Farmacos biolégicos usados en oncologia
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Bloquea la activacion de L
En combinacion con
los receptores VEGF vy la Limioterapia (régimen
proliferacion  de  células | & b g Infusién endovenosa
o endoteliales hibiendo FOLFIRI), para el tratamiento
Aflibercept Zaltrap s el c,recimiento de’ del  cancer  colorrectal _
evos Vasos Lo | Metastasico resistente o que 4mg/Kg en ciclos de 2
. 9% haya progresado a una linea semanas
proporcionan oxigeno 'y S
. con oxaliplatino
nutrientes a los tumores.
Aldesleukina actia como
regulador de la respuesta
inmune, comparable a la
actividad biolégica de la Administracién
interleukina-2 humana, . . 4
| . N Tratamiento de carcinoma subcutanea
Aldesleukina PrOleUkin® pero_ €l mecanismo exacto metastasico de células
mediante el cual la renales ]
inmunoestimulacién - Consultar,payta en ficha
mediada por aldesleukina tecnica
conduce a la actividad
antitumoral aun no se
conoce
Administrar mediante
instilacion en vejiga
. Tratamiento del carcinoma
Es un estimulante urotelial superficial in situ de ilacié
inmunolégico. Tiene la veii F; como Instilacion semanal
BCG Oncotice® | actividad antitumoral, pero coad uva:ngte {era éutico B s i
se desconoce el Yy ! p ICO || semanas. Después, una
después de la reseccion instilaciéon semanal

mecanismo de accioén
exacto.

transuretral de un carcinoma
papilar superficial de vejiga

durante 3 semanas

consecutivas en los

mesos 3, 6y 12 del
inicio.
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Bevacizumab

Avastin®

Se wune al factor de
crecimiento del endotelio
vascular (VEGF),

inhibiendo asi la union de
éste a sus receptores,
produciendo una regresion
de la vascularizacion de los

tumores, normaliza la
vasculatura residual del
tumor e inhibe la

neovascularizacion
tumoral, inhibiendo asi el
crecimiento del tumor.

En combinacion con otros
tratamientos antinepolasicos,
esta indicado en el
carcinoma metastasico de
colon o recto; en el cancer
de mama metastasico, en el
cancer de pulmén no
microcitico avanzado no
resecable, metastasico o
recidivante, en el cancer de
células renales avanzado y/o
metastasico; en el cancer
avanzado de ovario epitelial,
trompa de Falopio vy
peritoneal primario y en el
cancer de cérvix persistente,
recurrente o metastasico.

Infusién endovenosa

Consultar pautas en
ficha técnica

Blinatumoma
b*

Blincyto®

Anticuerpo con doble
especificidad, contra los
receptores CD19 y que se
expresan en las células By
contra el CD3 que se
expresa sobre la superficie
de células T.

Indicado para el tratamiento
de la leucemia linfoblastica
aguda de precursores B con
cromosoma Filadelfia
negativo y con enfermedad
en situacion refractaria o en
recaida.

Infusién endovenosa

Consultar pautas en
ficha técnica

Brentuximab

Vedotina

Adcetris®

Anticuerpo monoclonal
conjugado que libera un
farmaco antineoplasica
dirigido contra el CD30,
originando selectivamente
su muerte celular
apoptética.

Indicado para el tratamiento
de pacientes adultos con
linfoma de Hodgkin CD30+
en recaida o refractario o con
mayor riesgo de recaida o
progresion después de un
trasplante autélogo de
células madre. También esta
indicado para el tratamiento
de pacientes adultos con
linfoma anaplasico de células
grandes sistémico en recaida
o refractario.

Infusién endovenosa

1,8 mg/kg cada 3
semanas
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Esta indicado para el
tratamiento de pacientes con
cancer colorrectal metastasico,
con expresion del receptor del Infusién endovenosa
Es un anticuerpo IgG1 | factor de crecimiento epidérmico
monoclonal quimérico || (EGFR), con gen RAS de tipo . ]
Cotuximab Erbitux® | Cuya diana especifica es | nativo en  combinacion  con La primera dosis es de
el receptor del factor de | quimioterapia 0 como 400 mg/m2; las
crecimiento  epidérmico | monoterapia. También  estd siguientes dosis
(EGFR) indicado para el tratamiento de semanales de 250
pacientes con cancer de células mg/m2
escamosas de cabeza y cuello
en combinacion con radioterapia
0 quimioterapia.
Esta indicado en monoterapia
para el tratamiento de pacientes
Es un anticuerpo adultos con mieloma multiple en
monoclonal humano | recaida y  refractario  al
contra el antigeno CD3g | tratamiento; —y ~ en  en | Infusion endovenosa
Daratumuma Darzalex® | que se expresa con un || combinacion con lenalidomida y
b nivel alto en la superficie | d€xametasona, o bortezomib y | consultar pauta en ficha
de las células tumorales | dexametasona, para el técnica
del mieloma mudltiple. tratamiento de pacientes adultos
con mieloma multiple que han
recibido al menos un tratamiento
previo
Es un anticuerpo
monoclonal Infusion endovenosa
inmunoestimulador La pauta recomendada
humanizado que se dirige es de 10 mg/kg
especificamente al L S ini i
P . Esta indicado en combinacién | administrados por via
SLAMF7 (m|embr0 7 de Ia . . intra\/enosa Cada
. . con lenalidomida y
Familia de Moléculas de semana
N dexametasona para el
* Empliciti® Sefalizacion de la tratamiento de pacientes adultos
Elotuzumab mplicit Activacion de Linfocitos), . L (ciclos de 28-dias), en
con mieloma mdltiple que han .
que se expresa - . los dias 1, 8, 15,y 22
. recibido al menos un tratamiento .
ampliamente  en las . para los dos primeros
. . previo. .
células de mieloma ciclos, y cada 2
multiple, semanas en los dias 1y
independientemente  de 15 en los ciclos
las alteraciones posteriores.

