HRVATSKA AKADEMIJA ZNANOSTI I UMJETNOSTI
Razred za medicinske znanosti — Odbor za tumore
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27. rujna (Cetvrtak) 2018.
9 do 15 sati

Palaca Hrvatske akademije znanosti i umjetnosti
Trg Nikole Subica Zrinskog 11, Zagreb



XXVIII. ZNANSTVENI SASTANAK BOLESTI DOJKE

ZNANSTVENI ODBOR

Redoviti ¢lanovi
Hrvatske akademije znanosti i umjetnosti
Razreda za medicinske znanosti:

Zeljko Cvetnié, Ivo Cikes, Dragan Dekaris, Vida Demarin,
Vjekoslav Jerolimov, Ivica Kostovié, Zvonko Kusié¢,
Josip Madi¢, Drazen Matici¢, Davor Milici¢, Marko Pecina, Ivan Prpi¢,
Zeljko Reiner, Daniel Rukavina, Miroslav Samarzija, Marko Sari¢,
Mirna Situm, Slobodan Vukicevi¢

ORGANIZACIJSKI ODBOR
Predsjednik: Ivan Prpi¢
Clanovi: Nina Dabeli¢, Marijana Jazvi¢, Davor Kust,

Zeljko Reiner, Josip Unusi¢, Zvonko Kusié¢
Snjezana Iv¢i¢ — adm. tajnica

HAZU Razred za medicinske znanosti,
Trg Nikole Subic¢a Zrinskog 11, Zagreb
Tel.: (01) 48-95-171 — Telefax (01) 48-95-147
e-mail: sivcic@hazu.hr

Kotizacija: 300 kn

Skup €e biti bodovan prema pravilima Hrvatske lije¢nitke komore

Automobili se mogu parkirati u javnoj garazi Importanne — uz hotel Esplanade






9,00 - 9,30

9,30-11,15

Predsjednistvo:
9,30- 9,50

9,50 -10,05

10,05 -10,20

10,20 - 10,35

10,35 -10,55

10,55 - 11,15
11,15 - 11,45

11,45 - 13,00

Predsjednistvo:

11,45 -12,00

PROGRAM

OTVARANJE SKUPA
Pozdravne rijeci: akademik Zvonko Kusi¢, predsjednik HAZU

akademik Marko Pecina, tajnik Razreda za
medicinske znanosti HAZU

Maja Prutki, Davor Tomas, Ante Bolancéa
Tamara Zigman, Iva Kirac, Snjezana Ramic, Ivan Milas

Vaznost genetickog savjetovaliSta za nasljedni rak dojke

Andrea Supe Parun, Petra Cukelj, Mario Sekerija

Nacionalni program ranog otkrivanja raka dojke u Republici
Hrvatskoj

Vesna Ramljak, Iva Bobus Kelcec, Merdita Agai, Marija §kerlj,
Vivien Niki¢, Edvina Maras Karacic¢

Uloga odredivanja estrogenskih i progesteronskih receptora
te HER2 u materijalu dobivenom aspiracijskom citologijom
kod bolesnika s metastazama karcinoma dojke koji su
nedostupni biopsiji

Snjezana Tomic

TNM-Kklasifikacija karcinoma dojke u revidiranom, osmom
izdanju AJCC

Boris Brkljaci¢, Eugen Divjak, Iva Biondi¢, Gordana Ivanac

Slikovne pretrage dojke nakon provedenog lijecenja

Rasprava

ODMOR

Zdenko Stanec, Franjo Lovasic, Ilijan Tomas

Ivan Milas, Mladen Stanec, Zvonimir Zore, Andrej Roth, Tomislav
Oresi¢, Domagoj Eljuga, Mirko Gulan, Ilija Gutesa
Male lezije u dojci — Sirokoiglena ili kirurska biopsija?



12,00 - 12,20

12,20 - 12,40

12,40 - 13,00
13,00 -13,15

13,15 -15,00

Predsjednistovo:

13,15-13,35

13,35 -13,50

13,50 - 14,10

14,10 — 14,40

14,40 - 15,00

15,00 - 15,05

15,05

Ingrid Belac-Lovasi¢, Franjo Lovasi¢, Ana Marija Bukovica, Iva
Skocili¢, Damir Vucinié

Multidisciplinarni tim u svakodnevnoj klinickoj praksi
zbrinjavanja bolesnica s rakom dojke

Martina Bagi¢ Koretié, Antonio Jureti¢, Fedor Santek, Paula
Podolski, Nera Svarié, Marko Bebek, Maja Bauci¢, Sanja Svandrk,
Majana Soce

