Sammanfattning — Kicki Waller-motet 2025

Som sedvanligt medverkade 6ver 70 brostcancerverksamma deltagare under tre
varvinterdagar i ett soligt Are for att diskutera fem aktuella brdstcancerteman:

1) Lobulir brostcancer: dr den nist vanligaste brostcancerformen och diagnostiskt
utmanande med sitt glesa, infiltrativa vaxtmonster. Denna typ av brostcancer ar ofta
hormonkénslig med goda resultat av endokrin behandling.

2) Trippelnegativ brostcancer (TNBC): kdnnetecknas ofta av hog immunogenicitet dar
immunterapi, ofta i kombination med kemoterapi, dr en viletablerad behandlingsstrategi.
Arets hedersforelisare, professor Peter Schmid, har lett flertalet stora kliniska studier inom
omradet for immunterapi och TNBC, och presenterade bland annat framgangarna med
pembrolizumab-behandling enligt KEYNOTE-522(KN522)-protokollet samtidigt som han
betonade behovet av bittre behandlingsprediktiva biomarkorer. | NVP for brostcancer finns
tydliga riktlinjer for hur immunterapi bor anviandas vid behandling av TNBC baserat pa
KN522. En svensk audit med syfte att undersoka hur vl KN522-protokollet fungerar i
praktiken pavisade generellt en lagre pCR-frekvens och fler biverkningar én i den kliniska
studien. Detta vicker viktiga frigor om doseringsstrategier vid pembrolizumab-behandling 1
svensk brostcancervard.

3) Al i svensk mammografiscreening: presenterades som ett effektivt verktyg for att minska
radiologernas arbetsborda och forbéttra cancerdetektion utan att 6ka aterkallningsfrekvensen.
Tva Al-baserade studier presenterades; ScreenTrustMRI, en riskprediktionsstudie som visade
att Al kan identifiera patienter med hog risk for cancer trots normal mammografi; och
ScreenTrustCAD, en studie som visade att Al i kombination med radiolog uppnar béttre
cancerupptickt dn standardforfarandet med tva radiologer.

4) Resektionsmarignaler: kriver gott samarbete mellan patolog, kirurg och radiolog
eftersom radikalitetsbedomningen dr komplex, speciellt for vissa typer av brostcancerformer
som exempelvis phyllodestumor, lobulér brostcancer och brostcancer som behandlats med
neoadjuvant kemoterapi.

5) Uppfoljning efter brostcancer: stiller allt hogre krav pa individualiserade
kontrollprogram med kontinuerlig vrdkontakt och dir framtida potential for liquid biopsies
och ctDNA-analyser kan komma att anvindas for tidig recidivdetektion.
Brostcancerforbundet holl till sist en session med fokus pé deras rapport fran 2024 som lyfte
resursbrist, ojidmn tillgang till precisionsdiagnostik och behovet av nationella riktlinjer.



