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NEOADJUVANTE IO BORSTKANKER

• Triple-negatieve borstkanker heeft een relatief slechte
overleving

• Neoadjuvante chemotherapie is de huidige standard of care 

• Toch blijft een verhoogd risico van recidief en mortaliteit bestaan
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NEOADJUVANTE IO BORSTKANKER

alle PD-L1 + PD-L1 -

Mittendorf, et al. Lancet 2020; 396: 1090–100.



RESPONS PATRONENEN NA NAT

See and Siziopikou. Pathology - Research and Practice 230 (2022) 153753
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Cercek et al. N Engl J Med. 2022 Jun 23;386(25):2363-2376.

NEOADJUVANTE IO IN RECTUMCA.

Phase 2
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NEOADJUVANTE IO IN DMMR CRC

Chalabi, 2022 ESMO



CRC NEOADJUVANT RESECTIE SPECIMEN

Pai and Pai. Modern Pathology (2018) 31, 4–23
.
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CM816 TRIAL – CHEMO-IO

Forde et al. N Engl J Med 2022;386:1973-85.
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NADIM TRIAL – CHEMO-IO



NADIM TRIAL

Progression free survival
(secondary endpoint)

Progression free survival
(Complete pathologisch respons vs. overige)

Provencio, 2022 WCLC
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WCLC 2021, Carbone

CLINICAL/BIOMARKER DATA FOR NEOADJUVANT ATEZOLIZUMAB IN 

RESECTABLE STAGE IB-IIIB NSCLC: PRIMARY ANALYSIS IN THE LCMC3 STUDY



TAKE HOME

• Neoadjuvante immuuntherapie lijkt bijzonder effectief in het 
bereiken van complete pathologische respons in 
verschillende solide tumoren

• pCR is gecorreleerd met betere PFS en OS

• Beoordeling van preparaten na neoadjuvante IO heeft 
gelijkenis, maar er zijn ook duidelijke verschillen

• Studie naar de exacte effecten op weefselniveau nu mogelijk

• cfDNA analyse is mogelijk goede toevoeging => wellicht ook 
voor vermijden van resectie in de toekomst?



Kashiwabara et al. Virchows Arch 2008;452:319–324

Dank voor uw aandacht!


