CONSUMO DE RANIBIZUMAB EN LA DEGENERACION
MACULAR ASOCIADA A LA EDAD
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Camacho Gonzalez de Aguilar M, Celemin Vifiuela ML, Miranda Romero P, Lamela Piteira CJ,
Ordoiez Fernandez L y Alkassam Martinez M.
Servicio de Farmacia. Hospital Universitario Central de Asturias. Oviedo.

v Analizar el consumo de ranibizumab en pacientes con DMAE neovascular en el
Servicio de Farmacia de nuestro hospital.

v" Estudio retrospectivo

v 192 pacientes que presentaban DMAE neovascular en uno o ambos 0jos
v Periodo de estudio: agosto de 2007 a febrero del ano 2009

v Dosis: 0.5 mg/0.05 ml de ranibizumab intravitrea

v Variables registradas:

& SExo0 #» N° dosis administradas
» edad » fecha de inicio del tratamiento
» MAVC al inicio de tratamiento + fecha de administracion de cada dosis

* Para el estudio estadistico los datos de cada ojo se consideraron de forma individualizada,
como si de un paciente aislado se tratara.

Hombres: 75 % dosis/edad
Mujeres: 138 50% -
{
Edad mEdi?. Dosis totales
78,66+7,40 anos 639 ~— 25% - S
(rango 60-96 anos) 11,89% | S
¥ =4 | ¥ 3,29%
MAVC inicial media 0% ! . & Bb."#
0,19+0,17 60-69 70-79 80-89 90-99
(rango 0,01-0,80) | [posis totales/mes afios anos afios afos
33,63+12,57

/ % ojos/dosis carga (3 dosis)
28,63%
NO pacientes nuevos/mes: -
71,37%

11,21+5,38
NO pacientes retratados/mes: _

22 472+11 31 m NO supera dosis de carga
’ ’ m supera dosis carga *

* Equivalen al 48,2% total de dosis

v" Dada la elevada incidencia de esta enfermedad, la diferente respuesta al tratamiento y los
multiples pacientes que necesitan numerosas dosis, proponemos que se deberia elaborar
un protocolo para el tratamiento de la DMAE neovascular, en el que se recoja cuando se
considera fracaso terapéutico, asi como el tratamiento alternativo en casos refractarios a

ranibizumab.




