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EFICACIA 'Y SEGURIDAD DEL TRATAMIENTO CON ERIBULINA
EN CANCER DE MAMA METASTASICO

OBIJETIVO. Evaluar la eficacia y seguridad del tratamiento con eribulina en pacientes con cancer de mama
metastasico (CMM) en un hospital terciario.

MATERIAL Y METODOS
Estudio observacional, retrospectivo y descriptivo de las pacientes que recibieron eribulina hasta septiembre-
2016. Se recogieron diferentes variables: edad, tipo de receptor, lineas previas, niumero de ciclos con
eribulina, reduccién de dosis, motivo de suspension, fechas de inicio, fin de tratamiento y exitus. La eficacia
se analizé con la SLP y SG. La seguridad se analizd con los efectos adversos observados, y se compard su
incidencia con la de ficha técnica. Para la recogida de datos se utilizd el programa Farmis-Oncofarm®, la
estacion clinica del hospital y los informes médicos.
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CONCLUSIONES

La frecuencia de algunas reacciones adversas en nuestro estudio fue consistente con el ensayo pivotal, otras se
observaron con mayor frecuencia y otras con menor frecuencia. El porcentaje de pacientes que requirid
reduccion de dosis (25%) fue similar al del estudio EMBRACE (29%). La SLP fue parecida a la del ensayo pivotal,
sin embargo la SG fue menor. Esto puede deberse a que nuestras pacientes estaban en peor estado, ya que
presentaban un ECOG mayor respecto al del ensayo EMBRACE, y a que el numero de pacientes es limitado. Por
tanto la eribulina aporta una linea de tratamiento adicional en CMM, pero es importante un seguimiento del
paciente por sus efectos adversos.



