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Informacio6 sobre la situacié actual de les Guies Terapéutiques de I'IlCO (ICO-Praxis):

S’informa als membres de la Comissié de la situacié actual de la elaboracié de les ICO-Praxis.

o Guia clinica terapéutica per al tractament médic i radioterapic del cancer del cancer
de mama
El n° de reunions pel grup de treball realitzades han estat 5. L'estat actual de la guia és que el treball
del grup esta finalitzat i el document en revisid. El segilient pas és I'enviament per a revisié externa.

o0 Guia terapeutica per al tractament medic i radioterapic del cancer colorectal
El n® de reunions pel grup de treball realitzades han estat 5. L'estat actual de la guia és pendent de
concretar la malaltia metastatica. El segiient pas és I'enviament del document per revisio del grup i a
continuacidé enviament per revisio externa.

0 Guia clinica terapeutica per al tractament médic i radioterapic del limfoma B difus
de cél-lula gran
El n® de reunions pel grup de treball realitzades han estat 3. L'estat actual de la guia és que el treball
del grup esta finalitzat. El seglient pas és I'enviament per a revisié externa.

o0 Guia clinica del tractament del dolor oncologic
El n° de reunions pel grup de treball realitzades han estat 4. L'estat actual de la guia és que s'esta
pendent de I'enviament de documents per part de membres del grup. El segiient pas és I'enviament
del document per revisié del grup i a continuacié enviament per revisié externa.

En totes les guies la revisié externa inclou:
1. Comissi6é farmacoterapéutica 1CO
Comissié Farmacoterapéutica Hospital ICS en el que col-laborem (Bellvitge, Badalona i Girona)
Serveis de I'hospital de I'ICS implicats (Cirurgia i Clinica del dolor principalment)
Xarxa comarcals a través del grup de treball que en breu es constituira
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Revisors externs a la institucio de reconegut prestigi
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Analisis dels farmacs que han estat inclosos en les Guies Terapéutiques de I'ICO

o Lapatinib/C. mama metastasic. Aprovacié amb criteri restringit i segons les condicions
establertes en la Guia terapéutica ICO: En combinacié amb capecitabina si progressio a 2 linies
previes de malaltia metastasica o progressié cerebral durant trastuzumab o progressio a
trastuzumab durant I'adjuvancia

o Trastuzumab/C. mama en neoadjuvancia. Aprovaci6 amb criteri restringit i segons les
condicions establertes en la Guia Terapeutica 1CO: Quimioterapia previa al tractament quirdrgic
en casos localment avancats (T3-4 o N2-3) per a una rapid control de la malaltia sistémica i
local que faciliti el paper de la cirurgia i la RDT. L'’esquema aprovat per la Comissio és el que té
evidéncia segons la bibliografia de I'estudi Budzar i cols.
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o Cetuximab/C. colorectal metastasic amb gen Kras de tipus natural. Segons la Guia Terapéutica
de I'lICO, per al Tractament medic i radioterapic del Cancer Colorectal la utilitzacié de cetuximab
s'inclou en les 2 segtients situacions:

B) Metastasis irresecables pero potencialment resecables en malaltes amb KRAS de tipus natural en
primera linea
0 Pacients que no han rebut FOLFOX en adjuvancia o si >12 mesos d'interval lliure de
malaltia post-adjuvancia amb QT que contingui oxaliplati: cetuximab-FOLFOX
0 Pacients que han rebut FOLFOX en adjuvancia i <12 mesos d'interval lliure de malaltia
post-adjuvancia: cetuximab-FOLFIRI

C) Metastasi no resecable
0 Pacients d'alt risc que no han rebut FOLFOX en adjuvancia o si >12 mesos d'interval
lliure de malaltia post-adjuvancia amb QT que contingui oxaliplati: cetuximab-FOLFOX
o0 Pacients que han rebut FOLFOX en adjuvancia i <12 mesos d'interval lliure de malaltia
post-adjuvancia: cetuximab-FOLFIRI
o Pacients de baix risc en 32 linea combinat amb irinoteca

La Comissié aprova amb criteri restringit i segons les condicions establertes en la Guia Terapéutica

ICO perd amb una série de consideracions:

1. S'ha d’incloure en el text i la recomanacio de la guia que la determinacié de 'EFGR segueix sent
un criteri segons fitxa técnica del cetuximab i segons criteri d’'inclusié en els estudis pivotals

2. En el cas de metastasis irresecables perd potencialment resecables I'aprovacié restringida i
temporal ja que es considera d’interés que el propi grup porti a terme una avaluacié dels
resultats. També es recomana una revisio i unificacid dels criteris dels Comités de Cirurgia
Hepatica.

3. S’ha d'establir d'una manera rapida i similar el circuit de determinacié validada del KRas en els
tres centres

L'Hospitalet de Llobregat, 18 de setembre del 2008




