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Resumen

Introduccion y objetivos: En los Ultimos afios ha disminuido de formaimportante la mortalidad del cancer
en nuestro medio, siendo las enfermedades cardiovascul ares una causa frecuente de morbimortalidad en estos
pacientes. Los protocol os clinicos actuales requieren un seguimiento alargo plazo para la deteccion de dafio
miocérdico por farmacos potencia mente cardiotoxicos y utilizan principalmente la FEVI como criterio para
latoma de decisiones terapéuticas.

M étodos. Se analizaron 173 pacientesincluidos en el registro GECAME (Grupo de Estudio de
CArdiotoxicidad por M Edicamentos) entre agosto de 2011 y abril de 2014. Se realiz6 ecocardiograma
transtorécico (ETT) basal, y alos 3, 6, 12, 18, y 24 meses del inicio del tratamiento. Se determiné laFEV I
por Simpson biplano 2D y la FEVI1-3D. Los estudios fueron realizados con un equipo PhilipsiE33. Se definio
cardiotoxicidad (CT) como un descenso de la FEV | por debajo del 55%.

Resultados: Se completd e seguimiento a 18 meses en 111 pacientes (64,2%) y a 24 meses en 60 pacientes
(34,7%). Los valores medios de FEV1-2D y de FEV1-3D disminuyeron durante el seguimiento de forma
significativa (tabla). No se encontraron diferencias estadisticamente significativas en el porcentaje de
pacientes que cumplia criteriosde CT por 2D y 3D alos 3 meses (13,1% vs 24,6%; p = 0,36) ni a afio
(11,9% vs 26,9%; p = 0,12). Sin embargo, en el seguimiento a dos afios un 23,7% de pacientes cumplieron
criteriosde CT por 3D frente aun 5,3% por 2D (p = 0,009).

Basd 3 meses 6 meses 12 meses 18 meses 24 meses

FEVI2D  64,2+57% (60,9 + 5,6% (p (60,2 + 58% (p 61,3 + 6,3% (p (61,5 + 6,4% (p 62 + 7,7% (p =
0,001) 0,001) 0,001) = 0,001) 0,089)

FEVI3D  [664+7,8% 59,8+ 7% (p |60,5+ 7,9% (p 62,1+ 7,8% (p|60,8 + 7,5% (p 62,4 + 7,6 (p =
0,001) 0,001) = 0,016) = 0,056) 0,045)

Se estudio la diferencia de cada valor de FEVI con respecto al valor basal.




Conclusiones: La cuantificacion dela FEVI por 3D es méas sensible en la deteccion de cardiotoxicidad a
largo plazo en pacientes tratados con farmacos antitumorales.



