GE
CP

Grupo Espafiol de Cancer de Pulmon

Spanish Lung Cancer Group

NEWSLETTER / Julio 17

[2% CONGRESS on

November

LU@@ CAN(‘

12th Congress on Lung Cancer
November 16 and 17 2017

Ya esta disponible el programa
preliminar

Ernest Nadal y Juan
Sandoval, ganadores
de las Becas GECP

Av. Meridiana, 358 | 62 planta | 08027 Barcelona
Tel.: + 34 934302006 | secretaria@gecp.org | www.gecp.org



NEWSLETTER

JUNTA DIRECTIVA GECP

Presidente:
Dr. Mariano Provencio, Hospital Puerta de Hierro-Majadahonda

Vicepresidente I
Dr. Carlos Camps, Hospital General Universitario, Valencia

Vicepresidente Il
Dr. Enric Carcereny, ICO-Hospital Germans Trias i Pujol, Badalona,

Secretario:
Dr. Bartomeu Massuti, Hospital General Universitario, Alicante

Vocales:

Dr.Felipe Cardenal, ICO-Hospital Duran i Reynals, Hospitalet de Llobregat
Dr.Manuel Cobo, Hospital General Universitario Carlos Haya, Malaga
Dr.Ramon de las Pefias, Consorcio Hospital Provincial, Castellon
Dr. Manuel Démine, Fundacidn Jiménez Diaz, Madrid
Dra. Nieves Galan, Hospital Clinico Universitario Lozano Blesa, Zaragoza
Dra. Mar{a Rosario Garcia Campelo, Hospital Teresa Herrera, A Corufia
Dr. Jose Luis Gonzalez Larriba, Hospital Clinico San Carlos, Madrid
Dra.Noemi Reguart, Hospital Clinic, Barcelona
Dr. Delvys Rodriguez, Hospital Insular, Gran Canaria
Dra. Ivana Gabriela Sullivan, Hospital Sant Pau, Barcelona




NEWSLETTER

ESTUDIOS ACTIVOS

» ESTADIOS INICIALES
LINC
NADIM

» ESTADIO LOCALMENTE AVANZADO
NORA

» ESTADIOS AVANZADQOS

» Primera linea de tratamiento
SPLENDOUR
PIPSeN
Nuevos proyectos:
PEBEL

» Segundas lineas de tratamiento
NVALT
SELINA
DURVAST
BOOSTER
NIVEX
Nuevos proyectos:
REPLAY
ALERT-Lung

» MICROCITICO
STIMULI

» MESOTELIOMA
PROMISE-meso

» ESTUDIOS EPIDEMIOLOGICOS
RTT




NEWSLETTER

Estudios estadios iniciales

LINC

A Phase lll prospective double blind placebo controlled randomized study of adjuvant MEDI4736 in
completely resected NSCLC

Promotor: NCIC

Promotor en Espafa: GECP

A Lung Immunotherapy NSCLC Consortium (LINC) Trial of the

NCICCTG, IFCT, CEEOG, NCI-Naples, NVALT, KCSG, ALTG and NHMRC CTC, SLCG

Follow up for disease
ARM A - event**** and
R Unnl 1 year L 1
Rlcemtion |3 15 MEDRSO™ | oo gnccr [Endof ol 012wk
- ay
Completely E |der anon| N every cycle*** St = assessments |randomization. then
“ | G [of PD-L1 D ey or earlier if
resected B (4 weeks and|q 6 months in year 3
I [status (PD-L1| O disease
Stage IB 12 weeks then annually until
S |=25% M relapse/new s %
=4em, IL T sl | T primary from last day |disease event). After
A NSCLC E lafier ﬁﬁo—pts z ARMB 1 5 of last g.lsease ?V;ﬂ‘f f(;]_!cw
R |enrolled) E | Placebo™** > |unmanageable freatiicnt OLSIRTY _(q
% IV Day 1 I cycle) months until 3 years
e ;'ycle‘” from randomization,
then anmually).

* Randomization will be 2:1 to the active treatment arm.

*#* 10 mg'kg q2w for 6 months (weeks 0. 2. 4. 6. 8, 10. 12 14, 16. 18. 20. 22. and then 20 mg/kg gdw for 6 months
(weeks 24. 28, 32, 36, 40. 44. 48).

k] cycle = 2 weeks (14 days) for first 12 mfusions. then every 4 weeks (28 days) for final 7 infusions: see Section
8.1 for details.

*#%% Disease event is relapse. or any new invasive primary malignancy.

Planned Sample Size: 1100 patients

N° pacientes previstos: 1100

Total Pacientes incluidos: 625 (440 randomizados)

Pacientes incluidos en Espaiia: 74 registrados (56 randomizados)
Inicio estudio en Espafia: Diciembre 2015

Centros participantes

HOSPITAL | Registr = Random. [l HOSPITAL Regist  Random. |
Hospital General Alicante 14 12 H Clinico San Carlos 5 3
H.Insular Gran Canaria 6 5 H. Univers. Salamanca 3 2

H. Univ Vall dHebron 6 5 H.General de Valencia 3 2
H.Mutuade Terrassa 5 5 H. Univ de la Princesa 2 2

ICO Bellvitge 8 4 H. Fundacién Jiménez Diaz 2 1
Hospital Son LLatzer 5 4 Hospitalde Leon 1 1

H. Univ. Germans Trias i Pujol 4 4 Hospital Quirén Dexeus 1 -

H.de la Santa Creu i Sant Pau 6 3 H.TeresaHerrera 1 -
H.Puerta de Hierro 4 3




NEWSLETTER

NADIM

Neo-adjuvant chemo/immunotherapy for the treatment of resectable stage Il|A non small cell lung
cancer (NSCLC): a phase Il multicenter exploratory study. NADIM

Promotor: GECP

Coordinador: D. Mariano Provencio
Adjuvant
N;::‘:i“‘:::‘ treatment
NSCLC Nivolumab 360 mg + zmozwm
Paclitaxel 200mg/m2 +
IRV | e | —| sureerY ||l i | —
resectable 480mg O3W for
patients v, Q3w (Inthe 3rd or &th week fram IR
necadjinvant treatment]
3 Cycles B AL yem)
[

N° pacientes previstos: 46 pacientes
Pacientes incluidos: 11 pacientes

25 centros participantes

Centros participantes

HOSPITAL Estatus

HOSPITAL Estatus

H.Reg Malaga (C. Haya) 3 pacientes H. Clinic Barcelona Abierto 05/05/17
Comp. Hosp. Univ. Vigo 2 paciente H.Son Espases Abierto 10/05/17
H. Clinico Valencia 2 paciente H. Virgen de la Macarena Abierto 12/05/17
H.Puerta de Hierro 1paciente H. General Valencia Abierto 18/05/17
H.de Cruces 1paciente Fundacién Jiménez Diaz Abierto 22/05/17
ICO Hospitalet 1paciente H.Insular de Gran Canaria | Abierto 24/05/17
H.de Sant Pau 1paciente Clin. Uni.de Navarra Abierto 25/05/17
H. General Alicante Abierto 30/03/17 CHU.A Corufia (T Herrera) | Abierto07/06/17
H.LaPaz Abierto19/04/17 H. laFe Abierto 27/06/17
H. Virgen del Rocio Abierto 24/04/17 H.Univ. Salamanca Abierto 05/07/17
H. Clinico San Carlos Abierto 26/04/17 H. Univ. Quirdn-Dexeus Abierto13/07/17
H.Reina Sofia Abierto02/05/17 H.LaPrincesa P/ contrato
H.Vall d'Hebron Abierto 05/05/17
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Estudios estadio localmente avanzado

NORA

Ensayo clinico fase Il con el esquema de vinorelbina oral metrondmicay cisplatino trisemanal como
tratamiento de inducciény posterior concomitancia con radioterapia (RT) en pacientes con cancer de
pulmdn no microcitico (CPNM) localmente avanzado irresecable.

