytowy - leczenie podtrzymujgce po ASCT
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* lksazomib (doustny inhibitor proteasomu) zastosowany w leczeniu
podtrzymujgcego przez 2 lata u chorych z nowo rozpoznanym
szpiczakiem plazmocytowym (MM), ktdrzy uzyskali co najmniej
odpowiedz czesciowg po leczeniu indukujgcym Pl i/lub IMIDS i
otrzymali autologiczng transplantacje komorek krwiotworczych
wydtuza czas do progresji choroby (PFS) u chorych (zwiekszenie
odsetka PFS 0 39%) — badanie Tourmaline MM3

Dimopoulos i wsp. Abstrakt 301



CAR-T cells —,,zyjacy lek”

* Nowe dane dotyczace dtuzszej obserwacji (do 3 lat) pokazujg, ze
u czesci chorych mozliwe jest uzyskanie gtebokich odpowiedzi
trwajgcych kilka lat — zwtaszcza u chorych, u ktorych rozwija sie
aplazja B-komorkowa jako dziatanie niepozgdane.



Leczenie niedokrwistosci w przebiegu zespotu
mielodysplastycznego (MDS)

* Luspatercept istotnie zmniejsza zaleznos¢ od transfuzji krwinek
czerwonych u chorych na MDS niskiego i posredniego ryzyka (badanie
kliniczne 3-ciej fazy MEDALIST)

Luspatercept Placebo

Po 8 tygodniach  Po 12 tygodniach Po 8 tygodniach Po 12 tygodniach
Uniezaleznienie od transfuzji 37,9 28,1 13,2 7,9

Fenaux i wsp. Abstrakt 1



Ostra biataczka szpikowa (AML)

* Wenetoklaks z potgczeniu z matymi

VEN+LDAC LDAC

dawkam! cytarabiny !n_dukuje szqukc_) 05 (miesiace) 10 c
gteboka i trwatg remisje u wczesniej

nieleczonych chorych na AML nie CR (%) 26 8
kwalifikujgcych sie do intensywnej CR/Cri (%) 54 11

chemioterapii

Wei i wsp. Abstrakt 284



Ostra biataczka szpikowa (AML)

* Enasidenib — CR/Cri —43% chorych na AML z mutacjg IDH2 wczesne
wyniki badania Beat AML Master Trial)

* l[wosidenib — CR/CRh —41,2% chorych na AML z mutacjg IDH1 (wyniki
badania | fazy)

Stain i wsp. Abstrakt 287



