
1



• Secured 15 Licensing deals over $8.3+a billion, including partnerships with leading global 

pharmaceutical companies such as J&J, Amgen, and Ono Pharmaceutical.

• Initiating our first package deal with Ono Pharmaceutical, our further strategy focuses on securing 

high-value deals with global pharmaceutical companies.

• Partners: Caxmotabart Entudotin(HER2-ADC) in global trial phase 1 initiated and China clinical 

phase 1,2 and 3 ; 

ROR1-ADC will be in phase 1b for potential accelerated approval for DLBCL; 

CD19-ADC in phase 1.

• LigaChem: TROP2-ADC phase 1(co-development with J&J), B7-H4 ADC phase1 (co-develop

ment with NextCure), and preparing 5 preclinical entries.

• Winner of the Best Platform Award at the World ADC Summit for 6 Consecutive Years: 

Winner (2024-2023, 2021), Runner-up (2018–2020).

• LCB Stands as the Top Developer with the largest number, close to 40 ADC assets, utilizing 

“ConjuALL,”

• ConjuALL is recognized for its competitiveness by global ADC experts as being validated 

in clinical trials.

LCB’s ”ConjuALLTM” – Best 
Recognized ADC Platform 
Technology in the Space

Multiple Global Licensing 
Achievements

Positive Clinical Results
validate our ADC platform 
and raise the asset’s value

• Market Cap: Approximately $3.5billion. (Ranked 5th in KOSDAQ)

• Cash on hand: $450million

• Continuous Cash Inflow : Upfront from newly signed deals, profit shares from partner’s 3rd party 

licensing deals, and milestones & royalties from existing deals.

Corporate Standing and 
Financial Resources 
(As of October 2024)



3



회사소개

15 ADC licensing/option agreements
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시가총액 x3배
(한화 5조규모, 코스닥 5위)

패키지 딜을 포함한 
4개의 글로벌 ADC 기술이전 체결
(J&J, AMGEN, Ono Pharma) 

다수 임상 결과를 통해 검증된
ConjuALLTM ADC 플랫폼 기술력

공격적 연구개발을 위한 
총 6,000억 자금 확보
(오리온 4,700억 투자+보유금)

AMGEN사와 1.6조 규모
ADC platform 기술이전

LCB14 (HER2 ADC) 
유방암 임상1 결과  
ASCO2024 발표

첫 패키지딜
Ono Pharmaceutical와 체결

LCB14 (HER2 ADC) 위암 임상2상, 
LCB71 (ROR1 ADC) 임상1a상 

ASCO2024 발표

Pan Orion로부터 4,700억  
투자금 유입

J&J사와 2.2조 규모
LCB84 (TROP2 ADC) 기술이전

130,000
-0.08%
▼100

임상 결과 통해 성공적 기술 검증 기술이전 투자

2023 Caxmotabart Entudotin (HER2 ADC) 유방암 임상 1상 중간 결과 
J&J사에 LCB84(TROP2 ADC)를 총 2.2조 기술이전, 
선급금 1300억 수령

2024 Caxmotabart Entudotin (HER2 ADC) 위암 임상 2상 중간 결과
LCB71 (ROR1 ADC) 고형암 및 혈액암에서 임상 1a상 중간 결과 

- Ono Pharmaceutical사와 LCB97(L1CAM) 물질 및 복수 타겟 
플랫폼 딜을 패키지 기술이전으로 체결

- LCB97 총 9436억 계약금 중 선급금 및 단기 마일스톤 수령

Pan Orion사에서
 4,700억원 투자

ADC platform 기술 검증 공격적 R&D를 위한 자금 확보
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최근 2년간 주요 성과





Awarded the ‘Best ADC Platform Technology’ 

for 6 consecutive years at the World ADC 

Summit. Highly recognized by ADC global 

industry experts for its novelty and exceptional 

scientific validation.

* Winner(1st place): 2024-2023, 2021 

Runner up (2nd place) : 2018- 2020 

The highest number of ADC pipelines, 

overtaking Seagen and Daiichi Sankyo.

3 assets are secured for registering with 

clinical programs in 2024-2025.

With an accelerating development pace, 

we aim to secure 5 candidates annually, 

and achieve 5 internal clinical programs 

by 2030.

Major global pharma companies see us as their 

‘Strategic Partner’ for ADC assets development, 

highly valuing our comprehensive ’One Stop 

Shopping’ services.

