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Segunda línea terapéutica, evidencias 
para seleccionar el 

 tratamiento  más adecuado:  

Lenvatinib  



Angiogénesis en cáncer renal 

Martinez -Sáez Crit  Rev Oncol Hematol . 2017; Motzer  JCO 2006  



Angiogénesis en cáncer renal 

Escudier et al, ESMO 2017 LBA5 



Importancia  de la angiogenesis tras progresión a TKI 

Histopathological correlation of sorafenib -treated  
786-0 tumours with ASL perfusion maps  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Á Resistencia en CCR mediada por un ñescape angiogénicoò 

Á Supresión de VEGF continúa siendo un target en CCR 

Schor-Bardach et al. Radiology 2009 

ASL perfusion maps 

Haematoxylin-eosin staining 

CD34 staining 



Mechanisms of resistance to anti-VEGF in RCC  

Joosten et al 2015 



Mechanisms of resistance to anti-VEGF in RCC  

Zhou L, et al. Oncogene 2016 



Mechanisms of resistance to anti-VEGF in RCC  

Welti, et al. Oncogene 2010 



Adapted from Stjepanovic N, Capdevila J. Biologics: Targets and Therapy. 2014. 
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Lenvatinib: Mechanism of Action  
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