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Nuevo tratamiento
para el cancer de
mama metastasico

» Sanidad financia inavolisib para este
tumor y mutacion en el gen PIK3CA

E.S.C.MADRID

El cancer RH+ es el subtipo de
mamamas prevalente, represen-
tando alrededor del 70% de los
casos. Una caracteristica que de-
fine al cancer de mama RH-posi-
tivo es que sus células tumorales
expresanreceptores que se unen
aunaoambashormonas-estré-
genos o progesterona- lo que
puede contribuir al crecimiento
del tumor.

Las personas diagnosticadas
con este tipo de tumor en nume-
rosas ocasiones se enfrentan al
riesgo de progresion de la enfer-
medad asi como a los efectos
secundarios derivados del trata-
miento, lo que genera la necesi-
dad de disponer de opciones de
tratamiento adicionales.

Ahora, estos pacientes dispo-
nen de una nueva alternativa: el
Ministerio de Sanidad ha dado
luz verde ala financiacién de in-
avolisib (Itovebi), en combina-
cién conpalbociclibyfulvestrant,
para el tratamiento de pacientes
adultos con cancer de mama lo-
calmente avanzado o metastasi-
co, con mutacion en el gen PIK-
3CA, receptor de estrégeno (RE)
positivo y receptor del factor de
crecimiento epidérmico huma-
no2(HER2)negativo, trasrecaida
durante o en los 12 meses si-
guientes a la finalizacién del tra-
tamiento endocrino adyuvante.
Lasmutacionesenelgen PIK3CA
son unas de las més frecuentes
(40%) en este subtipo de cancer
de mama, el luminal, que repre-
senta cerca del 70% de todos los
casos de cancer de mama.

Se trata de un inhibidor oral
selectivo de la via de PI3K, con-
cretamente de la isoforma alfa
mutada, especificamente dise-
nado para mejorar la supresién
deestaviaysuindiceterapéutico,
lo que permite combinar en tini-
co régimen de tratamiento tres
moléculasdirigidasacadaunade
las 3 vias oncogénicas mas rele-
vantes en estos tumores.

«Este nuevo inhibidor pro-
porciona un beneficio no solo
en supervivencia libre de pro-
gresion, sino también en super-
vivencia global, cuando estas
mujeresrecaen durante un trata-

mientohormonaladyuvanteoen
los 12 meses siguientes a la fina-
lizacién del mismo. En los esta-
dios avanzados, entre el 20-30%
delasmujeres progresantrassolo
un afo de tratamiento estdndar
en primera linea, por lo que es
imprescindible identificar su es-
tatus molecular, cuanto antes,
paraque puedanbeneficiarse de
esta nueva opcioén terapéutica»,
explica Eva Ciruelos, coordina-
doradelaUnidad de mama, Ser-
vicio de Oncologia Médica Hos-
pital Universitario 12 de Octubre
y HM Hospitales, vicepresidenta
del grupo Solti.

Ciruelos, que ademases profe-
sora asociada en la Universidad
Complutense de Madrid, tam-
bién ha destacado su perfil de
seguridad «predecible, y facil-
mente manejable, con una tasa
de discontinuaciones muy baja
(6,8%)».

Las mutaciones

en el gen PIK3CA
son unas de las mas
frecuentes (40%)

en este subtipo

El nuevo inhibidor
logra un beneficio
en supervivencia
libre de progresion
y en la global

Respecto a la identificacion
molecular del tumor, Federico
Rojo, jefedeserviciodelaunidad
de Anatomia Patoldgica del Hos-
pital Universitario Fundacién Ji-
ménezDiazde Madrid, coment6
que «el diagnéstico molecular es
esencial para confirmar las alte-
raciones genémicas de cada tu-
mor. Para que la determinacién
de los biomarcadores tenga un
impacto real en la vida de las pa-
cientes, es esencial abordarla de
una manera multidisciplinar co-
ordinada, para realizar la deter-
minaciéon molecular en el mo-
mento de la recaida, y asi poder
ofrecerelfAarmacomasadecuado
al perfil de la paciente».
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