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OBIJETIVO

Evaluar |la efectividad y seguridad de nivolumab en el tratamiento de cancer de pulmoén no microcitico (CPNM)
avanzado o metastatico.

MATERIAL Y METODOS

Estudio observacional retrospectivo en un hospital terciario.

208, Criterios de inclusion: pacientes con CPNM avanzado o metastatico que iniciaron tratamiento con

nivolumab en 2 22 linea.
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Periodo de estudio: agosto-2015 a agosto-2017, con seguimiento hasta septiembre-2017.

Demograficas: edad, sexo.
P;g': Variables - Relacionadas con la enfermedad: diagnostico, indicacion, estadio, performance status (PS).
— Relacionadas con el tratamiento: dosis, duracion, n? de ciclos, retrasos entre ciclos, motivo de
fin de tratamiento (progresion/toxicidad/exitus), efectos adversos (EA) segun CTCAE v4.03.

. ! ' ia li Te . Analisis estadistico
Efectividad - Sup.erV|venC|a libre de progre’smn.(SL.P) |:||:||:||:|
- Mejor respuesta global (segun criterios RECIST). -Descriptivo: SPSS Statistics 19
_ | | Cuantitativas: Mediana y AlQ.
Seguridad - EA reglstrados durante y hasta un mes .p'ost-tratan.m.ento. Cualitativas: Porcentajes.
- % de pacientes con retrasos o suspension por toxicidad. _Supervivencia: Kaplan-Meier.

RESULTADOS
Edad (afios) | 68 (IQR=62-73) Nivolumab
m 20 oacient I'P Sexo 59% hombres 22 linea 69% (20/29)
acientes
P Estadio IV | 83% Duracion 4 meses (IQR=1-8)
PS 0-1 939%, Duracion 216 meses |10% (3/29)

Seguridad Figura 3. Resultados de seguridad.
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-Neumonitis inmuno-relacionada (n=2).
-Toxicidad cutanea (n=1).

CONCLUSIONES

Los resultados en nuestra poblacion ponen de manifiesto:
Efectividad: mayor SLP que en los EC pivotales, pero con una elevada variabilidad entre pacientes.
Seguridad: mayor incidencia de efectos adversos clinicamente relevantes, siendo en el 10% de los pacientes la

causa de suspension del tratamiento.



