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Bisher sahen sich Ärzte und be-
troffene Frauen vor dem Dilemma,
dass einerseits eine gesicherte The-
rapie im Anschluss an die Behand-
lung mit Tamoxifen* nicht verfüg-
bar war, auf der anderen Seite aber
unverändert ein Rückfallrisiko be-
stand. Man konnte also keine Ent-
warnung geben, aber therapeutisch
auch nichts anbieten, obwohl die
Mehrzahl der Frauen den Wunsch

nach einer Weiterbehandlung äus-
serte, so die Erfahrung von Dr Dr Dr Dr Dr..... h.c. h.c. h.c. h.c. h.c.
SSSSSusi Gailusi Gailusi Gailusi Gailusi Gaillarlarlarlarlarddddd, Schweizer Verein für
Frauen nach Brustkrebs, Basel. Stu-
dien hatten gezeigt, dass die Verlän-
gerung der Tamoxifen-Gabe über
den Fünfjahreszeitraum hinaus kei-
nen weiteren Nutzen bringt, mögli-
cherweise sogar mit Risiken behaf-
tet ist.

Neue Perspektiven beim Mammakarzinom

Mit Letrozol länger leben
BASEL – Frauen mit einem Mammakarzinom, die in kurativer
Absicht operiert werden, haben bisher als Standardtherapie
postoperativ über fünf Jahre Tamoxifen erhalten. Eine rando-
misierte, plazebokontrollierte Studie mit über 5000 Frauen hat
nun gezeigt, dass die Weiterbehandlung mit Letrozol zu einer
hochsignifikanten Verlängerung des krankheitsfreien Über-
lebens führt.

An der internationalen MA17-
Studie nahmen über 5000 postme-
nopausale Frauen teil. Die Patien-

tinnen sollten nach der Operation
und der Standardbehandlung mit
Tamoxifen über weitere fünf Jahre
entweder orales Letrozol* als adju-
vante Anschlusstherapie oder ein
Plazebo erhalten. Anlässlich der
kürzlich durchgeführten Interims-
analyse wurde eine Auswertung der
beiden Studienarme vorgenommen
und auf der Website des New Eng-
land Journal of Medicine als „early
release“ veröffentlicht.1 PPPPPrrrrrooooofffffessoessoessoessoessorrrrr

DrDrDrDrDr..... R R R R Ricicicicicharharharharhard Hd Hd Hd Hd Heeeeerrrrrrrrrrmannmannmannmannmann, Leiter der
medizinischen Onkologie, Univer-
sitätsspital Basel, präsentierte die
viel versprechenden Resultate beim
Onco-Talk, zu dem Novartis einge-
laden hatte.

Rezidivrisiko signifikant
vermindert
Letrozol verminderte das Rezi-

divrisiko im Vergleich mit Plazebo
um 43 %, bei einem medianen

Follow-up von 2,4 Jahren. In der
Verumgruppe waren 171 Events
aufgetreten, verglichen mit 342
Events unter Plazebo. Die Studie
wurde daraufhin entblindet, so-
dass von diesem bedeutenden Be-
nefit jetzt auch die Frauen des
Plazebokollektivs profitieren kön-
nen – und nach der hoffentlich
beschleunigten Zulassung dar-
über hinaus jene rund 2000 Frau-
en in der Schweiz, welche die Vor-
aussetzungen für die adjuvante
Anschlussbehandlung mit Letro-
zol erfüllen. Dr. Renate Weber
1P. E. Goss et al., NEJM 2003;349: early release
(erscheint in der gedruckten Ausgabe vom 6.
November 2003)

*Siehe Präparate-Index vorletzte Seite
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