citogenéticas.
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Es un conjugado de Lo . L
. . Mg Estd indicado en monoterapia Infusién endovenosa
anticuerpo-farmaco .
Inotuzumab para el tratamiento en adultos
compuesto por un con leucemia linfoblastica aguda ;
- ® | anticuerno monoclonal : ¢ Consultar pauta en ficha
Ozogamicina | Besponsa P de precursores de linfocitos B técnica
recombinante o .
* . - positivos para CD22 recidivante
humanizado dirigido o refractaria
contra CD22 '
Infusién endovenosa
. Esta indicado para el
® Es un anticuerpo tratamiento  del  melanoma
Ipilimumab Yervoy monoclonal  anti-CTLA-4 '
completamente humano avanzado, irresecable o] Consultatr,payta en ficha
P metastasico. ecnica
En combinacién con quimio-
Es un anticuerpo | terapia (gemcitabina y cispla-
monoclonal humano con | tino) esta indicado para el tra- | Infusién endovenosa
_ alta afinidad y | tamiento del cancer de pulmon
Necitumuma Portrazza® | €specificidad al receptor | no microcitico escamoso local- | g dosis recomendada
b* tipo 1 del EGFR y | mente avanzado o metastasico | es 800mg los dias 1y 8
bloquea el sitio de union || que expresan el receptor del de cada ciclo de 3
de los ligandos, | factor de crecimiento epidérmico semanas.
bloqueando su activacion. | (EGFR), que no han recibido
quimioterapia previa.
En monoterapia o en combi-
nacién con ipilimumab esta
indicado para el tratamiento del
melanoma avanzado (irreseca-
. ble o metastasico); y en mono-
Es un anticuerpo . P
terapia esta indicado para el
monoclonal humano que . .
tratamiento del cancer de pul-
se une al receptor de . . .
mon no microcitico, localmente
muerte  programada 1 avanzado o metastasico des fusio d
(PD-1) y bloquea su : o : . Infusién endovenosa
. L pués de quimioterapia previa; en
i P | Meraccion. El PD-1 es un el carcinoma de células renales
Nivolumab Opdivo La dosis recomendada

regulador negativo de la
actividad de los linfocitos
T, que se ha visto que
esta implicado en el
control de la respuesta
inmunitaria de ellos.

avanzado después de trata-
miento previo, en el linfoma de
Hodgkin clasico en recaida o
refractario; el cancer de células
escamosas de cabeza y cuello
gue progresa durante o después
de un tratamiento basado en
platino y el carcinoma urotelial
irresecable localmente avanza-
do o metastésico.

es de 3mg/Kg cada 2
semanas.
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En combinacibn con otros
Es un anticueroo mono tratamientos, esta indicado para
: P . | el tratamiento de la leucemia | Infusion endovenosa
Obinutuzuma o | Clonal ant-CD20 humani- | oceie ™ cronica no  tratados
b Gazyvaro™ | zado. El CD20 se encuen- eviamente ara el
tra expresado en la super- fratamiento de ’ acitfntes con Con§ultar p aL!tas o
ficie de linfocitos B. ) . P ficha técnica
linfoma folicular que no han
respondido o han progresado.
Es un anticuerpo mono-
clonal humano que se
une especificamente a un . s
e especitican . Para el tratamiento de la | Infusion endovenosa
® epitopo bien diferenciado leucemia linfocitica crénica no
Ofatumumab Arzerra que abarca los bucles tratada previamente, en recaida
extracelulares grande y orefractp;ria ’ Consultar pautas en
pequefio de la molécula ' ficha técnica
CD20, molécula expre-
sada en los linfocitos B.
Estd indicado en combinacion
Es un anticuerpo mono- || con doxorubicina para el
clonal humano | tratamiento de pacientes adultos | Infusion endovenosa
antagonista del receptor-a || con sarcoma de tejidos blandos
Olaratumab* Lartruvo® || el factor de crecimiento | en estadio avanzado que no son | | a dosis recomendada
derivado de plaquetas | susceptibles de tratamiento | es de 15 mg/Kg los dias
(PDGFR-a), que  se | curativo con cirugia 0|l 1y 8de cada ciclo de 3
expresa en células || radioterapia y que no han sido semanas.
tumorales y del estroma. tratados previamente con
doxorubicina.
Es un anticuerpo mono- L . i4
P Est4 indicado en el tratamiento | Infusién endovenosa
clonal 1gG2 completa- .
Panitumuma de pacientes adultos con
Vectibix® | Mente humano que se | .o colorrectal dosi dad
b une con gran afinidad y metastasico con RAS no o fosis resomendada
especificidad al EGFR es de 6 mg/Kg una vez
humano mutado. cada dos semanas
Es un anticuerpo
monoclonal humanizado P .
Esta indicado en monoterapia
frente a la muerte celular .
para el tratamiento  del
programada-1 (PD-1). El | d
receptor PD-1 es un lTle anoma ,a\_lanza 0 Infusiéon endovenosa
Pembrolizum o | requlador neativo de la (irresecable o metastasico); del
Keytruda g 9 cancer de pulmén no microcitico

