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OBJETIVO: Analizar la utilizacién de panitumumab en pacientes con carcinoma colorrectal
’ metastasico en un hospital de segundo nivel.
METODOS:

+ Estudio retrospectivo de pacientes tratados + Evaluacion:

con panitumumab desde su inclusién en " - respuesta objetiva en TC

guia farmacoterapéutica (julio 2008) hasta (criterios RECIST)

15 abril 2009. 1) Eficacia: < - evolucion de marcadores
+ Datos recogidos: tumorales (MT) (CEA, CA19.9)
> Historia clinica: edad, sexo, diagnostico, _ = supervivencia.

metastasis (presencia y localizacion), tratamientos 2) Seguridad: segun criterios NCI-CTC.

(ttos.) previos, calidad de vida al Inicio con
panitumumab (escala ECOG), expresion EGFR con
KRAS wild-type, fecha de inicio con panitumumab,
pauta posologica y duracion de tratamiento.

3) Costes directos: coste medio de
panitumumab por paciente (segiin niimero

> Aplicacién informatica de gestién de ciclos medio) versus coste del tto. medio
farmacoterapéutica oncoldgica Farhos®. del paciente oncolégico durante 2008.
RESULTADOS:
|
N pacientes: 8 1) Evaluacion de la eficacia clinica:
Edad media (aios): 70 (61 - 82)
Sexo" 5 hombres; 3 mujeres B Respuesta parcial O Enfermedad estable 0O Progresion tumord
Diagnéstico: Cancer colorrectal metastasico ~
- hepatica, pulmonar y/o peritoneal (50%b). ° 3,
Localizacion de metastasis: - espleénica, endometrial o inguinal (12,5%). o
Ttos. previos con fluoropirimidinas, 7 pacientes (1 paciente no recibio > o
oxaliplatino e irinotecan: oxaliplatino ni irinotecan por temblor L

esencial y diarrea persistente).
- cetuximab (5 pacientes),

Otros ttos. previos: - bevacizumab (7 pacientes) - Tras 9 semanas Suspensién tras 15
- raltitrexed (1 paciente). an o semanas de to. de
ECOG (0 - 5): 0-2 - .. media (8-24).
Expresion de EGFR con KRAS wild-type: 8 pacientes (100%b) ; Ob]etwad-a L Evidenciada con:
' TC y reduccion de - TC (1 paciente)
] - Tercera linea: 3 pacientes. MT: contindatto. | | - Elevacién de MT
Linea de tto. de panitumumab: - Cuarta linea: 2 pacientes. " (2 pacientes).
- Quinta linea: 1 paciente. X
- Sexta linea: 2 pacientes.
Tiempo medio desde diagndstico hasta 1 objetivada con TC y 3 por descenso de MT,
inicio con panitumumab (anos): 5((2-9) pero no continuaron tto. por:
Utilizacion de Panitumumab: Segiin condiciones de uso de ficha técnica. ||| -~ Feacciones adversas graves en 3 pacientes.
Dosis media de Panitumumab por ciclo: 450 mg - exitus por sepsis con fallo renal (no asociado
— - : a panitumumab) en 1 paciente.
Duracion media de tto. (semanas): 12 (2 - 24) -
2) Evaluacion de la seguridad: v No se realizéd 3) Evaluacion del coste:
; - . monitorizacion de magnesio . . ,
::u::;z::sac:ann:'tta:;cl::.ln:;: Se asocid Cerico: Comparacion de costes directos:

O Reaccion dermatoldgica grado 1-2 grado de v 2 pacientes presentaron

s B Reaccion dermatoldgica grado 3 toxicidad hipocalcemia e hipopotasemia
Obligfi a B Trombosis de senos venosos cerebrales cutanea y leve én tna administiacion.
suspender eficacia clinica | N6 hiubo rascciones de il

el tto.

'CONCLUSIONES:

+ Los ttos. con panitumumab se adecuaron a ficha técnica salvo la no monitorizacion de magnesio.

en 4 paCientes- h ipersensibilidad _ BCoste medio kratamiento de paciente oncolégico

mCoste panitumum ab

+ Respecto a la bibliografia revisada, la respuesta global y frecuencia de reacciones adversas son semejantes,
aunque aquélla no refleja trombosis de senos venosos cerebrales.

+ Se precisan mas estudios de panitumumab sobre efectividad, seguridad y coste. Ademas, su aprobacion
condicional por la EMEA, obligando a desarrollar ensayos prospectivos con KRAS wild-type, quiza modifique sus

actuales indicaciones. Y,
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