
Statement der AIO-KRK Leitgruppe
für die Antikörpertherapie in Kombination
mit einer Chemotherapie

• Die primäre Bestimmung des RAS-Mutationsstatus
(KRAS und NRAS) wird bei Patienten mit metastasiertem KRK 
empfohlen

• Bei Vorliegen eines RAS-Wildtyps ist der primäre Einsatz eines 
anti-EGFR Antikörpers mit einem klinisch relevanten 
Überlebensvorteil verbunden und sollte daher im 
Therapiekonzept berücksichtigt werden

• Patienten mit einer RAS Mutation haben keinen Vorteil durch 
eine anti-EGFR Therapie
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