Lokalna terapija oligometastatskog raka dojke — indikacije i
terapijski dometi

Rasprava

ODMOR

Antonio Juretic, Zeljko Vojnovi¢, Nina Dabeli¢

Natalija Dedi¢ Plaveti¢

Adjuvantna endokrina terapija kod predmenopauzalnih zZena

Branka Petri¢ Mise, Marija Ban, Ante Striki¢, Eduard Vrdoljak

Vaznost inhibitora kinaza ovisnih o ciklinima u terapiji
hormonski pozitivhog, HER2 negativnog metastatskog raka
dojke

Marijana Jazvi¢, Marija Miletic, Zeljko Soldi¢, Nina Dabeli¢, Ante
Bolanca

Treba li lijecenje karcinoma dojke kod muskaraca biti razlicito
od lijec¢enja kod Zena?

Paula Podolski, Nera Sarié, Martina Bagi¢ Koretié

Dugotrajne remisije kod metastatskog raka dojke

Rasprava

Josip Unusi¢ — Zavrsna rije¢

DOM]JENAK



Axe rosta’

nadomjestak sline za ucinkovito
ublazavanje simptoma suhih usta

ponovno
4 malim
| uzicima!

Uspjesno uklonite osjecaj suhoce
u ustima primjenom AXEROSTA® spreja.

AXEROSTA® je emulzija za usta koja vlazi i oblaze sluznicu
usta i grla i tako djelotvorno uklanja simptome suhih usta,
neugodan zadah i povecanu sklonost karijesu.

AXEROSTAE® je namijenjena svim osobama starijim od 6 godina koji Zele
ucinkovito ublaziti neugodne simptome suhih usta, a posebno: Axerosta’

EMULZIJA ZA USTA

kserostomija

® pacijentima za vrijeme i nakon zracenja i/ili kemoterapije suha usts

njega

® osobama u stanjima stresa, tjeskobe i depresije

® profesionalnim govornicima i pjevacima
eAhJEIgEH

® osobama zrelije Zivotne dobi, pogotovo Zenama

® pacijentima s dijabetesom i anemijom

[ ]
® osobama sklonim karijesu i upalama desni %‘E
EI‘:.-.

® pacijentima sa Sjogrenovom bolesti i drugim reumatoloskim bolestima

. v . . . Axerosta.hr
® o0sobama s presadenom koStanom srzi i drugim organima
® dehidriranim osobama zbog povracanja, proljeva, znojenja, temperature i opeklina

® o0sobama koje uzimaju lijekove koji uzrokuju suhocu usta poput lijekova protiv alergija,
povisenog krvnog tlaka, prehlade, pojacanog izlucivanja Zelu¢ane kiseline i dr.

Alvogen d.o.0., info.croatia@alvogen.com, tel: +385 1 6641 830 quVDgEI‘I
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capecitabin ibandronat

Za vase
pacijente
s malignim
bolestima.
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Ciliano djelovanje na 2 klju¢na puta
nastanka CINV* u jednoj dozi.
Djelotvorna 5-dnevna CINV prevencija™

Jedna doza
Dvostruko djelovanje
5-dnevna prevencija”

= @AKynzeo
R | netupitant/palonosetron
; e JEDNOSTAVNA PREVENCIA

*CINV = Chemotherapy-induced nausea and vomiting
Kemoterapijom uzrokovana mucnina i povracanje



W 0Ovaj je lijek pod dodatnim pracenjem, Time se omogucuje brzo otkrivanje
novih sigumosnih informacija, Od zdravstvenih radnika se trafi da prijave
svaku sumnju na nuspojavu za ovaj lijek. Upute za prijavijivanje nuspojava
dostupne su na www.halmed.hr.