All Compassing Service

Expanded
Approach

PayloadLinker
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ADCs Coming Of Age: Deals, Targets And Catalysts :: In Vivo (informa.com)

Best ADC Platform01 Global #1 ADC Developer 202302 Strategic Partner of Big Pharma03

https://invivo.pharmaintelligence.informa.com/IV147692/ADCs-Coming-Of-Age-Deals-Targets-And-Catalysts
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ADC Pipeline

CD20 X CD22-pPBD

Licensed out 
Internal program
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기술이전

자체 파이프라인
Small molecule Pipeline



Ono Pharmaceutical에 $700M (약 9435억원) 
규모로 전 임상단계의 신규 타겟 ADC 기술이전 
(24년 10월)

다양한 고형암 치료를 목적하는 신규한 타겟으로 
해당 타겟의 최초의 ADC

임상1상을 위한 FDA IND 2026년 제출 목표

첫번째 판매 ADC 의약품 가능성
(2026년 중국시장 진입 목표)

차별적 효능 및 안정성 경쟁 우위 
(ENHERTU, KADCYLA 판매 약물 비교시)

시장성 : 경쟁약물과 비교 우위에서 시장 확보, 
더하여 약물에 기인한 내성 환자 시장 추가 확보

ROR1 ADC 최초로 혈액암에서 나아가 
고형암에서까지 효능 확인

자체 개발한 pro-PBD 약물을 적용한 ADC에서 
성공적 기술 검증

경쟁약물대비 차별적 효능과 안정성을 임상에서 확인

용량 최적화 및 허가 신청을 위한 임상 1b상 진행 중

Caxmotabart Entudotin(HER2 ADC)  Best-In-Class potential LCB71(ROR1 ADC)  First-In-Class & Best-In-Class potential

LCB84(TROP2 ADC)  Best-In-Class potential LCB97(L1CAM ADC)  First-In-Class ADC

J&J에 $ 1.7B (약 2.2조) 규모로기술이전 
(23년 12월)

J&J가 단독 임상개발을 위한 옵션 행사 시, 
추가적 $ 200M (약 2600억원) 수령

현재 리가켐바이오가 주도하여, 
J&J와 글로벌 임상1/2상 공동개발 진행

Our Key Pipeline
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Structure (HER2-MMAF)

Trastuzumab

Structure (ROR1-pPBD)

Structure (TROP2-MMAE)

anti-TROP2 
antibody

Structure (L1CAM)

anti-L1CAM antibody

anti-ROR1 antibody



Expected Near-term Catalyst
2H24 2025 2026

Presentation 
Updates

EORTC-NCI-AACR      
SITC 2024
SITC 2024
ASH 2024

IKS012 (
LCB41  (B7-H4-ADC)
LCB39  (STING agonist)
LCB71  (ROR1-ADC)

J.P.M HC 2025
AACR 2025

ASH 2025

BBT-877(ATX)
LCB39 (STING agonist) 
SOT106 (LRRC15-ADC)
LCB22A (Undisclosed, ADC)
LCB71  (ROR1-ADC)

TBD

IND 
Submission LCB41(B7-H4-ADC, Approved) SOT106 (LRRC15-ADC)

LCB39 (STING agonist)
LCB97 (L1CAM-ADC)
LCB02A (CLDN18.2-ADC)
LCB36 (CD20xCD22-ADC)
TBD

Phase 1 
Study start

LCB84 (TROP2-ADC, Ph 1)

LCB71 (ROR1-ADC, Ph 1b)

LCB73 (CD19-ADC, Ph 1)

LNCB74 (B7-H4-ADC)

Caxmotabart Entudotin (HER2-ADC , Ph 1b, tentative)

LCB39 (STING agonist, tentative)

LCB97 (L1CAM-ADC, tentative)

LCB02A (CLDN18.2-ADC, tentative)

Phase 2 
Study start LCB84 (TROP2-ADC, tentative) Caxmotabart Entudotin (HER2-ADC, tentative)

Phase 3 
Study start Delpazolid (Gram-positive Antibiotics) LCB71 (ROR1-ADC, tentative)

BLA 
Submission Caxmotabart Entudotin (HER2-ADC, China)

Marketed Caxmotabart Entudotin (HER2-ADC, China)


