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Contatti: Prof. Paolo Zola, AOU Citta della Salute p.o. Sant'Anna
tel: 0113131523, email: pzola@unito.it

Studio randomizzato di fase III in doppio cieco di confronto tra terapia base (carboplatino +
paclitaxel ed eventuale bevacizumab) associata 0 meno a pembrolizumab, seguita da mantenimento
con olaparib o placebo per il trattamento in I linea del carcinoma ovarico epiteliale non-BRCA
mutato in stadi avanzati.

Principali criteri di inclusione/esclusione:

* Diagnosi confermata di carcinoma epiteliale ovarico o della tuba o peritoneale primitivo di
stadio FIGO IIl o IV

* Le pazienti non devono aver fatto precedenti linee di chemioterapia e devono essere
candidabili alla terapia adiuvante o neoadiuvante con carboplatino + paclitaxel

* Le pazienti devono essere sottoposte a debulking chirurgico in prima linea o a chirurgia di
intervallo

* Deve essere disponibile tessuto ottenuto con biopsia di una lesione tumorale per valutare lo
status di BRCA 1/2 e PD-L1 prima della randomizzazione

* Le pazienti con metastasi cerebrali attive non sono eleggibili per lo studio

* Le pazienti non devono aver ricevuto precedenti linee di immunoterapia
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Debulking primario Chirurgia di intervallo (dopo C2)
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