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IMPLEMENTACION ASISTENCIAL DE NGS PARATUMOR SOLIDO Y HRD EN OVARIO:
Creacion del Nodo NGS del HGUV en el marco del Plan 5P y la Estrategia
de Medicina de Precision en la Comunitat Valenciana
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(Qué necesidad motivo la practica?

* Dificultades para acceder a la Medicina de
Precision de forma equitativa en la poblacién
oncoldgica de la ASI Valencia-Oeste

* Diferencias regionales segun tamano del centro
= 3 centros publicos, de 150-550 camas

* Dificultades en el acceso a biomarcadores
complejos en pacientes con patologia
oncoldgica poco frecuente pero muy relevante
en areas extensas de la Comunitat Valenciana

* 1 Unico centro con experiencia en HRD en cancer de
ovario en CV
= AS| ampliada: 12 centros publicos, de 150-600 camas
= Poblacidn total asignada: 2 millones de habitantes

Gestién de la Estrategia del Cancer en la Comunidad Valenciana. OMPTA. Decreto 121/2024

Patient preferences
N—— Setting resources

Poblacién asignada:

ASI Valencia-Oeste: 600.000 hab
Area ampliada: 1,5 millones hab
Poblacién total: 2 millones

AREA / ESTRATEGIA: Optimizacién del diagndstico oncoldgico desde la sospecha clinica inicial
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¢En qué consiste la buena practica?

MUESTRA
Consolidacion del HGUV como Nodo NGS de referencia del ASl en tumores sélidos, Recepcion y validacion preanalitica PB
garantizando calidad, equidad y eficiencia diagndstica. e
* Crear circuitos de muestras e informes, accesibles a todos los centros del ASI )
ampliado $' EXTRACCION :
o PNT con circuito definido iy =1
o Informes estandarizados J
* Estandarizar el proceso de la NGS, integrando todos los paneles de la Cartera - NGS "
comun de biomarcadores, e implementar sistema gestion UNE-EN ISO 15189 en el — Preperacicn de freres  sectenciacin / {'H}{;
en plataformas complementarias ViV

ce ntI’O (lon Torrent Genexus y NextSeq 550Dx).

v

BIOINFORMATICA T
Anadlisis bioinformético con software validado, L]J_I]

asegurando trazabilidad y control de calidad.

%

INFORME + COMITES —

* Reducirtiempos de respuesta a los intervalos asistenciales establecidos segun
patologia
01010

* Dar cobertura asistencial a todo el Nodo, con >500 determinaciones/ano

* Crear Comité de Molecular (MTB) interhospitalario para la discusion de los
resultados obtenidos

® 606 oo O ©

Interpretacion clinica multidisciplinar —
en comités y emisién de informe clinico @
estandarizado y accionable.

| De la muestra al paciente |

Gestidén de la Estrategia del Cancer en la Comunidad Valenciana. OMPTA. Plan 5P. Cartera Comun del SNS. Instruccion 14/2024/GAS/08/01
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Resultados y valor anadido

4 N O N O N O )
978 <10 dias, 90% >95% >90%

estudios NGS/ano éxito analitico casos en comité

. _ _ ) Biomarcadores criticos
Actividad diagndstica consolidada Controlinterno + EMQN Integracion clinica

N AN AN J

Impacto

Pacientes Profesionale Sistema

* Acceso homogéneo al diagnéstico : Crelap(:;pn .dT. MTEépaEra dISCTSISn * Centralizacion de estudios complejos
molecular avanzado en el AS| Valencia multidisciplinar de los resultados + HRD: 100 determinaciones
Oeste y area ampliada para HRD. * Informes estandarizados + uso més eficiente de recursos

+ Cobertura de una poblacién de 2 millones * Decisiones terapéuticas basadas en * Unidad Multigen
de habitantes A e Incorporacién secuenciador

DISTETEERIREE Illumina NextSeq1000, plan 5P
Sostenible y transferible Modelo basado en paneles multigénicos, dos plataformas complementarias, circuitos normalizados, formacion

continuay sistema de calidad ISO 15189.

Datos ano 2025, no publicados. Propiedad OMPTA
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(Por qué esta practica es destacable?

»Modelo innovador a nivel técnico

* Dos plataformas genicas complementarias, que
permiten un uso intercambiable en caso de averia/duda

diagndstica
 ThermoFisher Genexus
* |llumina NextSeq 550DX
* Paneles multigénicos validados, que permiten estudio
simultaneo de todos los genes |mpl|cados en el proceso
 Panel para HRD basado en tecnologia sWGS

* Varios Softwares de interpretacion
 Oncomine Reporter
* SeqOne
* Datas Genomics

Laboratorio de Molecular. Servicio AP. HGUV
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(Por qué esta practica es destacable?

» Transferibilidad, con circuitos definidos y paneles validados

e Participacion multidisciplinar, con la creacion del MTB para los 3 centros de la ASI
* 90% casos discutidos en MTB
* Jornadas de comunicacion con centros emisores

>Sosten|b|l|dad

Creacion de la Unidad Hospitalaria Multigen, para uso compartido de equipamiento con
otros servicios

* Paneles amplios, que disminuyen el numero de pruebas
 Automatizacion del proceso, que disminuye necesidad de recursos humanos
* Varias plataformas informaticas para interpretacion de resultados

> Valor anadido

* Equidad del sistema para toda la poblacion oncoldgica
* Facilita latoma de decisiones terapéuticas
* Mejora la calidad de vida de nuestros pacientes oncolégicos (terapias dirigidas)

3582
Brg[slS  MINISTERIO
DE SANIDAD

HASTA 2017 NINGUN
CAMBIO EN LAOS EN
CANCER DE OVARIO

1 Miembros de la Unidad Multlgen HGUV

AREA / ESTRATEGIA: Optimizacién del diagndstico oncoldgico desde la sospecha clinica inicial
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Muchas gracias por
vuestra atencion

Esther Rosellé Sastre
rosello_est@gva.es
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