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PALABRAS CLAVE Resumen

Cancer; Introduccion: El paciente oncoldgico puede requerir la valoracion por el neurdlogo durante el
Complicaciones ingreso hospitalario. El objetivo de nuestro estudio es conocer la frecuencia y las caracteristi-
neuroldgicas; cas de las interconsultas hospitalarias (ICh) solicitadas al servicio de neurologia de pacientes
Diagnostico; oncologicos ingresados en el hospital.

Interconsulta Material y métodos: Se realiz6 un estudio multicéntrico retrospectivo de revision de las ICh
hospitalaria; solicitadas al servicio de neurologia de pacientes onco-hematologicos durante 5 afios consecu-
Neurooncologia; tivos (2016-2020) en cuatro hospitales terciarios en Espana.

Tratamiento Resultados: Se analizaron un total de 2.091 ICh de 1.710 pacientes, la mayoria hombres

(55,5%; 969/2.091), con una mediana de edad de 60,5 afos (rango 15-92). La mayoria de las ICh
provenian de los servicios de oncologia médica (43,2%; 904/2.091) y de hematologia (42,2%;
882/2.091). Las ICh neuro-oncoldgicas representaron aproximadamente un 17% (2.091/12.242)
del total de ICh realizadas al servicio de neurologia durante los 5afos incluidos en el estu-
dio. Los motivos de consulta mas frecuentes fueron: déficit motor de extremidades (18,3%;
381/2.077), sindrome confusional (14,1%; 292/2.077), crisis epilépticas (12,2%; 254/2.077) y
cefalea (8,1%; 169/2.077). Los tumores asociados mas frecuentes fueron el cancer de pul-
mon (18,3%; 383/2.089), la leucemia (19%; 396/2.089), el linfoma (17,1%; 357/2.089) y el
tumor cerebral primario (12,1%; 353/2.089). La mayoria de los pacientes (69,9%; 1.460/2.089)
estaban en tratamiento oncologico activo o reciente. Los diagnosticos neuroldgicos finales
incluyeron encefalopatia metabolica (11,2%; 234/2.091), progresion tumoral (11%; 231/2.091),
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Introduccion

complicaciones vasculares cerebrales (10,1%; 212/2.091), metastasis (9,1%; 191/2.091) y dise-
minacion leptomeningea (8,9%; 186/2.091). Un 15,4% (323/2.091) de las ICh se cerraron con
diagnostico indeterminado. La mediana de tiempo que la ICh requirid estar abierta fue de 3 dias
(rango 1-152).

Conclusiones: Las ICh de pacientes onco-hematoldgicos a los servicios de neurologia son hete-
rogéneas, con una incidencia y complejidad creciente, por lo que requieren de un manejo por
neuroélogos familiarizados con el paciente neuro-oncologico.

© 2025 Sociedad Espaiiola de Neurologia. Publicado por Elsevier Espana, S.L.U. Este es un
articulo Open Access bajo la CC BY-NC-ND licencia (http://creativecommons.org/licencias/by-
nc-nd/4.0/).

Complexity of neuro-oncological in-hospital consultations: A multicenter study

Abstract

Introduction: The oncologic patient may require the evaluation by neurologist when they are
admitted at hospital. The aim of our study was to determine the frequency and characteristics
of hospital interconsultations (ICh) received by the neurology department concerning oncology
patients admitted to the hospital.

Material and methods: A retrospective multicentre study analyzing ICh to neurology concer-
ning onco-hematological patients admitted during five consecutive years (2016-2020) in four
tertiary hospitals in Spain was carried out.

Results: A total of 2.091 ICh from 1.710 patients were analysed, most of them male (55.5%;
969/2,091) with a median age of 60.5years (range 15-92). Most of the ICh came from
medical oncology (43.2%; 904/2,091) and hematology (42.2%; 882/2,091) departments. Neuro-
oncological ICh accounted for approximately 17% (2,091/12,242) of the total number of ICh
performed in the neurology department during the five years included in this study. The
most frequent reasons for consultation were limb motor deficit (18.3%; 381/2,077), con-
fusional syndrome (14.1%; 292/2,077), epileptic seizures (12.2%; 254/2,077) and headache
(8.1%; 169/2,077). The most frequent associated tumors were lung cancer (18.3%; 383/2,089),
leukemia (19%; 396/2,089), lymphoma (17.1%; 357/2,089) and primary brain tumor (12.1%;
353/2,089). The majority (69.9%; 1,460/2,089) of patients were undergoing active or recent
cancer treatment. Final neurological diagnoses included metabolic encephalopathy (11.2%;
234/2,091), tumor progression (11%; 231/2,091), cerebral vascular complications (10.1%;
212/2,091), metastases (9.1%; 191/2,091) and leptomeningeal dissemination (8.9%; 186/2,091).
15.4% (323/2,091) of the IChs were closed with an undetermined diagnosis. The median time
that the ICh required to be open was 3 days (range 1-152).

