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CARCINOMA POLMONARE A PICCOLE CELLULE (SCLC)
TERAPIA FASE ADIUVANTE E AVANZATA
4 )
SCLC Chirurgia > CT Adiuvante (CDDP+Vp16) x 6 cicli

*Pochi casi selezionati + RT panencefalica

T1-T2NO->Malattia
operabile

KCT (CDDP+ Vp16) x 4 cicli + RT concomitante > \
RT panencefalica in caso di risposta

SCLC
(Malattia limitata ad un

v

NB: Pz con PS 2 o Elderly valutare I'impiego del
. CBDCA piuttosto che CDDP o dosi attenuate di
em |torace) kCDDP ed eventuale RT sequenziale. /

................................................................................................ e <

CT (CDDP/CBDCA + Vp16) x 4 max 6 cicli,
(RT panencefalica profilattica se buona risposta)
Valutare RT mediastinica in pz selezionati ossia

con buon PS, in risposta completa o risposta

completa extratoracica e risposta parziale
mediastinica dopo 3 cicli di chemioterapia.
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SCLC
(Malattia estesa)
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[1° LINEA

* Nei pz platino sensibili (PD =6 mesi ) &
possibile riutilizzare CDDP/CBDCA+Vp16

* Nei pz platino-resistenti-refrattari (PD < 6 mesi)
\ Topotecan ev/os. /
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