Promotor: GECP
Coordinadores: Dra. Dolores Isla, Dr. Mariano Provencio

N° pacientes: 68
Pacientes incluidos: 68. Inclusion cerrada
18 centros abiertos

Centros participantes

Centro Num pacientes

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau 1

Hospital General Univ. Elche

Hospital General Univ. de Alicante

Hospital Provincial de Castelldn

Complejo Hospitalario de Jaén

Hospital Clinico Lozano Blesa

Hospital Univ. Son Espases

Fundacién Jiménez Diaz

Hospital Puerta de Hierro

Hospital de Basurto

ICO Badalona - H. Germans Trias i Pujol

Hospital Univ. Lucus Augusti

Hospital Universitario de Donostia

Hospital Son Llatzer

Hospital Univ. Virgen de la Macarena

Hospital de la Princesa

=== N|NNINWW A DMUIOH O

Hospital Clinico San Carlos

Hospital Lluis Alcanyis
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Estudios estadios avanzados

Estudios en primera linea de tratamiento

SPLENDOUR

Ensayo fase Ill, abierto y aleatorizado, para evaluar la adicién de denosumab a la quimioterapia
estandar de primera linea en cancer de pulmon no microcitico avanzado.

Promotor: ETOP-EORTC
Coordinador en Espafia: Dr. Bartomeu Massut

N° pacientes previstos: 1000

Pacientes incluidos: 518 (148 en Espaiia)

Paises participantes: Espafia, Suiza, Bélgica, Francia, Alemania, Austria, Irlanda, Eslovenia, Reino
Unido, Italia, Rumania, Bulgaria, Polonia, Israel.

Seleccion, elegibilidad y reclutamiento Tratamiento del ensayo Progresién  Seguimiento
R
CPNM Estratificacidn: f A | 46 ciclos de guimio
12 linea - met. dseas E cada 3 sem + MTA
Estadio IV | |-regién A
-EF ECOG b
- histologia :3
i 4-6 ciclos de quimio
12 cada 3 sem
1
éN B | denosumab cada 3-4 sem |

T T
Investigacion traslacional ‘T | Sangre | | Sangre | Sangre

FFIP FFIP

Centros participantes

HOSPITAL ' Random. Jll HOSPITAL 'Random.

| f]

Hospital de Sant Pau 37 H. General Morales Meseguer 10
Hospital Carlos Haya 20 Hospital Son Espases 9
Hospital Insular de Gran Canaria 18 Hospital Arnau de Vilanova 8
Complejo Hospitalario de Jaén 14 Hospital Reina Sofia 5
Hospital General de Alicante 12 Hospital Miguel Servet 3
ICO - Hospital Germans Trias i Pujol 12 Hospital Provincial de Castellén -
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PIPSeN

ARandomized double-bind Phase Il trial evaluating maintenance Olaparib versus placebo in patients
with platinum-sensitive advanced non-small cell lung cancer

Promotor: |. Gustave Roussy
N° Pacientes previstos: Alrededor de 400 pacientes, de los cuales 120 se randomizaran
Centros participantes: Gustave Roussy y 19 centros en Espafia

Pacientes incluidos en Espafia: 106 pacientes registrados, de los cuales, 22 randomizados

CPNM: Cincer de pulmén no
microcitico

PEJEE: Progresién de |a
enfermedad /
enfermedad estable
RP/RC: Respuesta parcial /

Pacientes
ciegibles

Reevaluacién de la enfermedad
{criterios RECIST v1.1)

respuesta completa
A: Aleatorizacion

> " placabo |
Criterio principal de
walorackin « SSP desde A ‘

Centros participantes

HOSPITAL Registr  Random.
H.Son LLatzer 17 5 H. General Univ. Elche 7 -
H.Basurto Bilbao 10 5 H.Virgen de los Lirios 7 -
H. Univ. Quirén-Dexeus 9 3 H. Univ. C. San Cecilio 5 -
C.Hospitalario de Jaén 7 3 H. Arnau de Vilanova 5 -
H.TeresaHerrera 5 3 ICO-HGTP Badalona 4 -
H. Sant Pau 7 1 F.Jimeénez Diaz 5 -
H. General Alicante 2 1 H.Severo Ochoa 2 -
H. General de Valencia 3 1 H.Puerta de Hierro 1 -
H. Gustave Roussy 11 1 H.Dr. Peset 1 -
H. Prov. de Castellon 9 - Clinica Univ. Navarra - -
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Nuevos proyectos:

PEBEL

Survival, quality of life and self-reported outcomes of elderly patients with advanced non-small cell
lung cancer (NSCLC), treated with pembrolizumab (MK-3475) in the first line setting

Promotor: GECP

Coordinador: Dra. RemeiBlanco
N° pacientes: 82 pacientes

N° centros: 10 centros

Presentado a CEls y AEMPS en julio 2017.

Esquema del estudio

Main inclusion criteria:

-Treatment-naive stage IV NSCLC
-Squamous and non-Squamous Basal screening MK-3475 PD SFU
-EGFR / ALK wild-type CGA 200 mg Q3W
-Age > 70 years
-PS0/1

-PD-L1 expression >1%

‘ CGA = Comprehensive Geriatric Assessment PD = Progressive Disease SFU = Survival Follow-up

Centros participantes

H.U. Miguel Servet
H.Virgendelaluz

Consorcio Sanitario terrassa
ICO Hospitalet
Hospital Univ. Dr. Peset

Hospital Lluis Alcanyis

Hospital Clinico Santa Lucia

Hospital Universitario Lucus Augusti

Hospital Clinico San Carlos

Fundacion Jiménez Diaz
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Estudios en segunda linea de tratamiento

NVALT

Estudio Fase Il con BIBF1120, un inhibidor oral del factor 1 de crecimiento de fibroblastos, como
tratamiento de segunda linea de tratamiento en pacientes con CPNMy ampliacion del gen del
receptor 1del factor de crecimiento de fibroblastos (NVALT-15)

Promotor: NVALT
Coordinador: Dr. Rafael Rosell

- NOpacientes: 80 pacientes
- Pacientes incluidos: 28 (17Holanda y 11 Espafia)
- Screening en Espafia: 107 muestras analizadas

Disefio del estudio:
Estudio multicéntrico de fase Il en cancer de pulmdn de células escamosas y de células grandes con

amplificacion de FGFR1. Los pacientes se trataran con 200 mg de BIBF1120 dos veces al dia por via
oral.

