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g OBIJETIVOS

eDescribir la experiencia clinica en nuestro hospital con Fotemustina en tercera
linea en glioma de alto grado.

Objetivo principal

MATERIAL Y METODOS

Pacientes que Datos demograficos, clinicos y
habian progresado farmacoterapéuticos = Historia
a temozolomida e clinica digital Diraya Atencién

Irinotecan con Especializada® y Oncowin®
bevacizumab

Observacional
Descriptivo

Retrospectivo.

Induccion 80 mg/m? los dias 1-15-
Variables: SLP, SG, tasa de supervivencia a los 3 30-45-60. Tras 4 semanas de
meses, efectos adversos = grado 3 segun CTCAE v4.0 descanso, mantenimiento misma
dosis cada 3 semanas

RESULTADOS

7 pacientes (5 mujeres)
Mediana de edad 41 anos
100 % PS 0-1

Media de 14 ciclos con
Bevacizumab-Irinotecan previo
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No se notificaron efectos Tasa de supervivencia a
adversos 2 grado 3 los 3 meses = 71,42 %

CONCLUSIONES

-  Fotemustina en tercera linea de tratamiento del glioma de alto grado muestra una moderada efectividad,
probablemente debido al estado avanzado de la enfermedad. Pese a ello, es un tratamiento bien tolerado, por lo que
podria considerarse en tercera linea en pacientes con buen estado funcional.




