
 
 
Πρακτικές Θεραπευτικές Επιλογές στον Καρκίνο του Προστάτη - ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ - Β 
 
16:00-17:00 Ενότητα 1: Υψηλού & Πολύ Υψηλού Κινδύνου Καρκίνος Προστάτη 
16:00-16:20 Ποιός είναι ο ασθενής υψηλού κινδύνου και ποιές οι διαγνωστικές και θεραπευτικές μας επιλογές. 

Νίκος Γρίβας 
▪ Ριζική προστατεκτομή και λεμφαδενικός καθαρισμός (περιστατικό) 
▪ Ριζική ακτινοθεραπεία (EBRT) και ADT (περιστατικό) 
▪ EBRT+ADT+Abiraterone (περιστατικό) 

 
16:20-16:40 Λεμφαδενική νόσος σε high risk. 

Λάζαρος Τζελβές 
▪ Απεικόνιση 
▪ έκταση PLND 
▪ τι κάνουμε σε cN1 & pN1  

16:40-17:00 Συζήτηση  
 
17:00-18:00 Ενότητα 2: Βιοχημική υποτροπή και m0CRPC – Από τη διάγνωση στην επιλογή θεραπείας 
17:00-17:15 Aποτυχία ριζικής θεραπείας 

Νίκος Γρίβας 
▪ Πoιοί θα υποτροπιάσουν μετά από ριζική προστατεκτομή 
▪ Βιοχημική υποτροπή ή ολιγομεταστατική νόσος, PSA persistence, PSMA/PET και PSADT 

17:15-17:30 Πως οι ακτινοθεραπευτές «σώζουν» τους χειρουργούς. 
Παντελής Σκάρλος 

▪ Υπάρχει ένδειξη για adjuvant EBRT? 
▪ timing ακτινοβολίας, ενδείξεις, διάρκεια αγωνιστών/ανταγωνιστών LHRH  

17:30-17:45 Από τη βιοχημική υποτροπή στον m0CRPC 
Λάζαρος Τζελβές 

▪ ARPIs: τι ισχύει και τι έρχεται,  
▪ real-life δεδομένα 

17:45-18:00 Συζήτηση (15’) 
 
18:00-18:15 Διάλειμμα  

 
18:15-19:15 Ενότητα 3: Μεταστατικός ευνουχοευαίσθητος καρκίνος–εντατικοποίηση θεραπευτικού συνδυασμού 
18:15-18:30 Therapy backbone: ADT + νεότερα αντιανδρογόνα, επιλογή ARPI με κριτήριο τις αλληλεπιδράσεις 

φαρμάκων  
Χάρης Φραγκούλης 

18:30-18:50 Η θέση της χημειοθεραπείας στον mHSPC 
Μαρίνος Τσιατάς  

▪ Darolutamide +docetaxel vs Abiraterone vs Docetaxel (περιστατικό) 
18:50-:19:00 Aπό-εντατικοποίηση θεραπείας, σε ποιους και πότε. 

Χάρης Φραγκούλης 
19:00-19:15 Συζήτηση (15’) 
 
19:15-20:15 Ενότητα 4: mCRPC: oστική νόσος και όχι μόνο  
19:15-19:25 Προτεινόμενος αλγόριθμος θεραπείας στον mCRPC 

Μαρίνος Τσιατάς 
19:25-19:45 ARPi+PARPi (μηχανισμός δράσης, συνδυασμοί, τοξικότητα) 

Μαρίνος Τσιατάς 
19:45-20:00 Radioligand Therapy στον mCRPC  

Χάρης Φραγκούλης 
▪ Lutetium, ενδείξεις που ισχύουν και ενδείξεις που έρχονται  
▪ Radium-223: Μηχανισμός, ενδείξεις, συνδυασμοί 
▪ Αίτημα ΣΗΠ, διαχείριση αλληλεπιδράσεων, monitoring 

20:00-20:15 Συζήτηση  
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