NAZIV LIJEKA: Akynzeo 300 mg / 0,5 mg tvrde kapsule. MEDUNARODNI
NAZIVI DJELATNIH TVARI: netupitant/palonozetron. ODOBRENE INDIKACIJE:
Akynzeo je indiciran u odraslih za: spriecavanje akutne | odgodene muénine |
povratanja povezanih s visoko emetogenom kemoterapijom protiv raka na bazi
cisplatina, sprietavanje akutne | odgodene muénine | povracanja povezaninh s
umjereno emetogenom kemoterapijom protiv raka. KONTRAINDIKACIJE: Pre-
osfetijivost na djelatnu tvar ili neku od pomocnih tvari, Trudnoda (vidjeti dio 4.6
cjelokupnog Sazetka opisa svojstava ljjeka). POSEBNA UPOZORENJA | MJERE
OPREZA PRI UPORABI: Konstipacia. Buduci da palonozetron moze produljiti
vrijeme prolaska stolice kroz debelo crijevo, bolesnike s anamnezom konsti-
pacije ili znakovima subakutne crijevne opstrukcije treba nakon primjene nad-
zirati. Povezano s primjenom palonozetrona u dozi od 0,75 mg, zabiljeZeni su
slucajevi konstipacije s fekalnom impakcijom koji su zahtijevali hospitalizaciju.
Serotoninski sindrorm: Bilo je izvieca o serotoninskom sindromu uz primjenu
antagonista 5-HT3, bilo samih ili u kombinaciji s drugim seratoninergicnim
lijekovima (ukljuéujudi selektivne inhibitore panovne pohrane serotonina (SSRI) i
inhibitore ponovne pohrane serotonina i noradrenalina (SNRI)). Savjetuje se
odgovarajuce promatranje bolesnika zbog simptoma sliénih serotoninskom
sindromu. Produljenje QT interval EKG ispitivanje provedeno je u zdravih odra-
slih dobrovoljaca, muskaraca i Zena, s peroralnim netupitantom u dozi od 200
ili 600 mg primijenjeno u kombinaciji s peroralnim palonozetronom od 0,5
odnosno 1,5 mg, Ispitivanje nije dokazalo klinicki vazne utinke na EKG para-
metre: najveca totkovna procjena QTc intervala korigiranog za placebo i po-
tetnu vrijednost bila je 7,0 ms (gornja granica jednostranog 95%-tnog inter-
vala pouzdanosti 8,8 ms), opaZena 16 sati nakon primjene supraterapijskin
doza (600 mg netupitanta | 1,5 mg palonozetrona). Gomja granica 95%-tnog
intervala pouzdanosti tokovne procjene QTc intervala korigiranog za placebo
i podetnu vrijednost bila je neprekidno unutar 10 ms u svim vremenskim tog-
kama tijekom 2 dana poslije primjene ispitivanog lijeka. Medutim, buduéi da
Akynzeo sadrZi antagonist receptora 5-HT3, potreban je oprez kad se istovre-
meno primjenjuju lijekovi koji produljuju QT interval ili u bolesnika koji imaju ili
u kojih bi se moglo razvit produljenje QT intervala, Ova stanja ukljuéuju bole-
snike s osobnom Il abiteljskom anamnezom produljenog T intervala, pore-
mecajem elektrolita, kongestivnim zatajenjem srca, bradiaritmijom, poreme-
cajima provodijivosti te u bolesnika koji uzimaju antiaritmike ili druge lijekove
koji dovode do produljenja QT intervala ili poremecaja elektrolita. Prije primje-
ne potrebno je korigirati hipokalemiju | hipomagnezemiju. Ovaj lijek se ne
smije primjenjivati za sprjecavanje mucnine | povracanja u dane nakon kemo-
terapije ako to nije povezano s primjenom druge kemoterapije. Ne smije se
primjenjivati za lijeéenje muénine i povracanja nakon kemoterapije. Potreban
je oprez u bolesnika s teskim odtecenjem funkcije jetre jer su podaci u fih
bolesnika ogranigeni. Ovaj lijek treba primjenjivati s oprezom u bolesnika koji
istoviemeno peroralno primaju djelatne tvari koje se metaboliziraju primamo
putem CYP3A4 te imaju usku terapiisku Sirinu, kao §to su ciklosporin, takroli-
mus, sirolimus, everolimus, alfentanil, diergotamin, ergotamin, fentanil | kini-
din (vidjeti dio 4.5 cjelokupnog SaZetka opisa svojstava lijeka). Kemoterapijski
lijekovi koji su supstrati za CYP3A4: Netupitant je umjereni inhibitor CYP3A4 |
moie povecati izloZenost kemoterapijskim ljekovima koji su supstrati za
CYP3A4, npr. docetaksel (vidjeti dio 4.5 cjelokupnog Sazetka opisa svojstava
lijeka). Stoga je bolesnike potrebno nadzirati zbog povecane toksicnosti kemo-
terapijskih lijekova kojl su supstrati za CYP3A4, ukljufujuci irinotekan. Nadalje,
netupitant moie takoder utjecati na djelotvornost kemoterapijskih ljekova
kojima je potrebna metabolicka aktivacija pomocu izoenzima CYP3A4. Pomocne
tvari: Akynzeo sadrZi sorbitol | saharozu. Bolesnici s rijetkim nasljednim pore-
mecajima nepodnosenja fruktoze, malapsorpcije glukoze-galaktoze ifi nedo-
statka saharoza-izomaltaze ne smiju uzimati ovaj lijek. Ovaj liiek moze takoder

