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- HER2 IHC2 IHC ≥1+ : hasta el 70% CU. 

- ADC anti-HER2 efectivos en UC HER2 post-

quimio.

- Aprobados: Disitamab-Vedotin (China) / T-

DXd (EE.UU).

- Tumor inmunogénico con alta carga de 

mutaciones somáticas.

- Disitamab-Vedotin + Toripalimab demostró 

eficacia prometedora en pacientes con UC no 

seleccionados en un ensayo clínico fase 1b/2 .
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- El estudio fase III RC48-C016 demostró que DV+T prolonga significativamente la SLP y la SG

frente a quimioterapia en pacientes con la/mUC con expresión de HER2 no tratados previamente

(SLP: 13,1 vs 6,5 meses (HR 0,36); SG: 31,5 vs 16,9 meses (HR 0,54); beneficios consistentes en

todos los subgrupos).

- Perfil de seguridad más favorable que la quimioterapia, con menos TRAEs de grado ≥3 (55,1% vs

86,9%).

- DV+T representa una nueva opción valiosa y un potencial nuevo estándar de primera línea en

la/mUC HER2+.
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