Centros participantes

HOSPITAL Incluidos Screening\
ICO-Bellvitge 3 17
Hospital Universitario Quiron Dexeus 3 13
Hospital Vall d'Hebrén 2 5
ICO Girona 1 12
Hospital General de Alicante 1 3
Hospital 12 de Octubre 1 2
Hospital Carlos Haya - 19
Hospital de la Princesa - 18
Hospital Puerta de Hierro - 6
ICO-Hospital Germans Trias i Pujol - 5
Hospital de Sant Pau - 5
Fundacion Jiménez Diaz - 2
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SELINA

Analisis de mediadores solubles, citoquinas y factores angiogénicos circulantes (FACs), como
potenciales factores predictivos/prondsticos en el tratamiento con antiangiogénicos tras unfallo a
una primera linea de quimioterapia en el adenocarcinoma de pulmon.

Promotor: GECP
Coordinadores: Dr.Carlos Camps, Dr.Javier Puente, Dra. Eloisa Jantus

Objetivo:

Analizar un panel basal de mediadores solubles, citoquinas y FACs, en muestras de sangre periférica
de pacientes con adenocarcinoma pulmonar avanzado sin alteraciones moleculares (EGFR, ALK,
ROS1), que hayan progresado a una primera linea de quimioterapia y que vayan a recibir un
tratamiento de segunda linea, y correlacionarlos con el prondstico: supervivencia libre de progresion,
supervivencia global, la eficacia en términos de respuesta objetiva y resistencia a los tratamientos
administrados.

N de pacientes: 200 pacientes
Pacientes incluidos: 63 pacientes

25 centros participantes

Centros participantes

HOSPITAL Incluidos HOSPITAL Incluidos

Consorci Sanitaride Terrassa 14 H. Universitario LaRibera -
H. Sant Pau 12 H.Sant PauiSanta Tecla -
H. General de Alicante 7 H. Lucus Augusti -
H. de Sagunto 6 H. Insular de Gran Canaria -
H. General Univ. de Elche 6 Clinica Universidad de Navarra -
H. General de Catalunya 4 H.Son Llatzer -
Complejo Hospitalario de Jaén 5 H.Ntra. Sefiora de Candelaria -
ICO Badalona 2 H.Dr. Peset -
H. Univ. de Salamanca 2 H. Univ. Quirén Dexeus -
H. General de Valencia 2 J.Prov. Castellén -
H.Severo Ochoa 1 H. Costa del Sol -
H.Puerta de Hierro 1 Hospital Torrevieja-Vinalopd -
Hospital Clinico San Carlos 1
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DURVAST

A phase Il exploratory study of durvalumab (MEDI4736) in HIV-1 patients with advanced solid tumors.

Promotor: GECP
Coordinador: Dr. Rafael Rosell, Dra. Maria Gonzalez Cao

Objetivo
Explorar la viabilidad de la monoterapia con durvalumab (MEDI4736) en la dosis recomendada de
1500 mg cada 4 semanas en tumores sélidos en pacientes infectados con VIH-1

Numero de pacientes: 20 pacientes
Pacientes incluidos: 5 pacientes
8 centros participantes

En proceso de apertura de centros

Centros participantes

HOSPITAL Estatus

ICO - Hospital Germans Trias | Pujol 3

Hospital Clinic de Barcelona 2

Consorci Sanitaride Terrassa Abierto el19/04/2017
Hospital Virgen del Rocio Abierto el19/05/2017
Hospital Quiron- Dexeus - 1CO Dr. Rosell Abierto el 22/06/17
Hospital Puerta de Hierro Abierto11/07/2017
Hospital Universitario La Paz P/visita
Hospital Universitario y Politécnico la Fe P/ contrato
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BOOSTER

Osimertinib and bevacizumab versus osimertinib alone as second-line treatment in stage Illb-IV
NSCLC with confirmed EGFRm and T790M

Promotor: ETOP
Coordinador en Espafia: Dr. Javier de Castro

Numero pacientes previstos: 154

Pacientes incluidos: 6 ( 4 pacientes en Espaiia)

Grupos participantes: SAKK, GECP, Cancer trials Ireland
13 centros participantes en Espafia

Esquema del estudio

until progression*, lack of

I Osimertinib 80mg p.o. daily i tolerability or refusal

Stage IlIB-IV NSCLC

Confirmed EGFRm —_ 1:1
Confirmed T790M

PD on/after previous EGFR TKI

I Osimertinib 80mg p.o. daily §

until progression*, lack of

Bevacizumab 15mg/kg i.v.
tolerability or refusal

day 1 of each 3-week cycle

* Trial treatment may continue beyond
progression if the patient shows
clinical benefit

at
progression

Weeks [ 3 6 9 18 27
,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, Sl J
Biomaterial FFFE (FFIPE)
collection: Blood Blood Blood

Estatus centros participantes

HOSPITAL  Estatus/incluidos ~ Screening
Hospital General de Valencia 1 2
Hospital Universitario Alicante 1 1
Hospital de Basurto 1 1
Complejo Hospitalario Un. A Corufia 1 1
Hospital La Paz 0 1
|CO Badalona Abierto 00/06/17

Hospital Universitario Virgen del Rocio | Abierto16/06/17

Hospital Santa Creu i Sant Pau Abierto 26/06/17

Hospital Arnau de Vilanova Abierto 29/06/17

ICO Bellvitge Abierto 30/06/17
Fundacién Jiménez Pérez P/Visita31/07/17

Hospital Universitario La Princesa P/contrato

Hospital Puerta de Hierro P/ contrato
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NIVEX

Estudio observacional, nacional, multicéntrico para evaluar la eficacia de nivolumab en los
pacientes afectos de carcinoma pulmonar tratados con nivolumab dentro del programa de
acceso expandido

Promotor: GECP
Coordinador: Dra. Margarita Majem, Dr. Delvys Rodriguez-Abreu

N° de pacientes: Alrededor de unos 1500 pacientes fueron tratados en el programa de uso expandido.

Pacientes registrados: 167 pacientes

Objetivo:

Reportar los datos de eficacia de Nivolumab en los pacientes con carcinoma escamoso/no escamoso
pulmonar previamente tratados de nuestra practica clinica diaria incluidos en el programa de uso
expandido en Espafia.

Centros participantes
Estudio abierto a todos los centros que participaron en el programa de uso expandido.

Los centros interesados pueden ponerse en contacto con el GECP para la activacion del centro enel
proyecto.