Conclusions: The ICh of onco-haematological patients are heterogeneous, with an increasing
incidence and complexity, requiring management by neurologists with experience in neuro-
oncological patient.

© 2025 Sociedad Espanola de Neurologia. Published by Elsevier Espana, S.L.U. This is an open
access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/
4.0/).

de pulmon, melanoma y mama“. De nuevo segin la SEOM,
se estima que en el ano para el ano 2025 se diagnostiquen

El cancer constituye una de las principales causas de morbi-
mortalidad en el mundo'. En Espafia, el cancer es la segunda
causa de muerte después de las enfermedades cardio y
cerebrovasculares. Un informe presentado por la Sociedad
Espanola de Oncologia Médica (SEOM) con la colaboracion
de la Red Espaiola de Registros de Cancer (REDECAN) estima
que en 2040 la incidencia del cancer alcance los 341 casos
nuevos por 100.000 personas por afio en nuestro pais’.

El 15-20% de los pacientes con cancer presentan algln
tipo de complicacion neuroldgica a lo largo del curso de su
enfermedad®. Las metastasis cerebrales se desarrollan en
el 25% de los pacientes con cancer, sobre todo en tumores

4.630 tumores primarios del sistema nervioso en nuestro
pais’. Los avances en el desarrollo de pruebas diagnosti-
cas y tratamientos del cancer han supuesto un aumento de
la supervivencia de los pacientes oncoldgicos y, por con-
siguiente, un potencial incremento de las complicaciones
neuroldgicas en estos pacientes™®. Ademas de la afectacion
directa del sistema nervioso por el tumor en forma de metas-
tasis o carcinomatosis meningea, el paciente oncoldgico
puede desarrollar complicaciones neurologicas infecciosas,
metabodlicas, vasculares o paraneoplasicas/disinmunes’. Por
otro lado, la creciente introduccion en la practica cli-
nica de nuevos tratamientos contra el cancer obliga a
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conocer los mecanismos de neurotoxicidad y reconocer
los sindromes clinicos asociados a las nuevas terapias
oncoldgicas®?. Por todo ello, el diagndstico de las complica-
ciones neurologicas en los pacientes con cancer puede ser
complejo.

Varios estudios han demostrado que una correcta valora-
cion por parte de neurdlogos con conocimiento y experiencia
en el paciente ingresado conduce a una mayor precision en
el diagnostico y tratamiento de las complicaciones neuro-
logicas, vy, por ende, a mejores resultados clinicos y a un
uso mas eficiente de los recursos'®'2, Ademas, en los ulti-
mos anos, en distintas publicaciones de series nacionales
e internacionales se ha descrito un incremento significa-
tivo en la demanda de consultas neurologicas en pacientes
hospitalizados'3"'>. Sin embargo, no existen estudios que
analicen las caracteristicas de las interconsultas hospitala-
rias (ICh) onco-hematoldgicas en particular.

El objetivo de este estudio es analizar la frecuencia y
describir las caracteristicas de las ICh realizadas al ser-
vicio de neurologia de pacientes onco-hematologicos en
cuatro hospitales terciarios de Espana durante un periodo de
5 anos.

Material y métodos

Se trata de un estudio observacional, transversal, multicén-
trico y retrospectivo de todas las ICh realizadas al servicio
de neurologia en cuatro hospitales terciarios en Espana: el
Instituto Catalan de Oncologia ’Hospitalet (ICO)-Hospital
Universitario de Bellvitge (HUB), con una poblacion asig-
nada de 201.192 habitantes; el Hospital Universitario y
Politécnico de La Fe (HUPLF), poblacion asignada 295.785
habitantes; el Hospital Universitario Son Espases (HSE),
poblacion asignada de 338.852 habitantes, y el Hospital Uni-
versitario de Navarra (HUN), poblacion asignada de 501.180
habitantes. Los cuatro hospitales son centros de referencias
de areas sanitarias con poblaciones en torno al 1.000.000
de habitantes, salvo el ICO-HUB, que lo es para mas de
2.000.000 de habitantes. El estudio incluye el periodo com-
prendido entre el 1 de enero de 2016 al 31 de diciembre del
2020.

