potencidlni senzitivity na rechallenge strategii
i pfes zndmé teoretické predpoklady biologic-
kého poloc¢asu rozpadu mtRas klont béhem
anti-EGFR prazdnin (10). Byly publikovany
vysledky retrospektivni analyzy 86 pacientt
s refrakternim mCRC, ktefi byli v ramci svého
onemocnéniv minulosti lé¢enirezZimem s an-
ti-EGFR preparaty. V ramci rechallenge anti-
-EGFR byl ORR 19,8%, mPFS 3,8 mésice, mOS
10,2 mésice. Vyssi ORR byl pozorovén u paci-
entl s anti-EGFR free intervalem > 15 mésicl
a u pacientd, ktefi pred rechallenge obdrzeli
alespon 2 linie predchozi [é¢by. Nicméné au-
tofi prokazali, ze delsi doba od posledniho
podani cetuximabu, nevedla k delsimu PFS,
¢i OS (20). Tato data byla potvrzena v recentni
publikaci italskych autor(, ktefi v poolované
analyze studii CAVE a VELO hodnotili pfitom-
nost ctDNA wtRas/Braf ve vztahu k dobé, ktera
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