
KEYTRUDA® als adjuvante Monotherapie 
beim Melanom im Stadium IIB

KEYTRUDA®  
Um die Chance auf  
Heilung zu verbessern.

Interaktiver Patientenfall

KEYTRUDA® ist als Monotherapie zur adjuvanten Behandlung des Melanoms in den 
Tumorstadien IIB, IIC oder III nach vollständiger Resektion bei Kindern und Jugendlichen 
ab 12 Jahren und Erwachsenen angezeigt.



Patientenfall

EINSATZ VON KEYTRUDA® BEI EINEM PATIENTEN  
MIT EINEM MELANOM IM STADIUM IIB
Diese Patientenkasuistik dient als Beispiel und kann bei jedem Patienten individuell abweichen.

Patientenprofil:
•	 Patient, männlich, Landwirt
•	 58 Jahre alt (* 1965)

Nebenerkrankungen:
•	� Keine relevanten Grunderkrankungen &  

keine Medikamenteneinnahme

Patientenfall  von Dr. med.  Kai-Martin Thoms,  Leiter des Hautkrebs- zentrums der  Universitätsmedizin  Göttingen

Fiktives Patientenbild

Anamnese



Patientenfall

Vorgeschichte:
11/2023: �auswärts vollständig exzidiertes nävusassoziiertes malignes Melanom mit einer Tumordicke 

nach Breslow von 2,8 mm und Ulzeration (pT3b) am unteren Rücken
• Molekulargenetische Analyse: BRAF-V600E-Mutation

12/2023: �Nachexzision mit einem Sicherheitsabstand von 2 cm sowie eine Sentinel-Lymphadenektomie 
rechts axillär

• kein Tumornachweis (0/2 SLN), kein Hinweis auf Metastasen
• Staging: pT3bN0M0, entsprechend Stadium IIB nach AJCC 20171

Bitte lesen Sie vor Verordnung die Fachinformation von KEYTRUDA®.  
KEYTRUDA® ist am häufigsten mit immunvermittelten Nebenwirkungen assoziiert. Weitere Informationen zur Häufigkeit und 
Schwere entnehmen Sie bitte der Fachinformation KEYTRUDA®.

Therapieverlauf der adjuvanten Therapie:
Empfehlung des Tumorboards zur adjuvanten Therapie mit einem PD-1-Inhibitor

02/2024:	 Einleitung der Therapie mit KEYTRUDA® mit 200 mg alle drei Wochen (Q3W)*

04/2024:	 �Änderung des Dosierungsintervalls zu 400 mg alle 6 Wochen (Q6W)*  

03/2025:	� Planmäßige Beendigung der Therapie 

* Die empfohlene Dosis von KEYTRUDA® bei Erwachsenen beträgt entweder 200 mg alle 3 Wochen oder 400 mg alle 6 Wochen als intravenöse Gabe über 30 Minuten.
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Lesen Sie bitte vor Verordnung von KEYTRUDA® die Fachinformation!

Zur KEYTRUDA®  
Fachinformation

Dieser Patientenfall wurde zur Verfügung gestellt von 
Dr. med. Kai-Martin Thoms
Leiter des Hautkrebszentrums der Universitätsmedizin Göttingen

Die interaktive Kasuistik eines 58-jährigen Landwirts: 
Klicken Sie sich von der Diagnose bis zur Nachsorge durch diesen realen Patientenfall.  
Neugierig geworden? Schauen Sie jetzt rein unter www.go.msd.com/kasuistik-adjuvant

ABKÜRZUNGEN:
AJCC = American Joint Committee on Cancer | Q3W = alle 3 Wochen | Q6W = alle 6 Wochen
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Bei geeigneten Patienten im Stadium IIB kann eine adjuvante Therapie sinnvoll sein.