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혁신적인 자체ADC 기술
기존 ADC 의약품의 미충족 수요와 기술의 한계점을 극복하는 
자체 차별적 기술력 확보

CMC* 내부 역량 
글로벌 GMP* 규제 기준에 부합하는 의약품을 제조 공정, 일관된 고품질
로 대량 생산할 수 있도록 CMC에 대한 전문성과 노하우를 내재화

임상 데이터 확보

실제 사람에 투약했을 때의약품에서 기대하는 효능 및 안정성을 
검증하는임상 결과 확보
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• CMC (Chemistry, Manufacturing, and Controls) : 의약품의 화학적 성질, 제조 공정, 품질 관리 시스템을 다루며, 제품이 안전하고 효능이 있도록 보장
• GMP (Good Manufacturing Practice) : 의약품 제조 업체가 원료 입고에서 의약품 출고, 제조에서 유통까지 전 과정에서 지켜야 할 품질관리 기준

Key Parameters of ADC Big Biotech



IND enabling 단계 (~2021 ) IND enabling 이전 단계 (~2019) 임상단계 & Package (2022~)

자체 ADC 기술 O O O

CMC 역량 X O O

임상결과 X X O

사업 전략
ADC 개발 및 상업화 경험 있는 
파트너사와의 기술이전을 통한 

글로벌적 ConjuALL플랫폼 인지도 확보

조기단계 물질 기술이전으로파트너사의 CMC 노하우
및 임상 경험을 활용하여 임상단계로 신속히 진입,  

나아가 내부 역량 및 시스템으로 내재화

-글로벌 임상 역량 확보를 위해 자회사 ACB를 보스톤에 설립, LCB84의 
임상 1상을 신속히 개시. 이후 J&J사에게 높은 규모로 기술이전 성공. 
-조기 기술이전했던 복수의 ADC약물에서 플랫폼의 경쟁력을 입증하는 
경쟁약물 대비 우위의 임상결과 확보→기술 및 물질의 가치 상승
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주요 요건 충족에 따라 사업 전략 변화,그리고 마침내 Big Biotech으로 성장

1. Overview
Journey of LCB to be “ADC Big Biotech”



기술이전 모델

항체
(기술도입 혹은 공동개발)

ADC Product
기술이전

Licensing-Out

파트너사에서
ADC 자체 개발

Licensing-Out

임상 단계 진입 후 
높은 가치로 기술이전

파트너사에서 자체 개발 및 상업화
Upfront+ Milestone + Royalty 수령

파트너사에서 제 3자에게 기술이전 시

Upfront + Milestone + Royalty

+ Profit sharing (optional) 수령
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높은 규모의 Upfront + Milestone + Royalty 수령LCB ADC platform 
“ConjuALL” 적용

LCB ADC platform 
“ConjuALL” 기술이전



2019 2020 2021 2024 2015 2020 2021 20242023

135M/target134M/target Total $1.25B
250M/target

205M/ target
Total $1.7B

LCB84 (TROP2 ADC), 
IND Submission

Total $ 17.75M
LCB14 (HER2 ADC) 

China right

Total $ 363.5M
LCB71 (ROR1 ADC)

Total $ 227M
LCB73 (CD19 ADC)

Total $ 1B
LCB14 (HER2 ADC), 

Global right ex-China

Total $0.7B
LCB97 (L1CAM ADC), 

Pre-clinical
Total N/D
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• 사업 초기, 임상결과를 통한 플랫폼 가치 검증을 최우선. 낮은 가격의 조기 단계 기술이전이지만, 파트너사의 구축된 역량과 리소스를 통해 빠른 임상 진입

• ADC의 가치 상향을 위해서는 자체 임상 진입이 필수적. 글로벌 임상 역량 내부화를 위해 자회사 ACB를 보스톤에 설립 후, 1년 반 만에 성공적으로 LCB84 임상 1상을 개시

• 23년부터 조기 기술이전한 HER2 ADC & ROR1 ADC로부터 경쟁력 있는 임상 결과 확보→자체 ADC 플랫폼 기술력이 검증되면서 자체 임상 물질의 및 플랫폼의 가치 상향

• 23년말 J&J에게 LCB84 ADC를 약 2.2조 규모 기술이전, 24년 10월 Ono Pharmaceutical에게 L1CAM ADC와 플랫폼 기술이전을 동시에 체결하는 Package deal을 성사

