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GOTEL, presente en el Dia Mundial del Linfoma

GOTEL ha participado en las jornadas informativas de AEAL con
motivo del Dia Mundial del Linfoma, una iniciativa para acercar
informacion y dar visibilidad a estas enfermedades.

En nombre de GOTEL participé la Dra. Constanza Maximiano, quien
imparti6 una conferencia a los pacientes bajo el titulo
"Generalidades sobre el manejo y el diagnéstico de los linfomas".

(—
Webinar de actualizacion mensual 2026 |

CAMBIO DE FECHA: Proximo = 28 de octubre 2026
El webinar impartido por Silvia Tema =)» Linfoma Primario del
Sequero bajo el tema “Linfoma Sistema Nervioso Central
Hodgkin”, se ha movido del 30 de Ponente =) Guillermo Visedo
septiembre al 7 de octubre. Hora =) 16:30

ilnscribete e invita a los miembros de tu equipo, recibiréis certificado de asistencia!

(©

==mms) Si ya eres socio de GOTEL y aun no has actualizado tus datos, accede
al link para completarlos: https://forms.gle/uTQ9ituPtCTrK6D87

Nuestras Redes Sociales

f

@grupolinfomas grupo-linfomas grupolinfomas

Consulta la web de GOTEL: www.grupolinfomas.com



https://www.linkedin.com/company/grupo-linfomas
https://www.linkedin.com/company/grupo-linfomas
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LINFONEWS

ULTIMAS ACTUALIZACIONES DE LINFOMAS

Se publicaron en Blood los resultados de
supervivencia a 5 anos del estudio pivotal
multicéntrico TRANSCEND NHL 001
(NCT02631044) y de su estudio de seguimiento
a largo plazo (NCT03435796), que evaluaron
lisocabtagene  maraleucel (liso-cel) en
pacientes con linfoma B de células grandes
(LBCL) en recaida/refractario (R/R) tras 22
lineas previas de tratamiento sistémico.

En la poblacion evaluable para eficacia
(n=257), la mediana de supervivencia global
(SG) fue de 27,5 meses (IC95%: 16,2-47,3), con
una SG a 5 anos del 38% (IC95%: 32-45). La
mediana de supervivencia especifica de la
enfermedad (DSS) fue de 67,8 meses, con una
DSS a 5 anos del 52%.

En el subgrupo del seguimiento a largo plazo
(n=84), las medianas de SG y DSS no se habian
alcanzado; las tasas estimadas a 5 afos fueron
78% y 92%, respectivamente. En relacion a la
seguridad, entre los pacientes con datos
posteriores al periodo de tratamiento (n=249),
se observaron infecciones grado 23 en el 6% y
segundos tumores primarios en el 8%. En el
subgrupo de seguimiento a largo plazo, estas
tasas fueron del 2% y 2%, respectivamente.

Como conclusion: liso-cel mostré beneficio
clinico duradero y un perfil de seguridad
estable, sin nuevas senales de toxicidad. Estos
resultados respaldan su potencial curativo en
pacientes con LBCL R/R muy pretratados.

Para mas informacién, puede consultar en: DOI: 10.1182/blood.2025032270

Linfoma folicular

Se publicaron en Journal of Clinical Oncology
los resultados de un estudio fase Il, abierto y
unicéntrico (NCTO05169658), que evalud
mosunetuzumab seguido de polatuzumab
vedotin + obinutuzumab adaptado a la
respuesta metabdlica por PET en pacientes
con linfoma folicular (LF) o linfoma de la zona
marginal (LZM) no tratados previamente
(n=42).

En la primera parte del estudio, los pacientes
recibieron mosunetuzumab en monoterapia.
Aquellos que no alcanzaron respuesta
completa (RC) después del ciclo 8 recibieron
posteriormente polatuzumab vedotin +
obinutuzumab. Al finalizar todo el
tratamiento, la tasa de respuesta global (TRG)
fue del 100% y la tasa de RC del 86%.

Con mosunetuzumab en monoterapia, la TRG
fue del 100% y la RC del 71%.Tras una mediana
de seguimiento de 34 meses, la supervivencia
libre de progresion (SLP) a 2 anos fue del 89%
(IC95%: 80-100), con resultados similares en LF
grado 1-2 (89%), LF grado 3A (86%) y LZM
(100%). La supervivencia global a 2 anos fue
del 100%. El sindrome de liberacion de
citocinas ocurrié en el 64% de los pacientes,
todos de grado 1, y las infecciones en el 57%.
Se notificaron acontecimientos adversos
graves en cinco pacientes.

Como conclusion: la estrategia mostré altas
tasas de respuesta y una SLP prometedora,
con un perfil de seguridad manejable. Los
resultados justifican su evaluacion en estudios
aleatorizados de mayor tamano.