Centros activados

HOSPITAL Pacregistr HOSPITAL Pacregist

Hospital Insular de Gran Canaria 47 Hospital de Galdakao 1
Hospital Sant Pau 19 Hospital de Matard 1
Hospital Infanta Sof(a 14 Hospital Virgen del Rocio -
Hospital Uni. Politécnico La Fe 12 Hospital Clinico San Cecilio -
Consorci Sanitari Terrassa 9 Hospital Univ. A Corufia -
Hospital Araba 8 Hosp. Clinico Univ de Valladolid -
Hospital Morales Messeguer 8 Hospital Virgende la Luz -
Hospital Lluis Alcanyis 7 Complejo Hosp.de Navarra -
Hospital Univ. de Basurto 6 Hospital Clinico San Carlos -
Hospital Univ. Son Espases 6 Hosp. Univ. Fundacion Alcorcdn -
Hospital de Donostia 5 Hospital Univ. Salamanca -
Hospital Puerta de Hierro 5 Hospital Virgende la Victoria -
H.Fundacién Jiménez Diaz 5 Hospital Sant Joan de Reus -
Hospital Uni Infanta Cristina 5 ICO Badalona -
Hospital General Un. Valencia 3 Hospital General de Elche -
Hospital Quirdn Salud Madrid 1 Clinica Universitaria de Navarra -
Fundacion Althaia 1 Hospital de Cruces -
Hospital de Guadalajara 1
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Centros pendientes de activacion

HOSPITAL ‘ HOSPITAL

ICOBellvitge Hospital Uni Central de Asturias
Hospital Clinico Universitario de Valencia Hospital Univ Ntra Sefiora Candelaria
Hospital Uni Miguel Servet Hospital de Sagunto

Complejo Hospitalario de Jaén Hospital Quiron Dexeus

Hospital Parc Tault Hospital Sant Pau i Santa Tecla
Hospital del Mar Clinica San Miguel

Hospital Virgen de la Victoria Complejo Asistencial Univ. de Ledn
Vithas Xanit Limonar
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Nuevos proyectos:

REPLAY

Phase Il open-label multicenter exploratory study to assess efficacy of Pembrolizumab re-challange
as second or further line in patients with advanced non - small cell lung cancer.

Promotor: GECP

Coordinador: Dr. Luis Paz Ares

N° pacientes: Alrededor de 110

N° centros: Aproximadamente 20 centros

Protocolo en elaboracion

Se remitira informacién proximamente.

ALERT-Lung

Asingle arm phase |l trial evaluating the activity of Alectinib for the treatment of pretreated RET-
rearranged advanced NSCLC

Promotor: ETOP

Trial chairs:

- ForETOP: Enriqueta Felip

- For EORTC: to be determined

- ForLung Cancer Group Cologne: Jirgen Wolf

N° de pacientes: 44
8 centros participantes en Espafia

Centros participantes \

Hospital Vall dHebron
Hospital Quiron Dexeus

Hospital Sant Pau, Barcelona

Hospital Regional Universitario Carlos Haya

Hospital Teresa Herrera

Hospital Puerta de Hierro

Hospital Universitario 12 de Octubre

Hospital General Alicante
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Estudios en cancer de pulmon microcitico

STIMULI

Estudio fase Il, abierto, randomizado, de consolidacion con nivolumab e ipilimumab tras quimio-
radioterapia en pacientes con cancer de pulmon de célula pequefia en estadio limitado

Promotor: ETOP
Coordinador en Espafia: Dr. Manuel Démine

Quimiorradioterapia: Consolidacién frente a observacidn:
Jcarboplatino + etopdsido induceidn mantenimierto
Cribado: 4 ciclos Ealuacion
tumoral: A ‘ A 1
1111 I 1 0 0 BOOE §-méntai
; - - - =
CPMC Bl pp o, combinadién nivolumab
| #| nitolumabApilimumab
limitado [CRT I 2
retirada cbservacion
desde el iich de iz quioREDR TRGNES Gele ARaniTacn
3 B 9; 2 0 3 ) 9 12 1 1518 b e s
l EE I
FT(radlokrapla toraclea  : TC para evaluaclon fumoral
8 requisre &l esquen 2 2caRR - 1ast 12 meses cala 9emanas
Meb:ida il delckb i e quinb o - hast 2aios cala 12 semar
dR1 delckb 2 de guink afoe 3y 4 caladmeses
-akhs 5 alos

Pacientes previstos: 260 randomizados (alrededor de 325 incluidos en parte de quimio- rdt)
Pacientes incluidos: 118 (35 en Esparia)
Pacientes randomizados: 65 (20 en Espafia)

Paises participantes: Suiza, Bélgica, Francia, Espafia y Reino Unido (en proceso de activacion)
10 centros participantes en Espafia

Centros participantes

HOSPITAL ‘ Incluidos  Randomiz ‘
H.Virgen de la Salud 14 9
Fundacidn Jiménez Diaz 6 3
H.Sant Pau 4 2
H.Cinico Valencia 4 3
H.Cruces 3 2
H. General de Alicante 2 1
H.Central Asturias 1 -
H.12 de octubre 1 -
Hospital Puerta de Hierro - -
Hospital Clinico San Carlos - -
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PROMISE-Meso

Multicentre randomised phase Il trial comparing pembrolizumab versus standard chemotherapy for
advanced pre-treated malignant pleural mesothelioma

Promotor: ETOP
Coordinador en Espafia: Dr. Ernest Nadal

Presentacion a CEly AEMPS préximamente

Esquema del estudio

Malignant pleural mesothelioma
after’on previous platinum based
chemotherapy

Pembrolizumab 200mg fixed dose i.v. day 1 of each 3-week cycle

LITELLEENLL ] s
""" for max 2 years*®

& * confinuation beyond PO in
-~ case af chnical beneft
—~{R)1:1 Over
Chemotherapy by institutional choice
Gemcitabine 1000 mg/n? d1/d8, giw iv. or
Vinorelbine 30 mgin® d1/d8, q3wiv or
Vinorelbine  0/80 mg/ne d1/d8 q3w p.o.
Week =z o 3 5 3 18 =7 =
'— ——————————— —'- ————— R L L L T T R T T
[cT) g [ [ (cT] e~ (cT)
{5 i cT CT| =8
FFPE {FFPE)
1 |
Blood Biood Bilood
Sample size: 142 randomised patients

Randomisation:  stratified by predominantly epitheloid vs non-epitheloid histological
subtype

Centros participantes: Un total de 15 centros de Suiza, Reino unido y Espafia.

Centros participantes en Espafia:

Hospital Teresa Herrera, A Corufia
Hospital Clinico Universitario de Valladolid

Institut Catala d'Oncologia-Hospitalet
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Estudios epidemiologicos

Registro

r t Tumores

Toracicos
GECP

Registro de tumores toracicos

Proyecto de caracter competitivo abierto a todos los centros que deseen adherirse.
Cada centro dispondra de los datos propios de su centro para analisis estadistico propio.

Estatus de centros:
49 centros abiertos y 1504 pacientes incluidos

Siestas interesado en adherirse al proyecto, haznos llegar cumplimentada la encuesta que
encontraras en http://goo.gl/forms/UEhzLixbQP.

