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INTRODUCCION

El avance en el conocimiento de los mecanismos moleculares implicados en el crecimiento tumoral ha revelado la existencia de
un elevado numero de potenciales dianas terapeuticas (VEGF, EFGR, HER, etc). El proceso de angiogenesis juega un importante
oapel en el desarrollo del cdncer colorrectal. Bevacizumab es un anticuerpo monoclonal humanizado gque neutraliza el VEGF,
dando lugar a una regresion en la vascularizacion del tumor, e inhibiendo asi su crecimiento.

OBJETIVOS

Evaluar la efectividad y toxicidad del esquema FOLFIRI / Bevacizumab como tratamiento de primera linea del cdancer
colorrectal metastasico (CCRM).

METODO

Estudio retrospectivo, observacional, del 100% de los pacientes tratados con FOLFIRI-Bevacizumab como primera linea en CCRM
entre marzo de 2006 y marzo de 2008.

DATOS: Bevacizumab 5 Mg / kg
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Historias clinicas Tratamiento recibido (dosis, n° 5- Fluorouracilo 2400 mg / m? Perfusidon
Registros de laboratorio ciclos y coste) continua 46 horas
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CONCLUSIONES

= El esquema Bevacizumab / FOLFIRI proporciono beneficio clinico a todos los pacientes.

= Se confirma la importancia de realizar una adecuada seleccion de los pacientes, teniendo en cuenta la
toxicidad y el elevado coste del esquema.

= El farmacéutico, mediante la participacion en la protocolizacion del esquema y el seguimiento
individualizado de los pacientes, conoce los resulfados de eficacia y toxicidad y puede colaborar en
establecimiento de una terapia de soporte adecuada.
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