Raised Value through Deal Trajectory



대상  : 중견제약사, NRDO →글로벌 빅파마 중심 

기술이전 단계 : 후보물질,IND 단계→임상단계 중심

Deal 변화:
1. Platform → Product 
2. Package: Multi-target Products / Product + Platform

ex) L1CAM ADC + Platform 기술이전 (Ono Pharmaceutical)
3. Co-development & Option: 

ex) TROP2 ADC 기술이전 (J&J)

Business Strategy Shift
사업 전략 변화

후보물질 선정연구단계 IND 신청 임상1상  임상2상 임상3상

Product Deal
선급금 ▲

Platform Deal
선급금 ▼

Package deals  

Multi-target strategic alliance 

ex) L1CAM ADC & ADC 복수 타겟 플랫폼 딜
Ono Pharmaceutical사와 체결 (2024년 10월)
선급금 총 계약 규모
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Business Strategy Shift
단일 물질/플랫폼 기술이전에서 패키지 기술이전으로

단일 물질/ 플랫폼 기술이전 (2015-2023) 패키지 기술이전  (2024 -) 

ADC Product

23년 12월, J&J에 LCB84 (TROP2 ADC)를 총 2.2조 규모로 기술이전

“ConjuALL” LCB’s ADC platform

A target ADC Product “ConjuALL” LCB’s ADC platform

A target ADC Product B target ADC Product
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22년 12월, AMGEN에 복수 타겟 플랫폼을 총 1.6조 규모로 기술이전 

24년 10월, Ono Pharmaceutical에 2개의 기술이전을 동시 체결 
LCB97(L1CAM ADC) + 복수 타겟 플랫폼 

복수의 ADC 약물을 패키지로 기술이전하는 경우

Licensee

Licensee

Licensee

Licensee



글로벌 빅파마는 기존 허가 약물의 수명 연장및 한계 극복이 최대 관심이며리가켐바이오의 ADC 플랫폼이 해결책으로써 부각  

Life Cycle Management with Biobetter

빅파마 상업화 ADC의 Unmet needs

특허 만료기간이 다가오는
빅파마 ADC 판매의약품

ADC Company Expiration 
Date

KADCYLA Roche 
Expired

MYLOTARG Pfizer

ADCETRIS Pfizer 2026.07

BESPONSA Pfizer 2027.04

POLIVY Roche 2029.09

ELAHERE AbbVie 2031.02

TIVDAK Pfizer 2031.06

PADCEV Pfizer 2031.09
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LCB’s Solution

ConjuALLTM 을 적용한 Biobetter로 에버그리닝과 같은 특허 연장의 효과

1. 내성 및 재발 문제

기존 약물과 다른 기전의 페이로드의 ADC
ex) Caxmotabart Entudotin는 경쟁약물과 달리 MMAF 페이로드 사용
(ENHERTU는 TOPO1i 페이로드 사용후 내성 발생)

2. 약효 및 안정성 개선 필요 

신규기전 혹은 이중 페이로드 조합의 ADC
ex) New Topo1i 페이로드로기존 Exatecan기인 내성 극복

차세대 LBG linker 접목한 ADC LBG

3. 특허기간 만료 

Business Strategy Shift

1. 내성 및 재발 문제
2. 약효 및 안정성 개선 필요

3. 특허 기간 만료   

ConjuALLTM ADC platform으로
기존 한계를 극복할 “Biobetter” 개발
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차세대 ADC 플랫폼
의약 화학 전문성 기반

