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Resumen

Objetivos: La enfermedad tromboembolica venosa (ETV) es una complicacion muy frecuente en los
pacientes oncoldgicos con un impacto negativo en su supervivencia. La evidencia cientifica sobre
trombosis en el paciente con cancer de pulmén durante el tratamiento con quimioterapia es escasa.
El objetivo de este estudio es describir la incidencia de ETV en pacientes con cancer no microcitico
de pulmén metastasico que se producen durante el tratamiento con quimioterapia basada en platino
en el Complejo Hospitalario Torrecardenas.

Métodos: Estudio retrospectivo de 100 pacientes con cancer no microcitico de pulmén estadio IV
(EGFR/ALK nativo) que reciben primera linea de quimioterapia basada en platino. Se describen los
ETV que suceden desde el inicio de la quimioterapia hasta 1,5 meses después de la tltima
administracion.

Resultados: La mediana de edad fue de 59 afos (37-78) y el 80% eran varones. La histologia mas
frecuente fue adenocarcinoma (70%) con un grado de diferenciacion G3 en el 57% de los casos.
Presentaban enfermedad metastasica visceral el 60%. 70 pacientes fueron tratados con régimen
basado en cisplatino y 30 pacientes recibieron carboplatino. 13 pacientes (13%) sufrieron ETV
durante el tratamiento (8 episodios de tromboembolismo pulmonar y 5 episodios de trombosis
venosa profunda). 13% (9/70) en los pacientes expuestos a cisplatino vs 10% (4/30) en pacientes
expuestos a carboplatino. La mayoria de los eventos ocurrieron en los 3 primeros ciclos (60%). La
mediana de la supervivencia libre de progresion (SLP) fue similar en pacientes con y sin ETV (7,5 vs
8,1 meses). La mediana de supervivencia global (SG) fue menor en los pacientes con ETV (7,1 frente
a 11,7 meses).

Discusion: La esperanza y calidad de vida de los pacientes con carcinoma de pulmén ha mejorado en
las ultimas décadas debido a los avances en el tratamiento oncoldgico activo, pero a pesar de ello, en
muchos casos los pacientes pueden experimentar complicaciones no sélo debido a la enfermedad
tumoral en si o al tratamiento, sino también pueden padecer otras patologias como la ETV, por lo
cual es preciso estar muy atentos a cualquier sintoma que presenten nuestros pacientes con cancer
de pulmon, pues puede disminuir notablemente sus expectativas y calidad de vida.

Conclusiones: En nuestra serie la incidencia de ETV en pacientes con cancer de pulmén no
microcitico metastasico es superior a la descrita en estudios previos. La mayoria de los ETV ocurren
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en los tres primeros ciclos y la aparicion de los mismos se asocia a una mayor mortalidad.
Adenocarcinoma, grado de diferenciacion G3, metastasis viscerales y administracion de
quimioterapia basada en platino son factores de riesgo de ETV en cancer de pulmoén no microcitico
estadio IV.
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