ABSTRACT per LIQUID BIOPSY CONFERENCE
Valutazione delle cellule tumorali circolanti nelle pazienti con carcinoma 
della mammella 
La caratterizzazione diagnostica delle neoplasie mammarie ad alto rischio è ancora subottimale a causa di un’elevata percentuale di pazienti che possono ricadere e una limitata personalizzazione delle terapie iniziali. È quindi estremamente importante determinare nuovi biomarcatori in grado di monitorare l'efficacia della terapia, di eventuali recidive di prevedere la risposta al trattamento.
Attualmente vi è grande interesse riguardo la biopsia liquida, una metodica che rappresenta un nuovo strumento d’utilità diagnostica da integrare alle tradizionali tecniche di biopsia. In particolare, la valutazione e l'analisi dei profili mutazionali delle Cellule Tumorali Circolanti (CTC) nel sangue ha dimostrato di poter fornire utili informazioni terapeutiche. 

I piani terapeutici comportano spesso la chirurgia combinata a una terapia adiuvante e/o neo-adiuvante. In particolare, le terapie neo-adiuvanti vengono effettuate prima del trattamento principale per aiutare a ridurre le dimensioni del tumore.
In generale, diversi sottotipi biologici di carcinoma mammario mostrano differenze nella propensione alla diffusione metastatica: nei tumori HER2+ (circa il 20% dei casi) la prognosi è spesso sfavorevole, sebbene possano essere trattati con terapia mirata anti-HER2; invece, il carcinoma mammario triplo negativo (circa il 15% di tutti i casi) tende a disseminarsi rapidamente e la percentuale di metastasi è elevata.

L’obiettivo principale dello studio è quello di effettuare una valutazione dell’informazione fornita dalla biopsia liquida sia nella caratterizzazione diagnostica iniziale della neoplasia che nella possibilità di prevedere la risposta alla terapia neo-adiuvante. I risultati attesi contribuiranno a definire il ruolo degli approcci di biopsia liquida nelle pazienti con carcinoma mammario. Per tale fine, l’obiettivo primario riguarda la valutazione del numero di CTC alla diagnosi e dopo risposta alla chemioterapia neo-adiuvante nel carcinoma della mammella HER2+ e triplo negativo; l’obiettivo secondario concerne la valutazione della correlazione tra numero di CTC alla diagnosi e alla fine del trattamento, al fine di valutare la risposta alla chemioterapia neo-adiuvante.

Evaluation of circulating tumor cells (CTC) in patients with breast cancer 

Diagnostic characterization of high-risk breast cancer is still sub-optimal due to a high percentage of patients who may relapse and limited personalization of initial therapies. It is therefore extremely important to determine new biomarkers that can monitor the effectiveness of therapy, of any relapses to predict the response to treatment.
There is currently great interest in liquid biopsy, a method that represents a new diagnostic utility tool to be integrated with traditional biopsy techniques. In particular, the evaluation and analysis of mutational profiles of circulating cancer cells (CTCs) in the blood has been shown to provide useful therapeutic information.

Treatment plans often involve surgery combined with adjuvant and/or neo-adjuvant therapy. In particular, neo-adjuvant therapies are carried out before the main treatment to help reduce the size of the tumor.
In general, several biological subtypes of breast cancer show differences in the propensity to metastatic spread: in HER2+ tumors (about 20% of cases) the prognosis is often poor, although they can be treated with targeted anti -HER2; moreover, triple negative breast cancer (about 15% of all cases) tends to spread rapidly and the percentage of metastases is high.

The expected results of the study will help define the role of liquid biopsy approaches in patients with breast cancer. For this purpose, the primary objective concerns the assessment of the number of CTCs at diagnosis and after response to neo-adjuvant chemotherapy in HER2+ and triple negative breast cancer; the secondary objective concerns the assessment of the correlation between the number of CTCs at diagnosis and at the end of treatment, in order to assess the response to neo-adjuvant chemotherapy. The main objective is to assess the information provided by the liquid biopsy both in the initial diagnostic characterization of the neoplasm and in the possibility of predicting the response to neo-adjuvant therapy.