Los cuatro centros que han participado en el estudio per-
tenecen al Sistema de Salud publico nacional. El ICO-HUB
dispone de 997 camas, el HUPLF de 1.000, el HSE de 1.020
y el HUN de 1.100. En todos ellos se realiza trasplante de
progenitores hematopoyéticos (TPH), pero la terapia celu-
lar CAR-T solo se realizaba en el ICO-HUB y en el HUPLF en
el periodo incluido en el estudio.

Se disend un formulario de datos especifico y una base
de datos con 14 variables que fueron: edad, sexo, fecha de
emision de la ICh, servicio de solicitante de la ICh, tipo de
neoplasia primaria, fecha de diagndstico del cancer, tra-
tamiento activo o reciente (Ultimos tres meses), tipo de
tratamiento, motivo de consulta, pruebas complementarias
realizadas, diagndstico neurolégico, tiempo de interconsulta
abierta y fecha de fallecimiento. La informacion demo-
grafica y clinica se recogié de forma retrospectiva. Cada
formulario fue anonimizado y enviado al centro coordinador
del estudio (Hospital Universitario de Navarra, Pamplona).
Las dudas e inconsistencias se comunicaron a los investi-

gadores del hospital para su resolucion antes de incluir los
datos en la base de datos informatizada. El estudio fue apro-
bado por el Comité Etico Institucional del centro coordinador
y, posteriormente, por el comité ético de cada centro par-
ticipante.

El analisis estadistico se ha realizado mediante el soft-
ware SPSS Statistics version 25.0. Los resultados del analisis
descriptivo se exponen mediante porcentaje (nimero de
casos), media (&desviacion estandar [DE]) o mediana
(rango), dependiendo de la distribucion de cada variable.
La comparacion entre variables cuantitativas continuas se
ha realizado mediante el test de la t de Student, y para
comparar variables cuantitativas discretas se ha utilizado el
test de Kruskal Wallis. Se ha considerado estadisticamente
significativo un nivel de significacion <0,05.

Resultados

Se han incluido un total de 2.091 ICh neuro-oncoldgicas, cuya
distribucion por hospitales se resume en la figura 1. Mas de la
mitad (51%; 1.067/2.091) fueron realizadas en el ICO-HUB;
el 19,9% (417/2.091) en el HUPLF; el 15,5% (324/2.091) en
el HUN, y el 13,5% (283/2.091) en el HSE. Respecto al total
de ICh realizadas al servicio de neurologia en cada uno de
los centros durante los cinco anos incluidos en el estudio, las
ICh neuro-oncoldgicas representaron un 37,4% (1.067/2.856)
en el ICO-HUB, un 11,3% (417/3.698) en Valencia, un 11,1%
(324/2.913) en Navarra y un 10,2% (283/2.775) en Palma de
Mallorca. El nimero de ICh neuro-oncoldgicas se ha mante-
nido estable a lo largo de los afos, con un total de 503 ICh
recibidas en el ano 2016, 411 ICh en 2017, 342 ICh en 2018,
424 ICh en 2019 y 410 ICh en 2020 (fig. 1).

Las ICh a neurologia fueron solicitadas por los servicios de
oncologia médica (43,2%; 904/2.091), hematologia (42,2%;
882/2.091), urgencias (4,5%; 94/2.091), y el 10% (211/2.091)
restante provenian de los servicios de neurocirugia, oncolo-
gia radioterapica, cuidados paliativos, unidad de cuidados
intensivos y otros servicios. Un total de 1.710 pacien-
tes motivaron las 2.091 ICh, la mayoria varones (56,7%;
969/1.710), y la mediana de edad fue de 60,5 (rango 15-92)
anos.

Los motivos de consulta mas frecuentes fueron el défi-
cit motor de extremidades (18,3%; 381/2.077), el sindrome
confusional (14,1%; 292/2.077), las crisis epilépticas (12,2%;
254/2.077), la cefalea (8,1%; 169/2.077), la realizacion
de puncion lumbar (PL) o terapia intratecal (TIT) (7,3%;
151/2.077), la disminucion del nivel de conciencia (7,1%;
148/2.077), la alteracion de la marcha (6,9%; 144/2.077), el
déficit de pares craneales (6,7%; 139/2.077), la alteracion
del lenguaje (6,1%; 127/2.077) y la valoracion neurologica
asociada a terapia CAR-T (4,9%; 102/2.077). El temblor y
otros trastornos del movimiento, asi como otros motivos
de consulta menos frecuentes, se resumen también en la
figura 2.