Centros participantes

HOSPITAL ‘ Incluidos HOSPITAL Incluidos

H.G.CASTELLO 222 H.U. INFANTA SOFIA 4
HOSPITAL PUERTA DE HIERRO 152 H. LLUIS ALCANYIS 3
ICO GIRONA 150 H.NTRA SRA CANDELARIA 3
H.G. VALENCIA 133 H.J.M.MORALES MESEGUER 2
H.G ELCHE 130 H. QUIRON MALAGA 2
H.U.INSULAR G. CANARIA 126 INSTITUTO VALENCIANO DE ONCOLOGIA 2
H.U. CORUNA 83 H.CARLOS HAYA 1
C.USAN CARLOS 73 H.U.F. JIMENEZ DIAZ 1
H.U.SALAMANCA 52 IMONCOLOGY 1
CHU.VIGO 50 C.H.JAEN 1
H.DE BASURTO 49 H.DE LAPRINCESA 1
CH.U.ALBACETE 43 COMPLEJOHOSPITALARIO DE ZAMORA -
H. DE FUENLABRADA 39 HOSPITAL SAN PEDRO DE ALCANTARA -
H. de TERRASSA 35 HOSPITAL POLITECNICO LA FE -
HOSPITAL DE MATARO ) HOSPITAL UNIV.FUNDACION ALCORCON -
H. TXAGORRITXU 21 HOSPITAL UNIVERSITARIO SANTALUCIA -
HUGTiP 9 HOSPITAL VIRGEN DE LA VICTORIA -
H. QUIRON MADRID 19 COMPLEJOHOSPITALARIO DE NAVARRA -
H. DONOSTIA-DONOSTIA OSP. 13 HOSPITAL UNIV.PRINCIPE DE ASTURIAS -
H. VIRGEN de los LIRIOS 12 H. GENERAL UNIV. VIRGEN ARRIXACA -
H.VIRGEN DEL ROCIO 1 HOSPITAL UNIVERS. SAN JOAN DE REUS -
H. GRAL ALICANTE 1 CLINICAUNIVERSIDAD DE NAVARRA -
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H.S.PAUISTA. TECLA 6 HOSPITAL VIRGEN DE LAS NIEVES -

H.LAMANCHA CENTRO 4 HOSPITAL DE SANT PAU -
HOSPITAL DR.PESET -

Centros Pendientes de activar

HOSPITAL ‘ Fecha apertura ‘
HOSPITAL REINA SOFIA Pdte Activar

Centros Pendientes de tramites

HOSPITAL UNIVERSITARIO DE BURGOS Otros trémites
HOSPITAL UNIVERSITARIO LA PAZ Otros trémites
GRUPO QUIRONSALUD Otros tramites
HOSPITAL ESPERIT SANT Otros trémites
HOSPITAL VIRGEN DE LAMACARENA Otros trémites
HOSPITAL CLINICO UNIVERSITARIO DE VALLADOLID Otros trémites
HOSPITAL SONESPASES Otros tramites
HOSPITAL VIRGEN DE LA LUZ Otros trémites
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE CANARIAS Otros tramites
COMPLEJO ASISTENCIAL UNIVERSITARIO DE LEON Otros tramites
HOSPITAL UNIVERSITARIO MIGUEL SERVET Otros trémites
ONCOGRANADA Otros tramites

Disponible el eCMI (CUADRO DE MANDOS INTERACTIVO), que le permitira obtener datos
estadisticos basicos de los pacientes de sucentro incluidos enelRTT.

Para mas informacién puede ponerse contacto con la Oficina del GECP

Registro
GE eCMI - & umors
C P Cuadro Mandos Interactivo Electronico Bracitps
Registro de Tumores Toracicos GECP 16/01 GECP
Sesion miciada por E
| centros \M\ Antecend || Tratami |[ @ N m— e e |'s_—u=||" Chi-square | | Box Pt |

@ Centro. ~ Edad ~ Sexe ~ |Tipotratsmiento~ | Estastus - | Histologia ~ | Hébite tabaquico~ | PEECOG ~ | Estadio inicial~ | Estadio diagnéstico~
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Estudios coninclusion cerrada

GECP-SCAT

Estudio randomizado de cirugfa con o sin quimioterapia con Paclitaxel y Carboplatino como
tratamiento neoadyuvante o adyuvante en pacientes con cancer de pulmén no microcitico operable.

Promotor: GECP
500 pacientes incluidos. Cerrada inclusion en junio 2013
En seguimiento

HOSPITAL N° PAC HOSPITAL - N°PAC

H. General de Alicante 45 H. de Basurto 8
H. Carlos Haya 35 H.de Ledn 8
H.delaPrincesa 32 H.Son Llatzer 7
ICO-H. Germans TriasiPujol 24 H. Clinic de Barcelona 7
H. Clinico San Carlos 23 Clinica Rotger 7
H.la Paz 20 H. Fundacién Alcorcon 7
H.Reina Sofia 19 H. Morales Messeguer 7
H.12 de Octubre 18 Fundacion Jiménez Diaz 7
VO Valencia 17 H. Univ de Canarias 6
H.Lozano Blesa 14 H. Clinico de Salamanca 5
H.de Cruces 14 H.de Mataré 5
H.Insular de Gran Canaria 14 H.delaRibera 4
H. Clin. Univ Santiago Comp. 13 H. Santa CreuiSant Pau 4
H. Provincial de Castellén 13 H.Son Espases 4
H. Central Asturias 13 H. Severo Ochoa 3
H. Miguel Servet 12 Onkologikoa 3
H.Virgen de las Nieves 1 H. Univ. SagratCor 2
H. Puerta de Hierro 10 MD Anderson Int'l 2
H. Arnau Vilanova Valencia 10 H.San Pedro 1
ICO-Girona 10 Instituto Univ. Dexeus 1
H. Univ. de Elche 9 H. d'Althaia 1
H. Provincial Zamora 9 H. de Donostia -
H.de Jaén 8 H. Arnau Vilanova Lleida -
H. General de Valencia 8

Publicaciones y congresos:
- Oralen ASCO 2015
- OralenWLCC 2014
- Oralen SEOM 2015

Remitido Late-breaking abstract a WCLC 2017
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Ensayo clinico aleatorizado en fase Il de la combinacién de vinorelbina oral y cisplatino en induccion
y con radioterapia concomitante frente a la combinacion de cisplatino y etopdsido con radioterapia
concomitante como tratamiento del cancer de pulmaén no microcitico localmente avanzado.

137 pacientesincluidos. Cerradainclusion en noviembre 2014.
En seguimiento.

HOSPITAL “N°Pac
H. Clinico Lozano Blesa 15 H. Miguel Servet 3
H. Provincial de Castellon 13 ComplejoAsistencial de Ledn 3
H.Son Espases 1 H.Regional Carlos Haya 3
H. General de Elche 1 Complejo Hosp. de Santiago 3
H. Clinico de Valencia 10 H. Clinic de Barcelona 2
ICO-H. Germans Trias i Pujol) 10 H. General de Valencia 2
H.de Basurto 9 H.Dr. Peset 2
H.Son Llatzer 8 H. Gregorio Marafidn 1
H. General de Alicante 8 H. Principe de Asturias 1
H.Puerta de Hierro 7 H.12 de Octubre 1
ComplejoHospit. de Jaén 7 VO 0
H. San Cecilio 4 H. Marques de Valdecilla 0
H.LaFe 3

Publicaciones y congresos:

- SesionPlenaria en SEOM 2015
- Pdésteren ASCO 2016
- OralenWCLC 2016

Manuscrito en proceso de envio a JCO
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GOAL (pacientes EGFR+)

