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Fall 1

e68-jahriger Patient, ECOG 2
*NSCLC (Plattenepithel)
e EGFR mut. (L858R)

e Lungenfunktion:
— FEV1 35%
— Diffusionskapazitat 40%
— Max. 02 uptake 20ml/min/kg

°EF 40%




NSCLC stage IB (3.2cm)
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Interactive CardioVascular and Thoracic Surgery 15 (2012) 258-265 BEST EVIDENCE TOPIC - THORACIC
doi:10.1093/icvts/ivs179  Advance Access publication 10 May 2012

Is radiofrequency ablation more effective than stereotactic ablative
radiotherapy in patients with early stage medically inoperable
non-small cell lung cancer?

Haris Bilal, Sarah Mahmood®, Bala Rajashankerc and Rajesh Shah**

* Department of Cardiothoracic Surgery, South Manchester University Hospital, Wythenshawe, UK
° University of Liverpool, Liverpool, UK
© Department of Radioclogy, Central Manchester University Hospital, Manchester Royal Infirmary, Manchester, UK

e 16 von 219 Publikationen
e Local progression SBRT 3.5-14.5% vs. RFA 23.7-43%

e Komplikationen:
— RFA: Pneumothorax (19.1-63%) (Rippenfx 15%)

— SBRT: Fatigue (31-32.6%), pneumonitis (2.1-12.5%), chest
wall pain (3.1-12%)
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cCancer

original Article

Radiofrequency ablation of stage IA non-small cell lung
cancer in medically inoperable patients: Results from the
American College of Surgeons Oncology Group Z4033
(Alliance) trial

Damian E. Dupuy MD &, Hiran C. Fernando MBES, Shauna Hillman M5, Thomas Ng MD,
Angelina D. Tan BS, Amita Sharma MD, William 5. Rilling MD, Kelvin Hong MEBS,

Joe B. Putnam MD

First published: 19 June 2015  Full publicatian histary

DOl 10.1002/CnCr 295307 viswssave citatlon

Volume 121, Issue 19, 2015; 3491-3498
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RFA in NSCLC IA (n=54)

¢S 86.3% at 1 year and 69.8% at 2 years
e ocal tumor recurrence-free rate 68.9% at 1 year and
59.8% at 2 years

— worse for tumors>2 cm

— 19 patients with local recurrence, 11 re-treated with RFA, 9
radiation, 3 chemotherapy

eThere 21 grade 3 adverse events, 2 grade 4 adverse
events, and 1 grade 5 adverse event in 12 patients

— None of the 4 or 5 events were attributable to RFA

eNo change in the FEV 1 or the diffusing capacity
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Cardiovasc Intervent Radiol (2012) 35:343-350
DOI 10.1007/00270-011-0194-y

CLINICAL INVESTIGATION

Comparison of Survival Rate in Primary Non-Small-Cell Lung
Cancer Among Elderly Patients Treated With Radiofrequency
Ablation, Surgery, or Chemotherapy

Heon Lee * Gong Yong Jin * Young Min Han -
Gyung Ho Chung - Yong Chul Lee -
Keun Sang Kwon « David Lynch

PS 0-2, >60y; n=40 RFA, n=17 surgery, n = 18 CTx
— RFA: comorbidities

OS (1) surgery vs (2) RFA
— stage I to Il lung 33.8 and 28.2 months (p = 0.426)

OS (1) chemotherapy vs. (2) RFA with chemotherapy
— stage Illl to IV 29 and 42 months (p = 0.03)

Lee H, CVIR 2012
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Palliative Chemotherapie bei NSCLC

| ECOG'0-2 ECOG'3

ALK/ROS1? EGFR® EGFR: und ALK/ROS12 EGFR? EGFR? nicht
transloziert mutiert nicht mutiert oder mutiert mutiert /
Mutationsstatus oder ALK/ROS12
nicht bekannt nicht transloziert /
. ALK/ROS12 Mutationsstatus
Del 18 Mutation T790M transloziert nicht bekannt
g L858R
ocer Exon 20
andere Insertionen Nicht- Plattenepithel
Mutationen Plattenepithel- karzinom
Exon 18-21 karzinom
Platinhaltige Crizotinib Afatinib? EGFR- Platinhaltige Platinhaltige Platinhaltige EGFR-TKI¢ BSC1?
Kombinations- d TKI4 Kombinations- Kombinations- Kombinations- d d
chemotherapie ocer chemotherapie chemotherapie chemotherapie ocer ocer
+ Bevacizumab + Bevacizumab *+ Bevacizumab
- angerer - - BsC® Mono-
oder TKI oder chemotherapie
Platinderivat Platinderivat
+ Zytostatikum + Zytostatikum
3. Generation®¢ 3. Generation®
PD7 PD’ CR, PR, SD | P07 | [ cr PR sD7 |
Crizotinib Platinhaltige Platinhaltige Kontrolle Docetaxel Kontrolle Nivolumab
Kombinations- Kombinations- + Nintedanib®
chemotherapie chemotherapie oder oder oder
+ Bevacizumab + Bevacizumab o
Erhaltungs- Pemetrexed Erhaltungs-
PD? oder therapie® oder therapie®
ikl
Zoli Erlotinib
NAarataval
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Therapie?

Resektion

SBRT

Thermische Ablation
EGFR TKI

Best supportive care




SI T Dieser Kurs wird unterstitzt
e von SIRTEX Medical

Exklusive Kursprogramme
fiir minimal-invasive Techniken

Lernen im interdisziplindren Kontext

Hands-on in kleinen Teilnehmergruppen
(am Phantom oder GroRtiermodell)

Individuelle Kurskonzepte auf Anfrage

] ll B  Organisation

Deutsche Akademie
fiir Mikrotherapie e.V.
Leipziger Strafe 44
39120 Magdeburg

Tel +49 (0)391 671 55 61
info@dafmt.de
www.dafmt.de

-IE--
Deutsche Akademie
fiir Mikrotherapie

DAIMT

TUMORKONFERENZSIMULATION FUR
MINIMAL-INVASIVE ONKOLOGIE

Referenten:

Prof. Dr. med. C. Bruns (Magdeburg, Chirurgie)

PD Dr. med. K. Schitte (Osnabriick, Gastroenterologie)
Prof. Dr. med. J. Ricke (Magdeburg, Radiologie)

10./11. MARZ 2016
BERLIN

www.dafmt.de




Fall 2

48 Jahre, Coecumkarzinom, ECOG O
Metachrone Leber- und Lungenmetastasierung

— DFS 4 Jahre
RAS-mut.

Erfolgreiche Induktion mit FOLFOXIRI und Avastin,

Ergebnis: Remission
— Neuropathie Grad 2
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Frage Konsolidierungstherapie?

Deeskalierte Erhaltungstherapie (5-FU)
Chirurgische Resektion Leber, RFA Lunge
Lokale Ablation Leber und Lunge

SIRT Leber, RFA Lunge

Pfortaderembolisation und Leberresektion, Lunge
watchful waiting und ggf. Ablation/Resektion




Fall 3

e/76-jahriger Patient, ECOG 1, sehr alert

*Typ 2 Diabetes, medikament0s eingestellte Hypertonie,
sonst gesund

e RO Resektion Cholangiozellullares Karzinom vor 2
Jahren

e Jetzt neu aufgetretener Lungenherd
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Frage Therapie?

1. Biopsieja
2. Biopsie nein
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Histo: CCC — Therapie?

Watchful waiting

Lokale Ablation

SBRT

VATS (Resektion)

Systemische Chemotherapie (GemCis)

1.
2.
3.
4.
5.




