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CASE 2009

e Karen, 63 ar

* Opereret for brystkraeft med brystbevarende
operation uden spredning til lymfeknuder

* Kan hendes stralebehandling forkortes fra
5 til 3 uger?

~3500 kvinder/ar modtager stralebehandling for brystkraeft i Danmark

2 ud af 3 modtager brystbestraling uden bestraling af lymfeknuderne

BAGGRUND
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STRALEBEHANDLING GENNEM TIDEN

Senfplger 30 ar efter behandling (42Gy/12Fr)

4 UGER
36-42Gy/12fr
3-3,5 Gy/fr

5 UGER
50Gy/25fr

2,0 Gy/fr

BAGGRUND
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5VS 3 UGERS STRALEBEHANDLING

5 UGER -50 Gy / 25 fr 3 UGER -40 Gy / 15 fr

Veletableret standard: Lovende — med begraenset evidens:

* Hgj evidens * 2 randomiserede studier
e Taxaner, trastuzumab, letrozol?

e Tobak?

e God kraeftkontrol

° o
Fa senf¢|ger * Boost, bryststgrrelse?

Centrale spgrgsmal:

* Flere senfplger?

e Lige sa god kraeftkontrol?

SPARGSMALET



@9 DBCG
DBCG HYPO STUDIET

Fase Ill randomiseret non-inferioritetsstudie, 2009-2014 “‘
.-.
Patienter:
e >40ar

* Tidlig brystkreeft eller forstadier til brystkraeft (DCIS), uden lymfeknudespredning

* Brystbevarende operation =2 Helbrystbestraling

Primaert endepunkt: moderat til svaer arvaevsdannelse i brystet ved 3 ar

Kliniske morbiditetsvurderinger: baseline samtar1, 2, 3,4, 50g 10

DBCG HYPO
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DBCG HYPO STUDIET

000
DK: 783 patienter % El}\ DK: 766 patienter

DE: 120 patienter DE: 127 patienter

NO: 46 patienter 1,882 NO: 40 patienter
5 UGER (50Gy/25fr) 3 UGER (40Gy/15fr)
I IR
949 933

» 13 ekskluderet
16 ekskluderet
@) 000
i i
936 917

DBCG HYPO
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50 Gy / 15 fr 40 Gy / 15 fr 50 Gy / 15 fr 40 Gy / 15 fr
(n=936) (n=917) Karakteristika (n=936) (n=917)

Alder, ar

Median 59.4 (42-84) 59.5 (42-83)

41-49 101 (11) 98 (11)

50-59 389 (42) 383 (42)

60-69 349 (37) 351 (38)

70-83 97 (10) 85 (9)

Histologi

DCIS 123 (13) 123 (13) Kemoterapi (invasiv brystkraeft)

Ductal 619 (66) 615 (67) Nej 465 (57) 461 (58)

Lobular 97 (10) 104 (11) Ja 348 (43) 333 (42)

Anden invasiv 97 (10) 75 (8) Systemisk behandling (invasive brystkraeft, DK)
Ingen 198 (26) 192 (26)
Endokrin behandling 280 (36) 280 (37)
Kemoterapi 243 (31) 213 (28)
Kemoterapi + trastuzumab 54 (7) 68 (9)
Rygning
Aldrig/tidligere 738 (79) 745 (81)
Aktuel 185 (20) 160 (17)
Ukendt 13 (1) 12 (1)

DBCG HYPO
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DBCG HYPO-STUDIET

1977 1982 2009 2014 2020 2026

5 ars
resultater
publiceres’

10 ars
resultater

Holder det
stadig?

3 UGER
40Gy/15fr
2,67Gy/fr

DBCG HYPO
starter

'Offersen BV et al, Jour Clin Oncol, 2020

DBCG HYPO
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KONKLUSION

Karen kan trygt fa 3 ugers behandling:

v’ Ikke mere af arvavsdannelse i brystet
v’ heller ikke ved forskellig systemisk behandling
= Fordobling af arvaevsdannelse hos rygere

v’ lkke gget risiko for tilbagefald

Perspektiv
4 5 UGER ) 4 3 UGER ) 1 UGE
(25 behandlinger) — (15 behandlinger) — (5 behandlinger)
2009 2014 2027
" y N y °

KONKLUSION



TAK FOR OPMARKSOMHEDEN

Tusind TAK til alle patienter, deltagende centre,
medforfattere og DBCG Radioterapiudvalg

@@ DBCG

hanfor@rm.dk
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