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• The Phase 3 NADINA Trial

NEOADYUVANCIA























• COMBI-AD study. Actualización a los 96 meses.

• KEYNOTE-942. Actualización a 3 años.

ADYUVANCIA











• EBIN. Primer análisis. Mediana de seguimiento de 21 meses.

• IOV-COM-202. Resultados cohorte IA.

• RELATIVITY-047. Actualización a 3 años. Mediana de seguimiento de 
34 meses.

MELANOMA METASTASICO
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• Phase II multi-center study of adyuvant nivolumab in combination 
with ipilimumab in patients with high-risk uveal melanoma 
(HCRNMEL17-309).Mediana de seguimiento de 3 años.

• A phase 2 safety and efficacy study of neoadjuvant/adjuvant 
darovasertib for localized ocular melanoma.

MELANOMA UVEAL









Max resp A los 6 meses



• Keynote-629. Actualización.Mediana de seguimiento > 5 años.

• De-Squamate

TUMOR CUTANEO ESCAMOSO



Se confirma beneficio clínico y respuestas 
duraderas





• CONCLUSIONES



• NEOADYUVANCIA

-El ensayo fase III NADINA, muestra beneficio de tratamiento neoadyuvante con  
inmunoterapia en un subgrupo de pacientes con melanoma estadio III.

• ADYUVANCIA

-A los 8 años de seguimiento, se mantiene beneficio de DABRAFENIB-TRAMETINIB.

-mRNA 4157 + Pembrolizumab adyvante vs Pembrolizumab, sigue manteniendo 
beneficio clínico en RFS, incluso tendencia a beneficio en SG.Pendiente Fase III.



• MELANOMA METASTASICO

-EBIN: Pacientes con LDH elevada o metástasis hepáticas, se pueden 
beneficiar de recibir terapia dirigida primero.

-IOV-COM-202: Lifileucel + pembrolizumab eficaz y respuestas 
duraderas en 1ª Línea. Pendiente Fase III.

-RELATIVITY-047:Nivolumab+Relatlimab vs Nivolumab en 1ª L, 
mantiene beneficio y con toxicidad aceptable.



• MELANOMA UVEAL

-Darovasertib neoadyuvante→ Favorece preservar globo ocular.

-Nivo + Ipi adyuvante aumenta DMFS comparado con control histórico, 
pero se necesita estudio aleatorizado.

• TUMOR ESCAMOSO CUTÁNEO

-Keynote 629: Confirma la eficacia de Pembrolizumab.

-De-Squamate: Pembrolizumab neoadyuvante puede desescalar 
tratamientos en una población vulnerable.
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