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- Los nuevos farmacos inhibidores de los immune check points (ICl) han supuesto un auténtico avance, logrando datos de
supervivencia libre de progresién y supervivencia global muy superiores a las terapias previas.

- Sin embargo, estos nuevos farmacos presentan un perfil de toxicidad y manejo muy diferente a los farmacos antineopldsicos

clasicos.

OBIJETIVO

Evaluar el tipo de toxicidad y grado segun el tratamiento con ICl recibido en pacientes con cancer de pulmoén y melanoma.

MATERIAL Y METODOS

eEstudio retrospectivo de un afio de duracion

Se incluyeron todos los pacientes con carcinoma de
pulmén no microcitico (CPNM) o melanoma que
recibieron tratamiento con ICI

Total 30 )
Género

Hombre 26 86.6

Mujer 4 134
Edad(afios) diatdesviacio andar 63.2+9.7
Diagnéstico

CPNM 22 73.0

Melanoma 8 27.0
Tratamiento

Pembrolizumab 16 53.3

Nivolumab 14 46.7
Toxicidad inmunomediada 21 70.0
Continuan en tratamiento 17 57,0

¢Los datos demograficos, clinicos y de toxicidad se
recogieron del programa de historia clinica electrdnica.

*Sélo se tuvo en cuenta la toxicidad categorizada por los
criterios CTCAE(Common Terminology Criteria for
Adverse Events).
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Tabla 1. Tipo y grado de toxicit
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CONCLUSIONES

v’ 7 de 10 pacientes presenté

una toxicidad, siendo las mas frecuentes

v'Sélo en un caso se ha

el tratamiento.

v’ La mayoria de las toxicidades han sido

v En general, las reacciones inmunomediadas han sido de

, Yy cerca de la mitad presenté mas de

y

control y tratamiento, permitiendo continuar el tratamiento.

con un adecuado

Toxicidad
Grado inmuno- Toxicidad
Toxicidad | toxicidad | mediada en |inmunomediada
Toxicidad inmuno- 22 tratados con | en tratados con
mediada (n,%) nivolumab | pembroliumab
total (n,%) (n,%) (n,%)
Hepética 6,20% 4,13% 1,16.7% 5,83.3%
Astenia 6,20% 0 3,50.0% 3,50.0%
Diarrea 5,17% 2,7% 2, 40.0% 3, 60.0%
Cutanea 4,14% 1,3% 3, 75.0% 1,25.0%
Artralgias 3,10% 1,3% 2,66.6% 1,33.4%
Ocular 3,10% 0 0 3,100%
Alt. Tiroideas 1,3% 0 2,100% 0
Neumonitis 1,3% 1,3% 0 1,100%
Pancreatitis 1,3% 1,3% 1,100% 0
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