ab

actividad de las células T
gque se ha demostrado
gue esta involucrado en el
control de las respuestas
inmunitarias de las
células T.

metastasico (o] localmente
avanzado y del linfoma de
Hodgkin clasico en recaida o
refractario.

Consultar pautas en
ficha técnica
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Es un anticuerpo mono-
c!onal hur,n.anlzado diri- i o Infusion endovenosa
gido especificamente con- | Esta indicado para el
o tra el dominio de dimeri- || tratamiento del cancer de mama ) o
Pertuzumab | Perjeta zacién extracelular (sub- | metastasico y  para el | L@ dosis de cargainicial
dominio 1) de la proteina | tratamiento neoadyuvante del | €S de 840 mg, seguida
receptor 2 del factor de | cancer de mama de 420 mg cada 3
crecimiento  epidérmico semanas.
humano (HER2).
Esta indicado para el
tratamiento del cancer gastrico
avanzado o adenocarcinoma de
la union gastroesofagica con
progresién de la enfermedad Infusis q
o : . nfusién endovenosa
Ramuciruma . Es un anticuerpo tras c.]wm'l?terapla previa o en
b Cyramza monoclonal recombinante || combinacion con qU|m|ot§rap|a
humano para el tratamiento de pacientes Con;ultar Pagtas en
adultos con cancer colorrectal ficha técnica
metastasico en progresion o el
cancer de pulmén no microcitico
localmente avanzado o]
metastasico con progresion
Es un anticuerpo
monoclonal guimérico Infusion endovenosa
murino/humano , que se | ggi4  indicado  para el
une especificamente  al | yratamiento  del Linfoma no-| Consultar pautas en
[ antigeno CD20, receptor | Hoqgkin, la leucemia linfatica ficha técnica
Rituximab | MabThera” | de :nerr:brfana expresada | crgnica, la artritis reumatoide y
en los linfocitos B. Este ;
antigeno se expresa en la ) g,rgnulomatoss . c,o_n Actualmente existe una
9 p poliangeitis y  poliangeitis -

. 0 i . presentacion de 1400
en mas del 95 % de todos microscépica. ) -
los linfomas no-Hodgkin mg para la |,nyeCC|on
de células B. subcutanea
La actividad antitumoral in
vivo se basa probable-
mente en efectos directos , -

o Esta indicado como .,
e indirectos, entre ellos, L Infusién endovenosa
. coadyuvante en la cirugia para
afecta a la morfologia y . - :
) ® . 5 la extirpacion posterior del
Tasonermina | Beromun reduce la proliferacion de

células endoteliales y mo-
difica la expresion de pro-
teinas secretoras y espe-
cificas de la superficie
celular.

tumor, en el sarcoma de tejidos
blandos de las extremidades
inextirpable.

Consultar pautas en
ficha técnica
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Es un anticuerpo
monoclonal humanizado | g4 indicado para el
contra el receptor 2 de | yratamiento del cancer de mama | |nfusién endovenosa
fac;oIr de crecr:]lm|ento metastasico HER2 positivo (en
o || epidérmico umano ; A
Trastuzumab | Herceptin (HER?2). La sobre- g%nghﬁﬁgtzrgpg; ZIOT;AZZ:IZZ Con;ultar !oau_tas en
expresion  de  este | nama precoz HER2 positivo y ficha tecnica
receptor se observa en el para el cancer gastrico
20-30% de los canceres | notastasico.
de mama primarios.
Es un conjugado
anticuerpo-farmaco  que | Esta indicado para el Infusién endovenosa
contiene trastuzumab | tratamiento del cancer de mama
Trastuzumab | = e | (anticuerpo  monoclonal | HER2+ localmente ~avanzado _
emtansina Y humanizado contra | irresecable o metastésico, que | L@ dosis de carga inicial
HER?2) unido | han  recibido  previamente | ©S de 3,6 mg/Kg cada

covalentemente a DM1,
un inhibidor microtubular.

trastuzumab y un taxano.

ciclo de 21 dias.

* Actualmente no se encuentran comercializados en Espafia




