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u dlle Patienien
O NSCLC

Praxis NSCLC 26,3 %

Praxis Gesamt 300
(2010 - 260)

Praxis NSCLC 79
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p.i.o. NSCLC 2003-2011
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1.550
= alle Patienten
O NSCLC

Anteil NSCLC Pat 8 %
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246
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2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009

Patienten mit Lungen- / Bronchialkarzinom im 3. Quartal 2008
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P. 1.0. NSCLC - adjuvant
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adjuvant 236 pts 9 Protokolle
140 pts auswertbar (59,3%)
124 pts (88,5%)
Vinorelbin / Cisplatin

40 Praxen



P. 1.0. NSCLC - adjuvant
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Kaplan-Meyer-Schatzer

1.0

0.8

0.6

0.4

0.2

0.0

124 pts (88,5%)
Vinorelbin / Cisplatin

Median OS nicht erreicht

22 pts verstorben (17,7%)

Follow up

ly 66 pts
2y 32 pts
3y 17 pts

5 10 15 20 25 30 35

Uberleben in Monaten (Anzeige bis max. 3 Jahre)
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Patienten in %

. 15%
Patienten gemeldet 1550 5 m verstorben
ausgewertet 1212
20% m Kontaktverlust
78,2%
lebt
Alter median 66 Jahre

Range 30 - 89 Jahre
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Y ware Palliativ n=1212
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Chemotherapie 1198 pts 2200 Therapien

48 verschiedene Therapieprotokolle Il

Radiatio 332 pts
Target Therapie 218 pts Erlotinib 206 pts
(1st 12, 2nd 143, 3th 33, 4th 10)
Gefitinib 12 pts
(1st 1, 2nd 4, 3th 3, 4th 4)
Immuno / Chemo 33 pts 13 verschiedene Protokolle

(Chemo + Bev / Cet)

Radiatio / Chemo 53 pts 8 verschiedene Protokolle
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NSCLC 2003-2011
palliativ

Anteil von Patienten an den Therapienlinien

120%

100%

80%

60%

40%

20%

0%

100%

54%

21%

6%

2%

0,30%

1st

2nd 3rd

4th

5th

Erhaltung

Socinskiet al. 20021
Belaniet al. 20032
Brodowicz etal. 20062
von Plessen et al. 2006+
Barataet al. 2007°
Park et al. 20076
Ciuleanu et al. 20087
Pirker et al. 20088
Scagliottiet al. 20089
Fidias et al. 200910 :

0 25 50
Patienten mit Zweitlinien-Therapie, %

In aktuellen Studien erhalten ca. 50% der Patienten keine Zweitlinien-Therapie.
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ERCC1 Selection* LowERCC1 Platin 53
SRR R o High ERCC1 Non-Platin
ERCC1 Selection* 44
30% —— — MCC 13208/Prospective | . -
5% — Carbo/Taxol - Avastin
-Hr.1e (E4599, Unselected 35
20% — -line 1
-line
15% — Alimta/Cis Unselected 30.6
10% — 1
Various Platin Doublets
% - (E1594) Unselected 19
% ,_\—l—\ . ; . ] 0 20 40 60
CR PR NC PD
Response Rate %

Remissions- (CR/PR) 36,6% Dauer CR 10,7 Mo
Ansprechrate (CR/PR/NC) 74,7% Dauer PR 6,4 Mo

nimmt mit der Anzahl der Therapien ab
(3th-line: 9,3% bzw. 32,2%).
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palliativ

NSCLC 2003-2011

Was kénnen wir erreichen bei nicht selektionierten
Patienten?

Ansprechen: 19% - 32%

Progression Free Survival: 4.0 — 5.0 Monate

7.9 — 9.9 Monate
33% - 43%

Mediane Uberlebenszeit:
1 Jahres Uberlebensrate:

Kelly K et al, J Clin Oncol 2001; 19: 3210-8, Scagliotti GV et al, J Clin Oncol 2002; 20: 4285-91,
Schiller J et al, NEJM 2002; 346: 92-8

Gesamtiiberleben Chemotherapie 1st-line
Kombinations-Monotherapie

o |
Kembinationstherapie
" Median =124 n =891
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Uberleben in Monaten (Anzeige bis max. 5 Jahre)

No |Chemo
JMDB 847 |Cis/Gem
Scagliotti VS.
JCO 2008 Cis/Pem
Norwegen 217 | Car/Gem
Gronberg VS.
2009 Car/Pem
No |Chemo |RR PFS 0S '1-JUR

(mo)  |(mo) (%)

ECOG 4599 878

Car/Pac
Beva 15

AVAIL 1143

Cis/Gem
Beva 7.5

Beva 15

No Chemo | RR PFS

1-JUR

(mo) (mo) (%)

BMS | 667

FLEX 1125 |Cis/
Vino

Carbo/
Pac
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60% of lung cancer patients are >60
35% - 40% of lung cancer patients are >70

