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Analizar el uso y evaluar el grado de adhesion a las recomendaciones sobre utilizacion de darbepoetin alfa 150
microgramos de la ficha técnica espanola en pacientes del Servicio de Hematologia en el anho 2007.

Material y métodos

Estudio retrospectivo del ano 2007. Se recogieron los siguientes datos de la historia clinica informatizada y del
programa de dispensacion de dosis unitaria: diagnostico, nivel de hemoglobina basal y a las 4 semanas de iniciar
tratamiento. Se excluyeron pacientes con quimioterapia en 2007. La ficha tecnica indica que el objetivo del
tratamiento con darbepoetin alfa es mantener los valores de hemoglobina entre 10 y 12 g/dl. Si en 4 semanas el
aumento es superior a 2 g/dl, hay que reducir la dosis. Tambien se estudiaron pacientes en tratamiento previo con
epoetin alfa 40000 UI que cambiaron a darbepoetin alfa 150 microgramos, porque a partir de septiembre de 2007
solo se utiliza epoetin alfa para aumento de produccion de sangre autologa o disminucion de transfusiones de sangre
alogenica.

Resultados

64 pacientes iniciaron tratamiento con darbepoetin alfa en 2007. 40 iniciaron “de novo” y 24 estaban previamente
con epoetin alfa. Los diagnosticos eran: 39 anemias (7 por insuficiencia renal, 6 de procesos cronicos, 6 sindromes
anemicos , 3 por trombocitemia, 2 perniciosas, 2 macrociticas, 2 hemoliticas autoinmunes, 2 pancitopenias y 9 por
otras causas), 13 leucemias mieloides (11 sindromes mielodisplasicos y 2 leucemias mieloides cronicas) y 12
neoplasias linfoides (6 mielomas multiples, 1 leucemia linfoide cronica, 1 sindrome linfoproliferativo, 2 linfomas no
Hodgkin, 1 gammapatia monoclonal y 1 enfermedad de Waldestrom).

En 37 de los 40 pacientes “de novo” dispusimos de su hemoglobina basal con un valor medio de 10,04 = 1,62 g/dl.
3 pacientes iniciaron tratamiento con una cifra superior a 12 g/dl.

A las 4 semanas se disponen de hemoglobinas en 24 de los 40 pacientes (60,0%). En 18 aumento el valor de
hemoglobina, en 4 disminuyo y en 2 no hubo variacion. El valor medio de aumento fue de 1,97 + 1,94 g/dl. En 6 el
aumento fue mayor de 2 g/dl. De ellos, 2 continuaron con el tratamiento, a 2 les redujeron la dosis y 2 finalizaron
tratamiento. La media de disminucion de hemoglobina fue de 1,38 = 1,39 g/dl. 3 pacientes continuaron el
tratamiento y 1 finalizo.

Cuatro de los 24 pacientes en tratamiento previo con epoetin alfa empezaron con darbepoetin alfa con una
hemoglobina superior a 12 g/dl y en 2 no hay datos.

Evolucion del valor de Hb alas 4 Distribucion de pacientes "de novo" segun Distriblcioh-de grupo epoetin alfa segln el
semanas en pacientes "de novo" el aumento de Hb alas 4 semanas valor de Hb al inicio del tratamiento
100 100,0 ‘
75 100,0
80 - 3 .
:élf) 8 80,0 66,7 = 80,0 9 75,0
S 60 - S 60,0 - =
Q O ’ S 60,0 -
3 40- 2 33,3 3
al 2l 4010 R © 40,0 o
o 16,6 o
S 20 - 8 4 C o 16,7
’ 20,0 - S 20,0 - 8,3
O | I 0,0 I 0,0 | |
Aumento Hb Dismin. Hb Manten. Hb Aumento<2 g/d| Aumento>2 g/dl . Hb <12 g/dI Hb > 12 g/dl Sin datos

Pacientes "de novo”:. Aquellos que iniciaron tratamiento con darbepoetin alfa en el ano 2007.
» Grupo epoetin alfa: Pacientes en tratamiento previo con epoetin alfa y en el ano 2007 iniciaron tratamiento con darbepoetin alfa.

Segun nuestro estudio, 1 de cada 5 pacientes no se ajusta a la recomendacion de hemoglobina basal, bien por
carecer de este dato o por ser mayor de 12 g/dl. A las 4 semanas, 1 de cada 4 pacientes de los que se tienen
datos, aumento su hemoglobina en mas de 2g/dl y, a pesar de ello, un tercio continuo con la misma dosis.

El Servicio de Farmacia puede jugar un papel importante en el seguimiento de estos pacientes para contribuir a un
optimo empleo de darbepoetin alfa.
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