ADC를 넘어Modality 확장
의약 화학 전문성에 바이오와 면역 항암을 결합

Immuno-Oncology 
combined with ADC

• AIC, ADIC

• I-O therapeutics 
ex) STING agonist, ENPP1i

• 면역 항암제 (AIC, ADIC)를 비롯해 ADC를 넘어 확장된 기전의 항암제를 개발 

• 자체 STING agonist는 다양한 기전의 암치료제 (화학요법, 면역관문억제제 

및 ADC)와 병용 시 항암 효능 증진 확인

• 이중항체 ADC를 통해 복수의 암세포 특이적 항원을 타겟하여, 더 넓은 환자군

을 확보하고 항원 표적에서 기인된 내성 및 재발 문제를 극복

암세포에만 활성을 띄는 
링커와 페이로드로 
이중 안전장치

Prodrug Toolbox 개발
LCB71(ROR1 ADC) 임상에

검증한  Pro-PBD의 차별적 

이점을 바탕으로 Pro-MMAE

포함한  다양한 기전 약물의

Prodrug 버전 개발

- Novel TOPO1 Inhibitor :  
기존 Exatecan과 다른 기전
의 신규 페이로드로 내성 극복 
및 향상된 효능을 제공

- Dual Payload : 
각기 다른 기전의 페이로드를   
조합하여 페이로드에서 기인한
내성을 극복

기존 페이로드의 내성을 
해결할 신규 페이로드

- 특허를 통한 약물 수명 관리
life cycle management : 
신규 특허의 차세대 링커를 적용할 
시, 더 오랜 기간 특허로 보호하여 
경쟁약물로부터 방어

Next Generation
LBG linker

Payload Linker

Prodrug approach Novel Payload

다양한 페이로드 옵션에 적용
가능한 안정성 향상된 링커

- 증가된 개수의 페이로드까지 
안정적으로 부착

- 혈중 안정성 더욱 향상 
(PK 약동학 지표 증가)

New Modalities

• Bispecific Ab
• Protein/Peptide

ex) TPD
• Small Molecule

ex) Ligand



LCB

LCB
LCB



Cancer-selective toxin release by LCB’s proprietary beta-glucuronide linker

• Plasma stable and tumor labile
• Highly selectively cleaved in cancers by specifically cancer overexpressed enzyme

-> Mitigates off - and on-target toxicity 
• Allows for bystander effect, Immunogenic Cell Death, etc.
• Compatible across payload classes
• Strong IP protection: Patent issued in US

LCB’s β-Glucuronide Linker - LBG

:   Tumor selective payload release via β-Glucuronidase cleavage

Minimizes toxicity in non-tumor cells



LBG reduces off and on-target toxicity due to β-glucuronidase (GUSB) expression patterns

• GUSB expression is increased at both the mRNA and protein level across tumor types
• Hematologic, Solid (lung, breast, GI, etc)

• Due to inherent metabolic requirements of tumor growth

• Selective release of active payload at the tumor

GUSB mRNA Expression Level (RMA log2)

9

10

11

12

13

Breast Tumor Adjacent Normal

Cancer-selective toxin release by LCB’s proprietary beta-glucuronide linker



Efficient and traceless toxin release within cancer cells by glucuronide trigger chemistry 
and cancer-overexpressed lysosomal glucuronidase enzyme

ㅍ
Beta-glucuronidase 
in cancer environment 

• overexpressed in cancer cell lysosome
• active only at acidic pH
• minimal expressed in normal cells

Cancer-selective toxin release by LCB’s proprietary beta-glucuronide linker



Efficient Cancer-Selective Toxin ReleaseLinker Stability

PK of ADC = PK of parental mAbSite-Specific Conjugation

in vivo comparison
Genentech’s Linker 
(Jan 2016)

LCB’s Linker
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ADC with Val-Cit (vc)linker
used in most ADCs

ADC with LCB’s proprietary 
LBG cleavable linker
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Prodrug Approach : PBD Prodrug

“현재 상업화된 ADC들의 페이로드가 Topo1i나 Microtubule inhibitors로 제한된 상황 속에서 새로운 혁신을 위해서는 링커의 혁신이 

필요하다. 대표적으로 CStone이 리가켐바이오의 β-Glucuronide Linker를 통해 PBD 페이로드 적용을 보여줬다. 

Topo1i가 시장의 큰 변화를 가져다 준 것 처럼 링커 혁신을 통한 새로운 페이로드 적용 가능성에도 주목할 필요가 있다.”

리가켐바이오 LBG링커와 Pro-PBD기술에 대해 World ADC summit Plenary session에서 ADC 글로벌 산업내 전문가 별도 언급
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Phase II 

Ia/b preliminary result, ASH2024 

HER2 ROR1

GC

BC

Lymphoma

Multiple
Solid



Phase Ia/b Interim Results for Breast Cancer
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Caxmotabart Entudotin, a Game Changer in HER2 ADC Market 

Caxmotabart Entudotin
(

ENHERTU (

(

72% (

64% (

Keratopathy 44%,  blurred vision 22%

Interstitial lung disease

Neutropenia

Grade≥3

Overall

Thrombocytopenia Grade≥3
in Asian

Ocular tox Grade≥3

54.3% (31/57) 



Nature Communications

36

Featured in Nature Communications 
for its exceptional clinical benefits, enabled by LCB’s ADC technology 

amid hundreds of HER2 ADC clinical studies

https://www.nature.com/ncomms
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HER2+ solid tumors that is either relapsed, refractory to, 
or intolerant of existing therapy/ies, or for which no 
standard of care is available.

