Mieloma multiple en
recaida y refractario
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El pronéstico de los pacientes con MM en recaida y refractario (RR)
ha sido tradicionalmente malo.
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El mieloma sigue un patron de remision y recaida®™"

En los casos de MM refractario, la enfermedad no responde o
progresa en los 60 dias siguientes al lltimo tratamiento.
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Cada recaida sucesiva disminuye el
alcance v |a duracién de la respuesta al
tratamiento y aumenta el riesgo de
acontecimientos adversos graves (AAG).

12 linea de tratamiento | 22 linea de tratamiento | 32 linea de tratamiento

Sensible a la quimioterapia Sensible Resistente Resistente

Acontecimientos adversos Riesgo menor de AAG Riesgo alto de AAG Riesgo alto de AAG

Se necesitan opciones nuevas de tratamiento dirigido

No hay actualmente Existe una necesidad
un tratamiento de critica de opciones de
referenciadel MMRR tratamiento nuevas’

Los tratamientos con anticuerpos monoclonales (mAb)
son una opcion de tratamiento nueva ilusionante™™;
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