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RESUMEN

Antecedentes

Los antibidticos antitumorales se utilizan en el tratamiento del cancer de mama metastasico. Algunos de estos agentes han demostrado
tasas de respuesta tumoral mas altas que los regimenes de antibidticos no antitumorales, sin embargo, no se ha establecido un efecto
beneficioso en la supervivencia en este contexto.

Objetivos

Revisar la evidencia proveniente de ensayos aleatorizados que compararon regimenes de quimioterapia con antibidticos antitumorales
con regimenes sin antibidticos antitumorales en el tratamiento de las pacientes con cancer de mama metastasico.

Métodos de buisqueda

El 3 de octubre de 2006 se realizaron blsquedas en el Registro Especializado de Ensayos Controlados del Grupo Cochrane de Céancer de
Mama (Cochrane Breast Cancer Group) mediante los cddigos "advanced breast cancer" y "chemotherapy". Los detalles de la estrategia de
busqueday la codificacion aplicada por el Grupo para crear el registro se describen en el médulo del Grupo en The Cochrane Library.

Criterios de seleccion

Ensayos aleatorizados que compararon regimenes con antibidticos antitumorales con regimenes sin antibidticos antitumorales en
pacientes con cancer de mama metastasico.

Obtencion y analisis de los datos

Los datos se obtuvieron a partir de ensayos publicados. Se evalud la elegibilidad y la calidad de los estudios y dos autores de la revisién
independientes extrajeron los datos. Cuando fue posible, se obtuvieron los cocientes de riesgos instantaneos (CRI) para los resultados de
tiempo hasta el evento y se utilizd un modelo de efectos fijos para el metanalisis. Las tasas de respuesta se analizaron como variables
dicotémicas. Se obtuvieron los datos de toxicidad y de calidad de vida cuando estaban presentes. Se realizé un analisis primario para todos
los ensayos y por clase de antibitico antitumoral.
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Resultados principales

Se identificaron 34 ensayos que informaron sobre 46 comparaciones de tratamientos. Todos los ensayos publicaron los resultados para la
respuestatumoraly 27 ensayos publicaron los datos de tiempo hasta el evento para la supervivencia general. Las 4244 muertes observadas
en 5605 pacientes asignadas al azar no demostraron una diferencia estadisticamente significativa en la supervivencia entre los regimenes
que contenian antibiticos antitumorales y los que no los contenian (CRI 0,96; IC del 95%: 0,90 a 1,02; P = 0,22) y no hubo heterogeneidad
significativa. Los regimenes de antibidticos antitumorales se asociaron favorablemente con el tiempo transcurrido hasta la progresion
(CRI0,84; IC del 95%: 0,77 a 0,91) y las tasas de respuesta tumoral (odds ratio [OR] 1,33; IC del 95%: 1,21 a 1,48), aunque se observd una
heterogeneidad estadisticamente significativa en estos resultados. Estas asociaciones fueron consistentes cuando el andlisis se limit6 a
los 30 ensayos que informaron sobre las antraciclinas. Las pacientes que recibieron regimenes con antraciclina también tuvieron mayores
probabilidades de presentar eventos toxicos en comparacion con las pacientes que recibieron regimenes de antibiéticos no antitumorales.
No se observaron diferencias estadisticamente significativas en los resultados entre los regimenes con mitoxantronay los que no contienen
antibidticos antitumorales.

Conclusiones de los autores

En comparacion con los regimenes sin antibidticos antitumorales, los regimenes que contenian estos agentes mostraron una ventaja
estadisticamente significativa en la respuesta tumoral y el tiempo transcurrido hasta la progresion en las pacientes con cancer de mama
metastasico, pero no se asociaron con una mejoria en la supervivencia general. El efecto favorable sobre la respuesta tumoral y el tiempo
transcurrido hasta la progresion observado en los regimenes con antraciclina también se asocié con una mayor toxicidad.

RESUMEN EN TERMINOS SENCILLOS

Regimenes con antibidticos antitumorales para el cancer de mama metastasico

El cancer de mama avanzado (metastésico) es un cancer que se ha extendido mas alla de la mama. El tratamiento para la enfermedad
metastasica generalmente implica algln tipo de quimioterapia (farmacos anticancerigenos) para tratar de reducir el cancer. Los farmacos
quimioterapéuticos se pueden administrar como un agente Unico o en combinacién con otros farmacos quimioterapéuticos. Esta
administracion se realiza seglin un plan o un ciclo del farmaco llamado régimen. Hay muchos tipos de farmacos quimioterapéuticos
que funcionan de varias maneras. Los antibidticos antitumorales funcionan al dafiar las células cancerigenas, evitando asi que esas
células se multipliquen. La quimioterapia en general produce un rango de efectos secundarios o eventos adversos relacionados con el
tratamiento. Los efectos secundarios conocidos de los antibidticos antitumorales incluyen nduseas, vomitos, una reduccion del nimero de
glébulos blancos (conocida como leucopenia) y, en algunos casos, una reaccion toxica que altera el funcionamiento del corazén (llamada
cardiotoxicidad).

Esta revisién procuré identificar y revisar la evidencia proveniente de ensayos aleatorizados que compararon ciclos de quimioterapia
que contienen antibidticos antitumorales con ciclos que no contienen antibidticos antitumorales. Esta revision identificé 34 ensayos
elegibles con 5605 pacientes. Esta revision encontré que en las pacientes con cancer de mama avanzado, la administracion de
antibidticos antitumorales no dio lugar a una mejor supervivencia en comparacion con las pacientes que tomaron otros tipos de farmacos
quimioterapéuticos. A pesar de la falta de evidencia de un efecto beneficioso en la supervivencia, esta revision demostrd que las pacientes
que tomaron estos farmacos tuvieron una ventaja en el tiempo transcurrido hasta la progresion (el tiempo que tarda el cancer en progresar
después de tomar el farmaco) y en la respuesta tumoral (reduccién del tumor) en comparacidén con las pacientes que no tomaron
antibidticos antitumorales. No obstante, los riesgos de efectos secundarios como la cardiotoxicidad, la leucopenia y las nduseas/vomitos
aumentaron significativamente en las pacientes que tomaron antibidticos antitumorales. Debido a que esta revision no logré mostrar
un efecto beneficioso en la supervivencia de las pacientes que recibieron este grupo de farmacos, pero si una tasa mayor de efectos
secundarios, el uso de estos farmacos en el tratamiento del cdncer de mama metastasico se debe sopesar cuidadosamente contra el riesgo
de estos efectos secundarios.
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