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OBJETIVO

= Evaluar la efectividad de bevacizumab tras su
Incorporacion a los esquemas de primera linea
de tratamiento de cancer colorrectal metastatico

con irinotecan.



METODOLOGIA
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METODOLOGIA

= Evaluacion de efectividad:
» Tiempo hasta progresion (THP)
» Supervivencia global (SG)

= Datos:
— Historia clinica

— Unidad de Farmacia Oncologica (programa
Oncofarm®)
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RESULTADOS

COHORTE
2003 2006-7 P
N° pacientes 39 49 -
Distribucion por sexo  76,9% & 63,3% & 0,168
Edad 60,3 63,1 0,261
Karnofsky 77 80 0,240




TIEMPO HASTA PROGRESION
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_____Bevacizumab
XELIRI 14,69 meses
— Saltz 8,41 meses

Diferencia THP = 6,28 meses
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SUPERVIVENCIA GLOBAL
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_____Bevacizumab
XELIRI 23,43 meses
— Saltz 14 65 meses

Diferencia SG = 8,78 meses

p =0,1856
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SUPERVIVENCIA GLOBAL
Exclusion de 5 pacientes de 2003 con bevacizumab en 22 linea
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CONCLUSION

= |La incorporacion de bevacizumab a los esquemas de
tratamiento de 12 linea de cancer de colon metastasico
prolonga 6,28 meses la mediana del THP y 8,78 meses la

mediana de SG.

= Los datos obtenidos son consistentes con los

referenciados en la bibliografia.

» Para garantizar la sostenibilidad de los sistemas sanitarios

deberian realizarse estudios de coste-utilidad.



