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DESCRIPCIÓN

Varón de 80 años que comienza con dolor abdominal y pérdida
ponderal.
• Analítica: Ca 19.9 3763,2 U/ml
• TC corporal: masa pancreática en cuerpo y cola que infiltra

arteria y vena esplénica. Nódulos pulmonares metastásicos.
• ECO-PAAF por endoscopia: ADENOCARCINOMA PANCREÁTICO

ECOG1

Cardio-oncólogo

Gemcitabina-abraxane

BRCA2 germinal 
mutado

CIsplatino-gemcitabina

Respuesta parcial en TAC 

Olaparib

Situación del paciente:

• ECOG0
• Anemia g2 sin 

necesidad transfusional
• CA 19.9 16,2 U/ml
• Telefarmacia
• Continúa en respuesta

17 sem

Los iPARP (Olaparib) son fármacos con buen perfil de toxicidad, calidad de vida y resultado oncológico en cáncer de páncreas

metastásico.

*mSLP: mediana supervivencia libre progresión
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DISCUSIÓN

VENTAJAS DESVENTAJAS

Vía oral
Toxicidad hematológica (anemia sin necesidad 

transfusional)

Buena calidad de vida (3) No aumento de la supervivencia global (1)

↑ mSLP* 7,4 vs 3,8 meses con significación 
estadística (1)

↑ Vivos a 3 años (34,4% vs 15,7%) y de 
tiempo a QT (2)

Cribado de mutaciones germinales

CONCLUSIÓN
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Olaparib

16 semanas 
en respuesta 
con platino

Mutación 
germinal 

en  BRCA  Inhibidor

PARP
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