• Part I is a dose escalation 3+3 design study, with a 
primary objective of safety (MTD)

• Part II is a dose expansion study in specified 
indications, with a primary objective of Objective 
Response Rate (ORR)

- Assessing patients with HER2-low breast cancer in 
Cohort B

Phase I Study Design sponsored by IKSUDA Therapeutics

Clinical trial overview 

IKS014 in Advanced Solid Tumors That Express HER2
ClinicalTrials.gov ID NCT05872295
Sponsor Iksuda Therapeutics Ltd.



Phase II Interim Results for Gastric Cancer
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The efficacy and safety evaluation in HER2- positive locally advanced or metastatic gastric or 

gastroesophageal junction cancer.

HER2

GC

BC



 시장성 :  “ENHERTU대비 효능 및 독성 우위” + “Exatecan 약물 기인 내성으로 재발한 환자” 시장을 타겟

차별적으로 대다수 HER2 ADC 경쟁약물이 Exatecan약물를 사용한 것과 달리 MMAF(monomethyl auristatin F) 사용

 위암에서도 유방암 임상 1상 결과와 일관성있는 엔허투 대비 유사 효능 및 우수한 안정성 확인

• ENHERTU와 유효성 비교 :

-코호트1은 객관적반응률(ORR) 37.5%,무진행 생존기간 중앙값(mPFS) 4.3개월, 전체 생존기간(OS) 10.0개월

이는 유사한 환자군으로 진행된 ENHERTU와 유사수준 :객관적반응률 35.6%, 무진행 생존기간 중앙값 5.7개월, 전체 생존기간 10.2개월

-코호트2은 객관적반응률 (ORR) 52.6%,무진행 생존기간 중앙값 (mPFS) 4.4개월, 반응 지속기간(DOR) 8.31개월, 전체생존기간 14.6개월

ENHERTU대비 무진행 생존기간 중앙값을 제외한 대부분 효능지표에서 ENHERTU보다 우수 :객관적반응률 42%, 무진행 생존기간 중앙값 5.6개월, 반응 지속기간

8.1개월, 전체 생존기간 12.1개월

• ENHERTU와 안정성 비교 :

전체 임상환자대상 3등급 이상 부작용은 26.1%,이중저칼륨혈증 6.5%, 피로감 6.5%가 주부작용으로 약물부작용으로 인한 투여중단 혹은사망 환자는 없음

반면 ENHERTU는 3등급 이상 부작용은 56%이며 이중 19%은 약물 부작용으로 치료를 중단, 2명의 환자는 약물연관 간질성 폐질환과 폐렴으로 사망

Caxmotabart Entudotin 위암 및 위식도접합부 환자 대상 2상 중간 결과

ENHERTU의 대체 가능한 약물로 가능성 확인
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Caxmotabart Entudotin demonstrated superior efficacy and safety profile vs T-DXd(ENHERTU) 

1. Cohort1, patients received ≥2 lines of previous therapy 

VS    T-DXd, DESTINY-Gastric06 

2. Cohort2, Patients only received first-line of previous therapy

VS   T-DXd, DESTINY-Gastric02
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Efficacy Results:
• Cohort 1 (N=16), previously received ≥2 lines :

 ORR: 37.5%, mPFS: 4.3 months, OS: 10.0 months

 Comparable to ENHERTU (DESTINY-Gastric06 trial)

: ORR 35.6%, mPFS 5.7 months, OS 10.2 months.

• Cohort 2 (N=19), previously received first-line :

 ORR: 52.6%, mPFS: 4.4 months, DOR: 8.3months, OS: 14.6 months

 Superior to ENHERTU (DESTINY-Gastric02 trial) 

: ORR 42%, mPFS 5.6 months, DOR 8.1months, OS 12.1 months.
Safety Results:

• Outstanding safety profile with no patients discontinuing treatment and no deaths related to drug side effects.

• Grade 3 or higher adverse events occurred in 12 patients (26.1%), mainly hypokalemia (6.5%) and fatigue (6.5%).