SAMO ZA ZDRAVSTVENE RADNIKE!

sadravati u tragovima lecitin dobiven od soje. Stoga bolesnike za koje se zna
da su preosjetijivi na kikiriki ili soju treba pomno nadzirati zbog znakova aler-
gijske reakcije. DOZIRANJE | NAGIN PRIMJENE: Doziranje: Odrasli Jednu
kapsulu od 300 mg / 0,5 mg treba primijeniti otprilike jedan sat prije potetka
svakog ciklusa kemoterapije. Kad se primjenjuje istovremeno s Akynzeom,
preporuéena doza peroralnog deksametazona treba biti snizena za priblizno
50% (vidjeti dio 4.5 cjelokupnog Sazetka opisa svojstava lijeka i raspored pri-
mjene u klinickim ispitivanjima u dijelu 5.1 cjelokupnog SaZetka opisa svojsta-
va lljeka). Starije osobe: U bolesnika starije dobi nije potrebna prilagodba doze.
Potreban je oprez kada se ovaj ljlek primjenjuje u bolesnika starijih od 75 go-
dina zbog dugog poluvijeka djelatnih tvari | egraniGenog iskustva s tom popu-
lacijom. Pedijatriiska populacija. Sigumost | djelotvornost Akynzea u pedijatrif-
skoj populaciji nisu ustanovijene. Nema podataka o primjeni u djece. 0stece-
nje funkcije bubrega: U bolesnika s blagim do teskim ostecenjem funkclje
bubrega ne smatra se potrebnim prilagodavati dozu. Izlugivanje netupitanta
putem bubrega je zanemarivo. Blago do umjereno odtecenje funkeije bubrega
ne utjece znadajno na farmakokineticke parametre palonozetrona. Ukupna
sistemska izloZenost intravenskom palonozetronu povecala se za priblizno
28% u bolesnika s teskim ostecenjem funkcije bubrega u odnosu na zdrave
ispitanike. Farmakokinetika palonozetrona ili netupitanta nije ispitana u bole-
snika sa zavrsnim stadijem bolesti bubrega kojima je potrebna hemodijaliza,
te nema podataka o djelotvornosti ili sigurmosti Akynzea u tih bolesnika. Stoga
treba izbjegavati primjenu u tih bolesnika. Odtecenje funkcije jetre: Nije po-
trebina prilagodba doze u bolesnika s blagim ili umjerenim o3tecenjem funkcije
jetre (Child Pugh rezultat 5-8), Za bolesnike s te3kim oStecenjem funkcije jetre
(Child Pugh rezultat > 9) postoje ograniceni podaci. Bududi da se primjena u
bolesnika s tedkim o3tecenjem funkcije jetre moZe povezati s povecanom izlo-
Zenosti netupitantu, Akynzeo se u tih bolesnika mora primjenjivati s oprezom
(vidjeti dijelove 4.4 | 5.2 cjelokupnog SaZetka opisa svojstava lijeka). Nacin
primjene. Za perorainu primjenu. Tvrdu kapsulu treba progutati cijelu. Moze
se uzimati s hranom Ili bez nje. NUSPOJAVE: Ceste: glavobolja, konstipacija,
umor; manje ceste: neutropenija, leukocitoza, oslabljen apetit, nesanica, oma-
glica, vrtoglavica, atrioventrikularni blok prvog stupnja, kardiomiopatija, pore-
mecaj provodijivosti, hipertenzija, $tucanje, bol u abdomenu, proljev, dispepsi-
ja, flatulencija, muénina, alopecija, urtikarija, astenija, povidene transaminaze
u jetri, povisena alkalna fosfataza u Krv, poviSen kreatinin u krv, produljen QT
u elektrokardiogramu; rijetke: cistitis, leukopenija, limfocitoza, hipokalemija,
akutna psihoza, promijenjeno raspolozenje, poremecaj spavanja, hipoestezija,
konjunktivitis, zamucen vid, aritmija, atrioventrikularni blok drugog stupnja,
blok grane snopa, insuficijencija mitrainog zaliska, ishemija miokarda, ventri-
kularne ekstrasistole, hipotenzija, disfagija, obloen jezik, bol u ledima, osjecaj
vrugine, nekardijaini bol u prsiStu, nenormalan okus lijeka, poviden bilirubin u
krvi, povisena kreatinfosfokinaza MB u krvi, depresija ST segmenta u elektro-
kardiogramu, nepravilan ST-T segment u elektrokardiogramu, povisen tropo-
nin. Opis odabranih nuspofava: Nema Eestih nuspojava koje se mogu pripisati
netupitantu, novom sastojku fiksne kombinacije, jer je njihova ugestalost bila
sliéna onoj uz primjenu samo peroralnog palonozetrona. Osim toga, oficanje
ofiju, dispneja i mijalgija zabiljeZene su kao nuspojave perorainog palonoze-
trona, all nisu opaZene tijekom razvoja lijeka Akynzeo. Sve ove nuspojave bile
st manje Geste. Vrio rijetki slucajevi anafilaksije, anafilakticnin/anafilaktoidnin
reakeija | Soka zablljezeni su tijekom upotrebe intravenskog palonozetrona
nakon stavijanja ljeka na tréiste (vidjeti dio 4.8 cjelokupnog SaZetka opisa svoj-
stava lijeka). NOSITEL) ODOBRENJA ZA STAVLJANJE LIJEKA U PROMET:
Helsinn Birex Pharmaceuticals Ltd Damastown Mulhuddart Dublin 15 Irska.
BROJ ODOBRENJA ZA STAVLJANJE LIJEKA U PROMET: EL/1/15/1001/001.
NACIN | MJESTO IZDAVANJA LIJEKA: na recept, u ljgkarni.

