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= Capecitabina (xeloda) per os sembra dare un
~  down-staging e una pRC analoghi, con una
-maggiore compliance.
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ff‘ XE?IDda 1650 mg/ma/die
- 5FU: 250 mg/mag/die
RT: 50,4 Gy/28 fz su pelvi ( 45 Gy pelvi + 5.4 Gy boost)

.--—'

——


http://www.fisica.unige.it/scienzadeimateriali/images/sdm/logo_unige.jpg

N N /L
e -.

_____arZo '07-aprile ‘11

Numeropz

s
—

27 (13M-14F)

20 (13M-7F)

T downstagir
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12 (44%)

18 (90%)

N down: 19 (70%) 14 (70%)
 pRC 4 (15%) 5 (25%)

25 (93%)

16 (80%)
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= A.dlspetto di un T downstaging maggiore nel
- Qruppo con 5FU, Il risparmio sfinteriale risulta
piu elevato nel gruppo utilizzante xeloda
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