
ALLEGATO A 

 

Criteri per definizione risposta clinica completa (cCR) e risposta clinica quasi 

completa (nCR) 

 

 RISPOSTA CLINICA 
COMPLETA (cCR) 

RISPOSTA CLINICA QUASI 
COMPLETA (nCR)* 

Endoscopia (rettoscopia) Cicatrice biancastra piatta 
Teleangectasie 

Assenza di ulcerazioni 
Assenza di masse o noduli 

Minime irregolarità della 
mucosa o nodularità <3cm 

Ulcerazione superficiale <3cm 
 

EDAR (esplorazione digitale ano-
rettale) 

Nella norma (non masse 
palpabili) 

Area indurata liscia o minime 
anomalie della mucosa 

RM – T2W Presenza unicamente di 
segnale scuro in T2 

E 
Assenza di linfonodi visibili (≥ 5 

mm lungo asse corto) 

Presenza di segnale in 
prevalenza scuro o residuo 
segnale intermedio in T2 

E/O 
Persistenza di max 1lfn sospetto 

nel mesoretto 

RM – DWI Assenza di tumore visibile con 
segnale B800-B1000 

E/O 
Mancanza di segnale o segnale 
di bassa intensità con ADC map 

 

Significativa regressione di 
segnale in B800-B1000 

E/O 
Segnale minimo o di bassa 

intensità residua con ADC map 
 

*vedi allegato B per la subclassificazione della nCR 

 

 

N.B. Tutti i casi che presentino ulcere con bordi rilevati >3cm, masserelle tumorali residue >3cm, presenza di 

malattia estensiva murale o malattia extramurale in RM, persistenza di linfonodi sospetti >1 mesorettali o >=1 

extramesorettali sono da definirsi risposte incomplete (iCR) 