Gesamtiiberleben alle Altersklassen 1st-line im Vergleich Elderly I"epl'esentation on N.A. Tl"ials
Study % =70
(@] —
- <6 Jalire E5592 15%
" Median=115 n=473
'* ) S9509/9305 19%
0 | i - >= 6A5 Ja_hre ~
§ (@] .. Median = 12.1 n=739 E5594 20%
- © CALGB 9730 27%
0 . —
2 ° UNC 29%
>
é‘l’ < | Subset Analysis of “Fit” Elderly Patients
c © with NSCLC in Age-Unspecified Trials
a
§¢° o ECOG5592 -ETP/CDDP vs. PTX/CDDP vs. hd-PTX/CDDP+G-CSF -
c No. RR (%) TTP (m) MST (m) 1-Yr (%)
<70 yr 488 22 4.4 9.1 37.7
- >70 yr 86 23 4.3 8.5 29.1
S -
' | ' ' ' | CALGB9730 - PTX vs. PTX/CBDCA - oase et
0 10 20 30 40 50 60
CALGE 9730 - SURVIVAL BY AGE CALGB 9730 - SURVIVAL / ELDERLY P
Uberleben in Monaten (Anzeige bis max. 5 Jahre) smsr prattest e NO. 78 77

PTX/CBDCA RR(%) 21 36
roee-sea MST@m) 5.8 8.0

1-Yr(%) 31 35

(Lllenbaum 02
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Gesamtiiberleben ab 1st-Line Therapie
nach Histologie

Adenokarzinom
Median = 12.0 n =624

Andere
Median =11.4 n=48

Grofzelliges Bronchialkarzinom
Median = 14.2 n=69

Plattenepithelkarzinom
Median = 11.6 n =471

Kaplan-Meyer-Schatzer

0.0

0 10 20 30 40 50 60

Uberleben in Monaten (Anzeige bis max. 5 Jahre)
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Squamous

Adenokarzinom
Median =12.0 n =624

Med Uiz, M HR (95% CI)

Total (n=1,125) 0.871(0.762-0.996) | 0.0441

Kaukasier (n=946) 0.800 (0.692 —0.924)

Andere
Median = 11.4 n =48

Grofzelliges Bronchialkarzinom
Median = 14.2 n =69

mit ADCA (n=413) 0.809 (0.644 —1.016)
mit PECA (n=347) ! 0.794 (0.626 —1.007)
andere Histo (n=185) 0.807 (0.584—1.115)

Asiaten (n=121) _- 1.179 (0.730 -1.905) | 0.4992

Non-squamous

WL o
"“°S) E 847 cis/ |Cis/ |5.
054 Gem |pem |5
0.25
) 019 0 63 ECOG 4599 |878
C|s Pac 6 9 9 1 6.1 0.09

Plattenepithelkarzinom
Median = 11.6 n =471

Cis-Gem 9.4 8.1 9.7 7.9 063 | AVAIL 1143 Cis/ |Beva
CsDoc | 81 | 77 6.8 8.2 0.91 P '
Crb-Pac 9.3 7.6 8.3 0.37
p-value | 0018 | 039 | 039 | 0.8 = ' R0 ik
— - Vino a.
WCLC 2009 - Hoang et al., Abstract # PD6.4.1
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Verteilung des Einsatzes palliativer Therapien der Kategorie Chemotherapie Verteilung des Einsatzes palliativer Therapien der Kategorie Chemotherapie
(Substanzklasse: Platinderivat) (Substanzklasse: Taxan)

3343

% aller Patienten

% aller Patienten

1
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fst-line 3rd-line Sth-line Sth-line 1st-line 3rd-line Sth-line 8th-line
2nd-line 4th-line 6th-line 2nd-line 4th-line 6th-line

Verteilung des Einsatzes palliativer Therapien der Kategorie Chemotherapie Verteilung des Einsatzes palliativer Therapien der Kategorie Chemotherapie
(Substanzklasse: Vincaalkaloid) (Substanzklasse: Antimetabolit)
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Verteilung des Einsatzes palliativer Therapien der Kategorie Chemotherapie
(Substanzklasse: Tyrosinkinaseinhibitor)

% aller Patienlen

Verteilung des Einsatzes palliativer Therapien der Kategorie Monotherapie

(Therapieart Chemotherapie)
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Uberleben ab Therapie_be_g.]l_nn nach_AIIgemeinzustand Gesamtiiberleben - 1st-line nach Therapieerfolg der Chemotherapien
Therapielinie: 1st-line
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f\‘j ECOG 2 N nicht beurteilbar
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Gesamtiiberleben ab 1st-Line Therapie - Alle Patienten nach Raucherstatus

J

Percent of Tumors

25

According 1o peated nationmide surveys,

More Doctors
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Ergebnisse klinischer Studien lassen sich in die Realitat Gbertragen
Versorgungsforschung und Versorgungsrealitat — Benchmarking Praxis

Therapie-Strategie sehr heterogen T T790M is a potential
osf 1 negative predictive
biomarker for EGFR TKI

Dokumentation von Mutationsanalysen, Behandlungsablaufe gw

04

0.2

o,
0.00 10:,“ Nl” aoloo “:W NI.W

Winsche e
Vergleich Praxen / Klinik o i had
alle NSCLC Pat. im Register zu dokumentieren o

Gruppe — Verdéffentlichung der Daten S

Datenprasentation: 2010 DGHO Poster, 2010 OSHO
2011 Hannover Meeting
2011 ASCO Daten eingereicht
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