Mas informacion en: DOI: 10.1200/3C0O-25-02906

Consulta la web de GOTEL: www.grupolinfomas.com
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Invitamos a todos los miembros de GOTEL a ACTUALIZAR Y
DAR SEGUIMIENTO de los datos del registro de pacientes en
REDCap para participar en los siguientes proyectos:

¥ \ 4

ASL UNCAN BIOPSIA LiQUIDA

\&/%/ Connect

Seguimos reclutando pacientes

UNCAN- para el proyecto de Biopsia liquida
CONNECT en Linfomas No Hodgkin de célula B
Proyectos activos:
Proyecto Europeo prospectivo * PI23/01587 - Microambiente en FL (ISCIII)
y retrospectivo para pacientes e CPP2023/01016 - BlinfPred (AEI)

* Metabol_DLBCL - GOTEL

L 2

con Linfoma No Hodgkin
+ info: grupolinfomas@idiphim.org |
secretariatecnica@grupolinfomas.es

¥

EINNVIARYAY
MADRID mungmss

iSiguen en la web los videos de actividades pasadas!
Webinars de meses pasados:

iYa puedes revisar todas las sesiones de webinars realizadas hasta la fecha!
Accede a nuestra web y vuelve a disfrutar de los contenidos y ponencias de
nuestros expertos en linfomas.

Link Webinars : click aqui

Highlights linfoma de ESMO Highlights linfoma de ASH 2025
2025 por la Dra. Mariola Blanco. por el Dr. Guillermo Visedo.

https://www.grupolinfomas.com/highlights https://www.grupolinfomas.com/highlights
-en-linfomas-esmo-2025/ -en-linfomas-congreso-ash-2025/

Consulta la web de GOTEL: www.grupolinfomas.com
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BASES DE DATOS, EECC Y REGISTROS DE
TUMORES

Inclusion por centro
(Mensual vs 2026)

Inclusion de Registros
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-20 Alicante Gran Canaria Canaria Dr. Salud la Macarena Hierro
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® Total 2026 ™ Ultimo mes

Total registros acumulado por centro

H. U, Puerta de Hierro e 1. 1650

H.U.La Fe I S 16
739

H. U. Canarias
H. U. Gregorio Marafion I 17
H.U. San Joan de Reus I 515
H. U. Gran Canaria Dr. Negrin e 77
H. U. Virgen de la Victoria I, 412
V.0, I 107
H. G. U. de Alicante GGG 318
H. Virgen de la 5alud . — 231
C.H. U. de Pontevedra IS 272
H. G. U. de Elche I 143
H. U. Virgen de la Arrixaca . 138
H. U. Virgen del Rocio IS 129
H. U. Virgen de las Nieves mam 125
H. U. Virgende la Macarena m— 122
H.U. San Cecilio M 100
H. U.Insular Gran Canaria NN 109
H. G. U. de Valencia N 93
Fundacion Jiménez Diaz W= 74
Fundacion H. Alcorcon mm 72

H. Costa del Sol mmm 60

Consulta la web de GOTEL: www.grupolinfomas.com
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BASES DE DATOS, EECC Y REGISTROS DE TUMORES

ULTIMOS ESTUDIOS/REGISTROS CENTROS PACIENTES

CERRADOS EN RECLUTAMIENTO PARTICIPANTES | REGISTRADOS

ESTUDIO BLI-O 15 4

PROYECTO CtDNA EN LINFOMA DE

HODGKIN 13 105

PROYECTO HDK Y NO-HDK 14 2.200

LINFOMAS FOLICULARES 29 167 ESTUDIOS/REGISTROS ACTIVOS EN CENTROS PACIENTES

Iﬁ%ﬁig“&'ﬁ?ﬁ&os e — — RECLUTAMIENTO PARTICIPANTES| REGISTRADOS
REGISTRO NACIONAL DE NEOPLASIAS - e

EECC R2GDP 16 79 LINFOIDES 4

LINFOCOVID 7 150 REGISTRO LINFOMAS FOLICULARES 25 1.195

DHEL - 12 L BIOPSIA LIQUIDA EN LINFOMAS 1 310

LINFOMAS PRIMARIOS DE MAMA 14 57

LH DE TIPO PREDOMINIO LINFOCITICO REGISTRO LINFOMAS T 16 175

NODULAR b B

LINFOMAS PRIMARIOS TESTICULARES 10 36

EC ZEVALIN CONSOLIDACION 9 30

Registros ACTIVOS en reclutamiento

¥
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. U. Insular Gran Canaria (*) 93 H. G. U. de Alicante (*) 20 REGISTRO LINFOMAS T
Fundacidn H. Alcoreén (*) 72
" * HOSPITAL PACIENTES
H. Costa del 5ol (%) 3 H. U. Virgen de la Macarena (*) 19 T =
: —_— . U. Puerta de Hierro

H. Son Dureta (%) 43 H. U. Virgen de la Victoria 18 : .
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Fundacién Jiménez Diaz (*) 32 H. Ntra. Sra. Candelaria (%) 7 H. U. Virgen de la Macarena 20
H. G. Juan Ramén Jiménez (*) 24 Fundacién Jiménez Diaz () 5 H. U. San Joan de Reus 19
H. Clinico U. Lozano Blesa (*) 23 H. 12 Octubre (*) 4 C. H. U. de Pontevedra 8
Complejo Hospitalario San Millan- . H. Clinico U. Lozano Blesa (*) 4 H. U. Canarias 8
San Pedro (*) H. U. Getafe (*) 3 H. U. Virgen de la Arrixaca 4
H. U. Ramén y Cajal (*) 10 - -

Anderson (*) 2 H. G. U. de Alicante 3
H. 12 Octubre (* 7

il H. U. San Cecilio 1
H. Rio Carrion (*) 5
1.V.0. 1

H. U. Getafe {*) 3
MD Anderson (*) 2
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