Przetomowy lek na agresywnego
raka piersi?

1 stycznia 2023

Nowy lek z grupy okreslanej jako ,konie trojanskie” jest nowym
przetomem w leczeniu zaawansowanego HER2-dodatniego raka
piersi — ocenity specjalistki w rozmowie z PAP, powotujac sie
na najnowsze wyniki badan.
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niej uznany za bezpieczny i skuteczny!

Zaktualizowane wyniki badania nad lekiem o nazwie trastuzumab
derukstekan wykazaty, ze lek ten zmniejsza ryzyko zgonu
pacjentek z HER2-dodatnim rakiem piersi o 36 proc. w stosunku
do obecnie stosowanego standardu. Wyniki III fazy badania o
nazwie DESTINY-Breast03 zostaty zaprezentowane podczas
tegorocznego Sympozjum nt. Raka Piersi (SABCC), ktdére odbywato
sie w grudniu w San Antonio w USA. Peina analiza zostanie
opublikowana w czasopis$mie ,Lancet”.

Rak piersi HER2-dodatni jest bardziej agresywnym nowotworem
piersi, niz najczestszy hormonozalezny rak piersi. Stanowi on
ok. 20 proc. wszystkich przypadkéw raka piersi. Skutecznos$¢
leczenia tego nowotworu zmienita sie dzieki wprowadzenia lekoéw
celowanych. Najnowszym osiggnieciem w jego leczeniu sg leki
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zaliczane do tzw. koniugatdéw. Sa one potaczeniem terapii
celowanej (przeciwciat*a monoklonalnego) z chemioterapig. Do
tej grupy lekdéw nalezy tez trastuzumab derukstekan. ,Na
konferencji w San Antonio pokazano zaktualizowane wyniki
badania DESTINY-Breast03. My wiedzielismy, ze to jest lek
skuteczniejszy, niz obecnie stosowany koniugat — trastuzumab
emtanzyny, ale najnowsze wyniki sg naprawde przetomowe. Lek
wydtuzyt czas bez progresji choroby o 22 miesigce, czyli
prawie o dwa lata” — powiedziata PAP dr n. med. Katarzyna
Pogoda =z Kliniki Nowotwordéw Piersi i Chirurgii
Rekonstrukcyjnej Narodowego Instytutu Onkologii — Panstwowego
Instytutu Badawczego w Warszawie.

Jak zaznaczyta, czas bez progresji choroby u pacjentek
leczonych nowym lekiem wynosit 29 miesiecy, a leczonych
starszym koniugatem — 7 miesiecy. ,To znaczy, ze o prawie dwa
lata dtuzej pacjentki nie wymagaty zmiany terapii na inng. To
naprawde niesamowita korzys¢. Nie pamietam, kiedy ostatnio
udato sie uzyska¢ tak duzg réznice” — powiedziata dr Pogoda.

Jak podkreslita, ,jest to tym wiekszy sukces”, ze lek podawano
w drugiej linii terapii pacjentkom z chorobg przerzutowg. A
najwieksze sukcesy notuje sie zawsze w pierwszej linii
leczenia. ,Nie wiemy jeszcze, o ile wydtuzyta sie mediana
catkowitego przezycia pacjentek dzieki nowemu lekowi, bo nie
zostata ona jeszcze osiggnieta ani w grupie otrzymujacej
trastuzumab derukstekan, ani w grupie otrzymujgcej trastuzumab
emtanzyny. Jednak wiadomo juz, ze lek zmniejszyt ryzyko zgonu
w trakcie trwania badania o 36 proc.” — powiedziata PAP dr
Joanna Kufel-Grabowska z Kliniki Onkologii i Radioterapii
Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego.

,Te wyniki trzeba uzna¢ za przetom. Za pomocg takich lekoéw
bedziemy w stanie leczy¢ chore z przerzutowym rakiem piersi
jak z choroba przewlektg” — dodata dr Pogoda. Podkreslita, ze
lek jest podawany co trzy tygodnie, dlatego duza grupa pan
moze normalnie funkcjonowal, pracowa¢, petnié wszystkie role
spoteczne.



Dr Kufel-Grabowska przypomniata, ze obecnie koniugaty s3g
bardzo obiecujgce w leczeniu nowotwordw. ,To jest bardzo
intensywnie badana grupa lekdéw. Polega na celowanym
dostarczaniu chemioterapii do komérek nowotworowych za
poSrednictwem przeciwciat, ktdére przytaczajg sie do
konkretnych antygenéw na komérce” — ttumaczyta. Po potagczeniu
z antygenem cytostatyk (chemioterapia) wnika do komérki
nowotworowej i jg niszczy. Ze wzgledu na ten mechanizm
dziatania koniugaty okresla sie popularnie mianem koni
trojanskich. ,To, co jest charakterystyczne dla nowych
koniugatdéw, co sprawia, ze one sg bardziej skuteczne, niz
stare — to fakt, ze sg w stanie uszkadza¢ sasiednie komdrki.
To sie przektada na ogromng korzys¢ kliniczng” — powiedziata
dr Pogoda.

Specjalistki zaznaczyty, ze na razie nowy lek nie jest w
Polsce refundowany. ,Moze by¢ dostepny w badaniach klinicznych
lub w ramach rozszerzonego dostepu” — titumaczyta dr Kufel-
Grabowska. Podkreslita, ze lek wykazuje tez skuteczno$¢ w raku
piersi tzw. HER2-low, czyli z niska ekspresjg receptoréw HER2
na powierzchni komérek. ,Ten lek ma szanse dziata¢ nie tylko w
raku HER2-dodatnim, ale tez u pacjentek, u ktérych ekspresja
receptora HER2 jest niska. Sa juz przedstawiane wyniki badan,
ze terapia dziat*a u tych chorych i w tym wskazaniu lek jest
zarejestrowany w USA. My czekamy na rejestracje europejska” —
dodata dr Pogoda.
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