NAPOMENA: Ovo je skraceni saZetak opisa svojstava lijeka te sukladno Pravil-
niku o nacinu oglasavanja lijekovima (NN broj 43/15) molimo prije propisivanja
lijeka Akynzeo 300 mg / 0,5 mg tvrde kapsule proitajte zadnji odobreni Saze-
tak opisa svojstava lijeka | Uputu o lijeku koji su dostupni na web stranici Eu-
ropske agencije za lijekove: hitp://www.ema.europa.eu

Datum sastavijanja: rujan 2018.

1. Aapro M et al. Ann Oncol. 2014 Jul 25(7):1328-33. 2. Hesketh et al. Ann Oncol. 2014 Jul:25(7):1340-46. 3. Gralla RJ et al, Ann Oncol. 2014 Jul:25{Tk1333-39. 4. Rojas C et al. Eur J Pharmacol.

2014 Jan 5;722:26-37. 5. Akynzeo Saletak opisa svojstava lijeka, rujan 2018.

1T PharmaSwiss
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Fharr d.o.0., Stroj

BAUSCH-Health

a division of
20, 10 000 Zagreb Tel.: +385 1 6311-833
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lipegfilgrastim

glikoPEGlirani G-CSF s
produljenim djelovanjem

¥ Ovajje lijek pod dodatnim pracenjem. Time se omogucuje brzo otkrivanje novih sigurnosnih informacija. Od zdravstvenih radnika se traZi da prijave svaku sumnju na nuspojavu za ovaj lijek.
Za postupak prijavljivanja nuspojava a vidjeti dio 4.8. Sazetka opisa svojstava lijeka.

1. Bondarenko |. et al., Efficacy and Safety of Lipegfilgrastim versus Pegfilgrastim: A Rand
Docetaxel Chemotherapy. BMC Cancer 2013, 13:386.

1, Multicenter, Active-Control Phase Ill Trialin Patients with Breast Cancer Receiving Doxorubicin/

NAPOMENA: Upucujemo zdravstvene radnike na posljednji cjelokupni sazetak opisa svojstava lijeka te uputu o
@vpriva  lijeku Lonquex®, koji je dostupan na internetskoj stranici Agencije za lijekove i medicinske proizvode
(www.almp.hr). Nacin izdavanja: na recept, u ljekarni. Datum sastavljanja: rujan, 2018. HR/LNQX/18/0001




LARIB®N° ®®® FENTAGESIC®

buprenorfin fentani.l

Iskoristimo
prednosti
transdermalne

primjene

Izvor: 1. Skaer TL. Dosing considerations with
transdermal formulations of fentanyl and
buprenorphine for the treatment of cancer pain.
Journal of Pain Research. 2014 (7) 495-503

NAPOMENA: Upucéujemo zdravstvene radnike na
posljednje cjelokupne sazetke opisa svojstava
lijekova te upute o lijekovima Fentagesic® i Laribon®
koji su dostupni na internetskoj stranici Agencije za
lijekove i medicinske proizvode (www.almp.hr).
Naéin izdavanja: na recept, u liekarni. Datum
sastavljanja: ozujak, 2018. HR/BLHP/18/0004

@PLIVA

PLIVA HRVATSKA d.o.0.

Prilaz baruna Filipovica 25, 10000 Zagreb, Hrvatska.
Tel.: + 385137 20 000, Faks: + 385137 20 111;
www.pliva.hr, www.plivamed.net
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