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Resumen

Objetivos. Describir las caracteristicas clinicas, radioldgicas, el tratamiento y la evolucién de la neumonitis
inmunomediada (NI) en pacientes oncol 6gicos tratados con inmunoterapia

Métodos: Es un estudio observacional y retrospectivo que incluye pacientes con cancer tratados con
inmunoterapia, los cuales desarrollaron NI entre el 1 de enero de 2017 y el 1 de abril de 2024.

Resultados: Se incluyeron 17 pacientes (76,47% hombres), con una edad media de 66,24 afios (DE 14,29). El
35,29% eran fumadores activos y el 52,94% exfumadores. Un total de 12 (70,59%) estaban diagnosticados de
cancer de pulmon, seguidos de 5 casos individual es de mama, Utero, seno maxilar, gastrico y esdfago. De
estos, 9 (52,94%) recibieron tratamiento con pembrolizumab, 6 (35,29%) con nivolumab y 1 (5,88%) con
durvalumab; 6 (35,29%) desarrollaron otras toxicidades (miocarditis, nefritis, tiroiditis, microangiopatia
trombotica). Ademas, 4 (23,53%) recibieron radioterapia toréacica previa, con una media de tiempo
transcurrido de 17 meses (DE 16,12) entre laUltimasesion y € inicio delaNI. Entre e inicio dela
inmunoterapiay la deteccion de la NI transcurrio una media de 9,82 meses (DE 10,12). La manifestacion
clinica mas frecuente fue la disnea (64,71%), seguida de fiebre (35,29%), tos (23,53%) y dolor toracico
(5,88%). Un total de 12 pacientes (70,59%) desarrollaron hipoxemia; 2 (11,76%) se mantuvieron
asintométicos, siendo laNI un hallazgo radiol 6gico. Al estadificar la gravedad, 1 (5,88%) paciente presentd
un grado 1, 4 (23,53%) un grado 2, 9 (52,94%) un grado 3y 3 (17,65%) un grado 4. En cuanto alos
hallazgos del TC, e patron predominante fue el de neumonia organizada (NO) (70,59%, 9 pacientes), con
afectacion bilateral en el 88,24% (15 pacientes) de los casos. Respecto alas caracteristicas de los infiltrados,
coexistiala presenciade vidrio deslustrado en € 76,47% (13 pacientes) de los casos con latendenciaala
consolidacion en el 94,12% (16 pacientes); siendo su morfologia nodular en el 41,17% (7 pacientes) e
intersticial parcheada en el 58,82% (10 pacientes). En el 23,53% de las imégenes (4 pacientes) también se
aprecio fibrosisy bronquiectasias en € 17,65% (3 pacientes). Fueron tratados con pulsos de

metil prednisolona (PMPD) 14 (82,35%) pacientes, seguidos de una pauta descendente de prednisona adosis
moderadas ( 30 mg/dia); a2 (11,76%) se le administré dicha pauta de entrada. En 1 paciente se opto por
tratamiento paliativo desde el inicio. Experimentaron respuesta al tratamiento inicial el 93,75% (15) delos
pacientes tratados y 1 paciente recibid inmunosupresion adicional. Finalmente, se registraron 2 exitus
atribuibles ala neumonitis. El tratamiento seinicio alos 5,08 de media (DE + 12,3). El 86,7% respondieron
al tratamiento con unamedia de 8 dias (DE + 8,7), y unamediana de 6 dias.
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Conclusiones. Lagravedad de la NI en pacientes tratados con inmunoterapia resalta la necesidad de
deteccion tempranay abordaje multidisciplinar. La neumonia organizativa con infiltrados en vidrio
deslustrado es €l patron radiol 6gico predominante. La tasa de respuesta a tratamiento con pulsos de
metil prednisolona, seguidos de prednisona a dosis medias es a entadora.
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