Estudio Fase Ib/IIb, aleatorizado y multicéntrico, para evaluar la eficacia y tolerabilidad de Gefitinib
combinado con Olaparib (AZD2281) en comparacion con Gefitinib solo, en pacientes con carcinoma

pulmonar no microcitico avanzado con mutacion del receptor del factor de crecimiento epidérmico

(EGFR)

Promotor: GECP
Coordinador: Dr. Rafael Rosell / Dra. Rosario Garcia Campelo

N° pacientes previstos: 186
Pacientes incluidos: 186 (363 screenings). Inclusién cerrada
En seguimiento

Estatus

H. Insular de Gran Canaria 64 12 H. Parc Taull 5 3
INC (Mexico) 34 23 H.Elda 5 3
Complejo Hospitalario Jaén 3 11 ICO-H. Germans Trias Pujol 4 2
H.Basurto 22 5 H. Clinico Santiago 4 1
H. General de Alicante 21 15 Hospital Carlos Haya 4 1
ICO Girona 16 7 H.LaPaz 3 3
H. Lucus Augusti 14 5 H. Puerta Hierro 3 3
H. Clinico Valencia 12 7 H.Cruces 3 3
H.Sant Pau 11 9 H. Sagunto 3 3
H.Mataro 1 8 H. Virgen de las Nieves 3 1
H.TeresaHerrera 10 9 H.LaFe 2 2
H. Clinico Lozano Blesa 10 1 H.Dr. Peset 2 2
H.Virgen de laMacarena 9 9 H.Virgende los Lirios 2 1
F.Jiménez Diaz 8 7 H.12 de octubre 2 1
H.Morales Messeguer 8 4 Hospital Prov. Castellon 2 -
H. Clinic Barcelona 7 7 H.Sant Joan de Reus 1 1
H. General Elche 7 6 H. Lluis Alcanyis 1 -
H. Arnau de Vilanova 7 2 H. Uni. QuirénDexeus 1 -
ICO-H.DuraniReynals 6 4 Hospital Marina Alta - -
Hospital de Valme 5 5

Remitido Late-Breaking abstract a WCLC 2017
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BELIEF

Open label, phase Il clinical trial of erlotinib and bevacizumab in advanced non-small cell lung cancer
patients with EGFR mutations

Promotor: ETOP

Coordinador: GECP

110 pacientes incluidos (46 en Espafia). Cierrada inclusion en diciembre 2014. En seguimiento

HOSPITAL N° Pac
Hospital Valld'Hebrén

ICO Bellvitge - H. Duran i Reynalds

ICO Badalona-H. Germans Trias i Pujol
Hospital General Universitario Alicante
Hospital Sant Pau

ICO Girona-H.Dr. Josep Trueta
Hospital Universitario laFe

Hospital Clinico San Carlos Madrid
Hospital General de Valencia

Hospital Clinic de Barcelona

Hospital 12 de Octubre

—
w

N[N =N

Publicaciones y congresos:
- Presidential Session ESMO 2015

- Publicacién The Lancet:
Rosell R. et al Lancet Respiratory Medicine Volume 5, No. 5, p 435-444

http://www.thelancet.com/journals/lanres/article/P11IS2213-2600(17)30129-7/fulltext

PHALCIS

Estudio de Pemetrexedy Cisplatino Como Tratamiento de Primera Linea en Pacientes con Cancer
de Pulmon no Escamoso, avanzado: EnsayoFarmacogenomico en Fase 1A

Promotor: GECP
57 pacientesincluidos. Cierre base datos 31/12/2014
Presentado informe final en julio 2016

Hospital | N°Pac Hospital . N°Pac |
H. Insular Gran Canaria 22 Clinica Rotger 1
H. Univ. Canarias 10 H.Leon 1
H.Morales Messeguer 5 H.12 Octubre 1
H.Dr. Josep Trueta 5 H. Arnau de Vilanova 0
H.MD Anderson 5 H. GermansTrias 0
H.GeneralUniv.de Elche |5 H. Clinica Benidorm 0
H. Univ.LaFe 2 H.SantPauiSantaTecla |0
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ANGIOMET

Estudio farmacogendmico para explorar larelacion entre marcadores angiogénicos y la respuesta al
tratamiento con carboplatino, paclitaxel y bevacizumab en primera linea de cancer de pulmén no
microcitico avanzado con histologia de predominio no escamoso

Promotor: GECP
202 pacientesincluidos. Cierre Base de datos en febrero 2015

Hospital ‘ N° Pac Hospital N° Pac

H. General de Alicante 30 Clinica Quirdn 7
H. Clinico San Carlos 29 H. Miguel Servet 7
H. Insular Gran Canaria 15 Clinica Rotger 6
H.LaFe 15 H.LaPaz 5
H. General de Valencia 14 H.Son Espases 5
Fundacidn Jiménez Diaz 12 H. Univ. Canarias 5
H.Puerta de Hierro 1l H. Provincial de Castelldn 4
H. Arnau de Vilanova Valencia 11 H.Ntra. Sra. de la Candelaria 4
H. Gregorio Marafion 10 H. General de Elche 2
H.Dr. Peset 9 H. General de ' Hospitalet 1

Publicaciones y congresos:
- Posterdiscutido en ELCC 2015
- OralenSEOM 2015

Articulo en redaccion
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EMPHASIS

Randomized phase Ill trial of erlotinib vs docetaxel in patients with advanced squamous cell non
small cell lung cancer who failed first line platinum based doubled chemotherapy stratified by
Veristrat good vs Veristrat Poor.

Promotor: ETOP
81 pacientesincluidos (35 en Espafia). Cierreprematuro en febrero 2014 por baja tasa de
reclutamiento. Base de datos cerrada.

HOSPITAL N° Pac

Hospital 12 de Octubre, Madrid 1
H. Gral Alicante

Hospital Severo Ochoa, Leganés

Hospital Arnau Vilanova Valencia

Carlos Haya Hospital, Malaga

Institut Catala d'Oncologia - L'Hospitalet
Hospital Universitari Sant Joan

Hospital Clinico Universitario de Valencia
Ciudad Real General University Hospital
HospitalLa Fe

Hospital San Pedro de Alcantara, Caceres
Barcelona Hospital Clinic

Onkologikoa, Donostia

Publicaciones y congresos:
- Pdsteren ASCO 2015
- Articulo publicado en the Journal of Thoracic Oncology.
Peters S. et al., JTO 2017;12(4): 752-762. www.jto.org/article/S1556-0864(16)33607-

3/fulltext
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EUCROSS

“Ensayo clinico fase Il para evaluar la eficacia y la seguridad del tratamiento con crizotinib en
pacientes con adenocarcinoma de pulmoén avanzado translocado para ROS1”

Promtor: University of Cologne

Pacientes incluidos: 33 (24 Alemania, 9 en Espafia)
Screening en Espafia: 315 muestras analizadas procedentes de 30 centros

Cerrada inclusion en octubre 2015. En seguimiento.

