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Studien zum Mammakarzinom in frühen Stadien im Rahmen

neoadjuvanter Behandlung: pathologisch komplette

Remission als Surrogatendpunkt nicht geeignet

AMB 2022, 56, 08

Fazit: Die Ergebnisse einer systematischen Übersichtsarbeit und Metaanalyse verdeutlichen, dass die

pathologisch komplette Remission nicht als Surrogatendpunkt für das längerfristige

Gesamtüberleben in klinischen Studien zur neoadjuvanten Behandlung von Brustkrebs im frühen

Stadium verwendet werden sollte. Als Basis für die Zulassung neuer Arzneimittel in dieser Indikation

ist dieser Parameter deshalb nicht geeignet…...…bitte Artikel abonnieren
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