CHEMOBIOGRAM: TESTE /N VITRO DE RESISTENCIA DO CANCER DE MAMA
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Introdugao Resultados

Resisténcia tumoral é a principal causa de falha no tratamento e é classificada em intrinseca e| | Para validacdo da técnica de dissociagdo e cultura primdria foram utilizadas 6 amostras de
adquirida: intrinseca é relacionada a uma condigdo pré-existente e a adquirida é induzida por um| | Pacientes com tumors in situ e invasores. Estas amostras ndo foram testadas no Chemobiogram

farmaco. Alguns métodos para analisar resisténcia a farmacos ja estdo disponiveis no mundo,
porém, no Brazil ndo existem testes validados para avaliar quimiorresisténcia in vitro. Tratamento hormonal neoadjuvante

Paciente 1: T2NOMO, RE+RP-HER2-, ki67 30% > Anastrazol ~_csPosta 1 resisténciaao
i parcial (20%) Anastrazol
Objetivo
Paciente 2: TZNOMO, RE+RP+HER2', kie7 30% 9 TMX Resposta " resisténcia ao
Validar o teste de quimiorresisténcia in vitro, chemoresistance, para drogas utilizadas no parcial (35%) TMX
tratamento do cancer de mama (CM). Resposta incomplete ao tratamento neoadjuvante foi Quimioterapia neoadjuvante
utilizada para validar os resultados a curto prazo e tratamento adjuvante apds neoadjuvancia ou Paciente 3: T2N1MO. RE+RP-HER2+. ki67 20% > ACTH Resposta 1 resisténcia ao
tumors de mama primarios serdo utilizados para validar o teste a longo prazo. incompleta ACTH Resisténcia
Paciente 4: T3ANOMO, RE-RP-HER2-, ki67 50% = AC  Progressio 1 resisténcia ao adquirida
Ac
Paciente 5: T2N1MO, RE+RP-HER2-, ki67 60% > ACT ~ Resposta o o a0
1. Tecido a fresco sao coletados durante a cirurgia incompleta CTe+ao A
2. Tumor é dissoiado para obtencdo das células tumorais -
3. As células tumorais sdo cultivadas em placas de 96 pogos com diferentes drogas utilizadas no CM primario — Cirurgia upfront

Acompanhamento a
longo prazo para
comparagao com

resposta clinica

tratam,ento do CM_ . i . o o . 3 pacientes: RE+RP+HER2- |, e 1 resisténcia a horménio terapia
4. Apbs 72h a viabilidade cellular é avaliada e classificada em resisténcia baixa (< 40%), + e { resisténcia a drogas citotéxicas

intermediaria (40-60%) e alta (> 60%)
5. O resultado do teste é comparado com a resposta clinica da paciente
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rﬁ;\%‘ P Este resultado prelimiar apresenta a capacidade do Chemobriogram em demonstrar resisténcia
X3 s - as drogas em concordancia com os resultados clinicos e evidencia a importancia de testes de
Srmdnmabe it e R —— . . . ~ . . . . . . .
— Pt ————— quimiorresisténcia in vitro para evitar o uso de tratamentos ineficientes, melhorando e
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personalizando o tratamento do cancer de mama.
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