Red de screening

HOSPITAL Screening _
H.CARLOS HAYA 73 H.MUTUA TERRASSA 4
ICO-BELLVITGE 30 H.MORALES MESEGUER 4
H.INSULAR DE GRAN CANARIA 28 H.SON ESPASES 4
H.PUERTA DE HIERRO 23 H.ZAMORA 3
H. CLINICO DE VALENCIA 21 CHUA ALBACETE 3
H. VIRGEN DEL ROCIO 18 ICO-H. GERMANS TRIAS | PUJOL 3
H.SONLLATZER 16 H. Vall D’HEBRON 2
H.LAPRINCESA 13 H. TERESA HERRERA 2
H.DE TERRASSA 13 H.SANTATECLA 2
H.G.U.ELCHE 12 H.PROV. CASTELLON 2
H. GENERAL DE ALICANTE 9 H. JAEN 2
H. LLUIS ALACANYIS 8 H. CLINICO ZARAGOZA 1
H. QUIRON-DEXEUS 5 H. REINA SOFIA 1
H. ARNAU DE VILANOVA 5 H.MATEU ORFILA 1
H.ALTHAIA 5 ONKOLOGIKOA 1
Casos ROS1+

Hospital Virgen del Rocio 2 pacROS+

Hospital General de Alicante 2 pac ROS+

Hospital Valld'Hebron 2 pac ROS+

Hospital Insular de Gran Canaria 1pac ROS+

ICO-Hospital Germans TriasiPujol 1pac ROS+

Hospital Clinico de Valencia 1pac ROS+ Pac derivado delH. Gral Valencia

Publicaciones y congresos

Abstract remitido a WCLC 2016
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CONVERT

Estudio aleatorizado de 2 ramasde quimioradioterapia concomitante comparando radioterapia una
o dos veces al dia en pacientes con cancer de pulmén microcitico (CPM) limitado y buen estado

general.

27 pacientes incluidos en Espafia. Cierre inclusion Julio 2013. En seguimiento

HOSPITAL N° Pac

|ICO-HOSPITAL DURAN IREYNALS 12
HOSPITAL SANTA CREU | SANT PAU 6
HOSPITAL PARC TAULI 3
HOSPITAL DE TERRASSA (I0V) 3
ICO-H.UNIV GERMANS TRIAS | PUJOL 2
HOSPITAL RAMON Y CAJAL 1
HOSPITAL CLINICO SAN CARLOS 0
FUNDACION JIMENEZ DIAZ 0

Publicaciones y congresos

- Resultados publicados en The Lancet Oncology
http://www.thelancet.com/pdfs/journals/lanonc/Pl1S1470-2045(17)30318-2.pdf
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Publicaciones 2017

EMPHASIS-lung collaborative group. Randomized phase lll trial of erlotinib versus docetaxel in patients
with advanced squamous cell non-small cell lung cancer failing first line platinum-based doublet
chemotherapy stratified by Veristrat good versus Veristrat poor. The European Thoracic Oncology
Platform (ETOP) EMPHASIS-lung trial

Peters S, Stahel RA, Dafni U, Ponce Aix S, Massuti B, Gautschi O, Coate L, Lopez Martin A, van HeemstR,
Berghmans T, Meldgaard P, Cobo Dols M, Garde Noguera J, Curioni-Fontecedro A, Rauch D, Mark MT, Cuffe S,
Biesma B, van Henten AMJ, Juan Vidal O, Palmero Sanchez R, Villa Guzmanu JC, Collado MartinR, Peralta S, Insa
A, Summers Y, Lang |, Horgan A, Ciardiello F, de Hosson S, Pieterman R, Groen HIM, van den Berg PM, Zielinski
CC, Chittazhathu Kurian Kuruvilla Y, Gasca-Ruchti A, Kassapian M, Novello S, Torri V, Tsourti Z, Gregorc V, Smit
EF.

JT0 2017:12(4): 752-762. www.jto.org/article/S1556-0864(16)33607-3/fulltext

BELIEF collaborative group. Erlotinib and bevacizumab in patients with advanced non-small-cell lung
cancer and activating EGFR mutations (BELIEF): an international, multicentre, single arm, phase 2 trial

RosellR, Dafni U, Felip E, Curioni-Fontecedro A, Gautschi O, Peters S, Massuti B, Palmero R, Aix SP, Carcereny E,
Frih M, Pless M, Popat S, Kotsakis A, Cuffe S, Bidoli P, Favaretto A, Froesch P, Reguart N, Puente J, Coate L,
BarlesiF, Rauch D, Thomas M, Camps C, Gémez-Codina J, Majem M, Porta R, Shah R, Hanrahan E, Kammler R,
Ruepp B, Rabaglio M, Kassapian M, Karachaliou N, Tam R, Shames DS, Molina-Vila MA, Stahel RA;

Lancet Respiratory Medicine Volume 5, No. 5, p 435-444).
http://www.thelancet.com/journals/lanres/article/Pl152213-2600(17)30129-7/fulltext

Concurrent once-daily versus twice-daily chemoradiotherapy in patients with limited-stage small-cell
lung cancer (CONVERT): an open-label, phase 3, randomised, superiority trial

Corinne Faivre-Finn, Michael Snee, Linda Ashcroft, Wiebke Appel, Fabrice Barlesi, Adityanarayan Bhatnagar,
Andrea Bezjak, Felipe Cardenal, Pierre Fournel, Susan Harden, Cecile Le Pechoux, Rhona McMenemin, Nazia
Mohammed, Mary O'Brien, Jason Pantarotto, Veerle Surmont, Jan P Van Meerbeeck, Penella J Woll, Paul
Lorigan, Fiona Blackhall, for the CONVERT Study Team

www.thelancet.com/oncology Published online June 19, 2017
http://dx.doi.org/10.1016/51470-2045(17)30318-2
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Abstracts a congresos 2017

ESMO 2017

e Preliminar analysis of the Spanish Lung Cancer Group (SLCG) phase Il trial of concurrent chemoradiotherapy
(CT-RT) with cisplatin (P} plus metronomic oral vinorelbine (mOV) for unresectable locally advanced non-small
cell lung cancer (LA-NSCLC). NORA trial (GECP 15/02)
Marga Majem, Dolores Isla, Maria Guirado, Bartomeu Massuti, Ana Laura Ortega , Raquel Marsé, Manuel Ddmine,
Ramoén de las Pefias, Teresa Moran, Sergio Vé4zquez, Maria Angeles Sala, Juan Coves, José Miguel Sanchez, David
Vicente, Jose Luis Gonzalez Larriba, Alfredo Paredes, Niria Farré, Luis Fernandez Fornos, Ana Mena, Mariano
Provencio

Poster

e Neo-adjuvant chemo/immunotherapy for the treatment of resectable stage llIA non small cell lung cancer
(NSCLC): a phase Il multicenter exploratory study. NADIM trial
V. Calvo, A. Insa, M. Cobo, B. Massut{, G. Lopez-Vivanco, J. Casal, J. de Castro, M. Majem, R. Bernabé, JL. Gonzélez-
Larriba, I. Barneto, E. Nadal, A. Martinez, N. Vifiolas, M. Guillot, D. Vicente, C. Camps, M. Démine, D. Rodriguez, M.
Provencio.