• In contrast, ENHERTU had 56% of Grade 3 or higher adverse events, with 19% discontinuing treatment and two deaths due to drug-related interstitial 

lung disease and pneumonia.

Caxmotabart Entudotin demonstrated superior efficacy and safety profile vs T-DXd(ENHERTU) 



Caxmotabart Entudotin T-DXd (ENHERTU)1)

Treatment
2.3 mg/kg 
IV, once every 3 weeks

6.4 mg/kg 
IV, once every 3 weeks

Enrolled patients, Data cut off 16pts, 2023-12-24 73 pts, 2023-06-16 

Median duration of follow-up, months 10.1 8.0 

ORR, (%) 37.5% 35.6%

Median PFS, months(95% CI) 4.3 (1.5, 5.6)2) 5.7 (4.0, 6.8)

Median OS, months(95% CI) 10.0 (5.1 , -) 10.2 (7.5, 14.3)

Median treatment duration, day (range) 112 (54-171) 102 (12-435)

ITT N=46 N=95

Grade(G) ≥3 adverse events(AE), n(%) 12 (26.1%) 70 (73.7%)

Discontinued treatment due to AEs, n(%) 0 12 (12.6%)

Adjudicated drug-related ILD/pneumonitis, n (%) To be updated 3 (3.2%)

Cohort1 compared with T-DXd DESTINY-Gastric06 

 Chinese patients with HER2-positive received ≥2 lines of previous therapy 

• Efficacy and Safety Assessment Comparison

1) Trastuzumab deruxtecan (T-DXd) DESTINY-Gastric06 (DG06) trial - Annals of Oncology
2)   mPFS data is immature due to short treatment duration. Extended treatment with no patient discontinuations is expected to improve mPFS. 42

Caxmotabart Entudotin showed comparable efficacy and significantly better safety compared to ENHERTU.

https://www.annalsofoncology.org/article/S0923-7534(23)04513-1/fulltext


Caxmotabart Entudotin T-DXd (ENHERTU)1)

Treatment
2.3mg/kg 
IV, once every 3 weeks

6.4mg/kg 
IV, once every 3 weeks

Enrolled patients, Data cut off 19pts, 2023-12-24 79pts, 2021-11-08

Median duration of follow-up, months 12.5 10.2 

ORR, (%) 52.6% 42% 

Median DOR, months(95% CI) 8.31 (2.2, -) 8.1 (5.9 – NE)

Median OS, months(95% CI) 14.6 (8.7 – NA) 12.1 (9.4–15.4)

Median PFS, months(95% CI) 4.4 (3.0 - 7.3) 2) 5.6 (4.2 – 8.3)

Median treatment duration, day (range) 112 (54-171) 129 (81–303)

ITT N=46 N=79

Grade(G) ≥3 adverse events(AE), n(%) 12 (26.1%) 44 (56%) 

Serious treatment-emergent adverse event 6 (13%) 33 (42%)

Drug related deaths 0 2 (3%), both due to ILD or pneumonitis

Discontinued treatment due to AEs, n(%) 0 15 (19%)

Cohort2 compared with T-DXd DESTINY-Gastric02 

 Caxmotabart Entudotinbart Entudotin - Cohort 2  : patients only received first-line of previous therapy
 DESTINY-Gastric02 : unresectable or metastatic gastric or gastro-oesophageal junction cancer, progressive disease on or after first-line therapy with 

a trastuzumab containing regimen

43

Caxmotabart Entudotin indicated higher efficacy and significantly better safety compared to ENHERTU.

2)   mPFS data is immature due to short treatment duration. Extended treatment with no patient discontinuations is expected to improve mPFS.
1)   (DESTINY-Gastric02): primary and updated analyses from a single-arm, phase 2 study (thelancet.com)

• Efficacy and Safety Assessment Comparison

https://www.thelancet.com/action/showPdf?pii=S1470-2045%2823%2900215-2


• Caxmotabart Entudotin is emerging as a potential alternative to ENHERTU in the global ADC cancer drug market. 

• Unlike competitors using Exatecan, it employs MMAF with a stable LigaChem Bio's LBG linker, showing great efficacy and a strong 

safety profile.

• Caxmotabart Entudotin would target the patient population resistant to Exatecan payload and those experiencing serious adverse 

effects from ENHERTU.