Paster

o Aphase Il exploratory study of durvalumab (MEDI4736) in HIV-1 patients with advanced solid tumors .
Durvast
M. Gonzalez-Caol, J. Martinez- Picado2, M. Provencio3, B. Clotet2, O. Juan4, J. Dalmau2, T. Moran5, A. Meyerhansb, J. de
Castro7, J. Blanco2,8, R. Bernabe9, N. Karachalioul, J. Garcia-Corbacho10, R. Blanco11, C. Brander2,8, J. Carrillo2, MA.
Molinal, R. Rosell1,5 on behalf of the Spanish Lung Cancer Group.

Péster

¢ Arandomized double-blind phase |l trial evaluating maintenance PARP inhibitor Olaparib versus placebo in
patients with platinum-sensitive advanced non-small cell lung cancer: PIPSeN trial
Sophie Postel-Vinay, David Planchard, Ana Laura Ortega, Anas Gazzah, Maria Angeles Sala, Margarita Majem, Carlos
Camps, Aurélie Abou-Lauvergne, Jean-Pierre Pignon, Jacques Cadranel, Jaafar Bennouna, Fabrice Barlési, Rosario
Garcia, Santiago Viteri, Benjamin Besse®, Juan Coves, Jean-Charles Soria, Rafael Rosell




NEWSLETTER

WCLC 2017

e  Phase Il randomized trial of gefitinib alone vs olaparib pluls gefitinib in advanced NSCLC EGFR mut+. GOAL
Trial Spanish Lung Cancer Group
Bartomeu Massuti, Rosario Garcia Campelo, Oscar Arrieta, Delvys Rodriguez-Abreu, Ana Laura Ortega Granados,
Margarita Majem, David Vicente Baz, Pilar Lianes, Joaquim Bosch Barrera, Amelia Insa, Manuel Domine, Noemi Reguart,
Maria Guirado, Marian Sala, Sergio Vazquez, Reyes Bernabe, Jose Antonio Macias, Ramon Palmero, Ana Verdu, Ana
Drozdowskyj, Rafael Rosell

Late-Breaking abstract

e  SCAT Ph il trial: adjuvant CT based on BRCAT1 levels in NSCLC N+ resected patients. Final survival results A
Spanish Lung Cancer Group trial
Bartomeu Massuti, Manuel Cobo Dols, Manuel Rodriguez-Paniagua, José Miguel Sanchez-Torres, Teresa Moran,
Ricardo Arrabal, José Luis Gonzalez-Larriba, Isidoro Barneto, Yat W. Pun, Javier De Castro, Santiago Ponce Aix, Pedro
Lopez De Castro, Miguel Angel Mufioz, Guillermo Lopez-Vivanco, Florentino Hernando Trancho, Dolores Isla, Rafael
Lépez, Carlos Baamonde, Ramon De Las Pefias, Delvys Rodriguez-Abreu, Juan Jose Rivas De Andrés, Eva Pereira, José
Sanchez Paya, Rafael Rosell.

Late-Breaking abstract
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Actividades GECP

El GECP beca dos proyectos que investigaran el cancer de
pulmon en jovenes y nuevos marcadores predictivos

El doctor Ernest Nadal, del ICO Hospital
Duran i Reynals y el investigador basico
Juan  Sandoval, del Instituto de
Investigacion Sanitaria de La Fe, han sido
los ganadores de la beca GECP ‘Jovenes
investigadores en Cancer de Pulmon'
Ambos superaron en puntuacion al resto de
proyectos presentados en las rondas
eliminatorias que se celebraron el 7y 8 de
julio en el Parador de Alcala de Henares de

Madrid. Nadal y Sandoval junto al presidente del GECP, el doctor
Mariano Provencio.

Elproyecto del oncélogo Ernest Nadal, del ICO Duran i Reynals, plantea un analisis de las alteraciones
genéticas en pacientes menores de 50 afios con el objetivo de determinar si presentan alteraciones
geneéticas que pudieran explicar el desarrollo precoz del cancer, ademas de encontrar posibles dianas
terapéuticas

Por su parte, el investigador Juan Sandoval, del IS La Fe, rastreara nuevas alteraciones en la actividad
de los genes (epigenoma) con el fin de establecer nuevas lineas de diagndstico precoz y respuesta a
los tratamientos. Sandoval pretende de esta forma luchar contra el diagnéstico tardio, uno de los
grandes problemas del cancer de pulmaén

El doctor Ernest Nadal, del ICO Duran i Reynals durante Elinvestigador basico Juan Sandoval, del IIS La Fe,
Su exposicion durante su presentacion
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Los trabajos becados por el GECP lograron superar una ronda eliminatoria en la que competian un
total de doce trabajos de alto nivel procedentes de centros de elevado prestigio como el Hospital
Puerta de Hierro, Vall dHEbron, General de Valencia, Clinico San Carlos, Octubre, 12 de La Ribera,
Hospital Monforte de Lemos o0 el ICO Josep Trueta, ademas de los premiados.

Eljurado de los proyectos estuvo compuesto por los doctores Angel Artal, Antonio Calles, Bartomeu
Massuti, Mariano Provencio y Rosario Garcia Campelo

4 ‘ (‘ W ""
Todos los participantes en ‘Jovenes investigadores en Cancer de Pulmén’ junto al jurado de las becas.
Compitieron un total de 12 proyectos

De izquierda a derecha: Un momento de las presentaciones que tuvieron lugar el 7y 8 de julio en el Parador de Alcala de
Henares y parte del jurado de las becas GECP.
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Enjulio hablamos con Eloisa Jantus Lewintre, Jefa del laboratorio
de Oncologia Molecular de la Fundacion del Hospital General
Universitario de Valencia

“Hoy en dia es impensable tener delante a un paciente con
cancer de pulmon y no analizar sus marcadores y otras
mutaciones”

v" “Creo que todavia nos queda por mejorar en el
diagndstico temprano. Hay que intentar
encontrar algun marcador en la poblacion
general, una pista que nos haga ser capaces de
seleccionar una poblacion de riesgo”

v' La educacién que se ha impulsado con
respecto a otros temas como el reciclaje
deber{a imitarse en el campo del tabaquismo”

v" "El cancer de pulmon podria acabar por
convertirse en una enfermedad crénica si
finalmente mejoramos el diagndstico vy
conseguimos desarrollar tratamientos menos

Accede a la entrevista completa toxicos dirigidos a una diana en particular”

Xl Educational Symposium SLCG

e Secelebraradeljuevesi6al viernes

17 de noviembre de 2017.
12" CONGRESS o
e Accede al programa cientifico LUNG CANCF
B T

ok |

Nwgesporsuogeancer2017



http://gecp.org/wp-content/uploads/2017/07/SLCG_2017_Congress_%20preliminary%20program.pdf
http://gecp.org/wp-content/uploads/2017/07/SLCG_2017_Congress_%20preliminary%20program.pdf
http://gecp.org/hablamos-eloisa-jantus-lewintre-jefa-del-laboratorio-oncologia-molecular-la-fundacion-del-hospital-general-universitario-valencia/
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Grupo Espafiol de Cancer de Pulmon

Spanish Lung Cancer Group