Caxmotabart Entudotin shows significant market potential

as a best-in-class, potentially replacing ENHERTU
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CS5001/LCB71 

Ia/b preliminary result

both in Lymphomas and Solid tumors

45

The CS5001/LCB71 is the first ADC to utilize the proprietary proPBD and LBG linker, demonstrating a superior safety  

and efficacy compared to competitor ADCs. It is the only ROR1-ADC with a PBD payload proven effective in solid tumors, 

as well as in lymphomas

ROR1

Lymphoma

Multiple
Solid



CS5001(LCB71) 혈액암 Best & 고형암 First In Class ROR1 ADC로 제시

 자체 링커 기술 및 톡신 기술의 높은 경쟁력 재확인 

-리가켐바이오의 자체 개발 ADC 링커 뿐만 아닌 PBD 전구약물(Prodrug) 첫 적용, 임상통해 성공적 기술 검증

-낮은 용량 (경쟁약물 대비 1/25 수준) 에서도 높은 효능, High potent PBD 톡신임에도 높은 안정성 

 24년 12월, CStone 임상1b상 신속 개시

- DLBCL (미만성 거대 B세포 림프종) 적응증에서 허가를 위한 임상 2상의 기반 확보

-혈액암 및 고형암 적응증에서 단일 요법으로 안정성 및 효능 확인, 추가로 병용시 1차 치료제로서 가능성 탐색 

경쟁약물 대비 우수한 효능 및 안정성, 임상 1a상 혈액암 및 고형암 결과에서 확인 

-효능 : 잠정 2상 권장용량군에서 B-cell 림프종 환자 ORR은 77%

적응증 세부로는 호지킨 림프종 ORR 100% , 비호지킨 림프종 ORR 72.7% 및 DLBCL ORR 57%

반면 경쟁약물 MSD의 ‘Zilovertamab Vedotin(ZV)는 비호지킨 림프종 ORR 32% 및 DLBCL ORR 29%

 CStone사에 따르면, 2025년에는 기술이전을 위한 파트너십 성과 확인 가능할 것으로 예상

이에 따라 리가켐바이오는 합의된 비율에 따른 profit sharing 수령예정
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Efficacy comparison

1) Zilovertamab Vedotin (MK-2140) in Relapsed or Refractory Diffuse Large B-Cell Lymphoma (DLBCL): Updated Results from the Phase 2 Waveline-004 Study (confex.com)

2) ZILOVERTAMAB VEDOTIN (MK-2140) IN RELAPSED OR REFRACTORY (R/R) NON-HODGKIN LYMPHOMA (NHL): UPDATED RESULTS FROM THE PHASE 1 WAVELINE-001 STUDY - PMC (nih.gov)

3) A Study of Zilovertamab Vedotin (MK-2140) (VLS-101) in Participants With Solid Tumors (MK-2140-002) - No Study Results Posted - ClinicalTrials.gov 47

CS5001 demonstrated competitive efficacy across various hematological indications and, notably, also proved effective in solid 

tumors, enabled by LCB's Linker and proPBD technology.

ROR1 ADC

CS5001 Zilovertamab Vedotin (MK-2140)

Linker LCB’s β-glucuronide linker Mc-vc-PAB

Payload/ DAR Prodrug of PBD dimer / 2 MMAE / Avg. 4 (0-8)

Hodgkin Lymphoma 100% of ORR 
Q3W, 125μg/kg (n=3)

-

Non-Hodgkin Lymphoma 72.7% of ORR
Q3W, 125 & 156μg/kg (n=11)

32% of ORR 2) 

Q3W, 2.5 mg/kg

Diffuse Large B-Cell Lymphoma (DLBCL) 57% of ORR
Q3W, 125 & 156μg/kg (n=7)

29% of ORR 1) 

Q3W, 2.5 mg/kg

Solid Tumors 
NSCLC (1 PR and 3 SDs), Pancreatic cancer (1 PR)

Triple-negative breast cancer (1 SD),
Ovarian cancer (1 SD) 

Q3W, 0.1 mg/kg and above

No result posted 3)

after Phase2 completion

https://ash.confex.com/ash/2023/webprogram/Paper186788.html
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10430916/
https://classic.clinicaltrials.gov/ct2/show/results/NCT04504916?term=Zilovertamab+Vedotin&draw=2&rank=4


Safety comparison

Resources : CStone Business Update 2024.08.26- -48



Clinical trial design and registrational trial plan

Resources : CStone Business Update 2024.08.26- -49
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