Las neoplasias mas frecuentes fueron el cancer de pul-
mon (18,3%; 383/2.089), la leucemia (19%; 396/2.089),
el linfoma (17,1%; 357/2.089), el tumor cerebral primario
(12,1%; 353/2.089), el mieloma (6,2%; 129/2.089) y el can-
cer de mama (5,8%; 121/2.089). Otras neoplasias primarias
menos frecuentes se resumen en la figura 3.
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Figura 2 Motivos de consulta. PL: puncion lumbar; TIT: terapia intratecal; TM: trastorno del movimiento.

La mayoria de los pacientes incluidos (58,1%;
1.213/2.089) estaban en tratamiento oncoldgico activo
en el momento de la ICh. El 11,8% (247/2.089) lo habian
recibido recientemente y el 30,1% (629/2.089) no habian
recibido ningln tratamiento previo al momento de la ICh.
De los pacientes con tratamiento activo o reciente, el
61,6% (897/1.455) habian recibido solo quimioterapia, y
el 12,3% (179/1.455), una combinacion de varios trata-
mientos. El 11,1% (161/1.455) estaban en tratamiento con
inmunoterapia, el 6,6% (96/1.455) habian recibido TPH,
el 5,6% (82/1.455), radioterapia, y el 2,7% (40/1.455),
cirugia.

Se solicitaron varias exploraciones complementarias en
casi la mitad (45,8%; 956/2.087) de las ICh. De estas, el
porcentaje mayor corresponde a aquellos pacientes que con-
sultan por déficit de pares craneales (61,2%; 85/937). Solo en
el 14,9% (311/2.087) no se considerd necesaria la realizacion
de ninguna exploracion complementaria. Las exploraciones
solicitadas fueron en su mayoria una prueba de neuroi-
magen craneal (23%; 480/2.087), una puncion lumbar (8%;
168/2.087), un estudio neurofisiologico (5,3%; 111/2.087),
una resonancia magnética medular (2,8%; 59/2.087) y una
biopsia cerebral (0,1%; 2/2.087). A los pacientes a los que
solo se les solicitd una Unica exploracion, las mas frecuentes
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fueron la resonancia magnética craneal (12,9%; 270/2.087)
y la tomografia computarizada craneal (10,1%; 210/2.087).

Los diagnosticos neuroldogicos mas frecuentes fueron
la encefalopatia metabolica (11,2%; 234/2.091), la pro-
gresion tumoral (11%; 231/2.091), las complicaciones
vasculares cerebrales (10,1%; 212/2.091), las metastasis
(9,1%; 191/2.091) y la diseminacion leptomeningea (8,9%;
186/2.091) (fig. 4). De los pacientes con metastasis, el 8,4%
(16/191) fueron epidurales, y el resto (91,6%; 175/191),
cerebrales. Los pacientes con metastasis cerebrales con-
sultaron fundamentalmente por crisis epilépticas (24,7%;
43/174), déficit de extremidades (24%; 43/174), déficit de
pares craneales (10,3%; 18/174) y cefalea (9,8%, 17/174).
Los pacientes diagnosticados de metastasis epidurales con-
sultaron por déficit en extremidades en un 75% (12/16) de
los casos y por dolor raquideo (incluida dentro de la varia-
ble «otros motivos») en el 25% restante (4/16). La toxicidad
del sistema nervioso central (SNC) o del periférico (SNP)
por quimioterapia o radioterapia, la infeccién del SNC o
los sindromes paraneoplasicos fueron menos frecuentes. El
15,4% (323/2.091) de las ICh se cerraron con un diagnodstico
indeterminado. El 23,1% (484/2.091) incluyeron otros diag-
nosticos, donde se agrupan valoraciones de pacientes para
iniciar tratamiento o valoracion de pacientes con enferme-
dad neurologica que no pueden acudir a consulta por estar
ingresados y otras miscelaneas.

En los pacientes con tumores cerebrales (253/2.089) el
diagnostico neurologico final mas frecuente fue la progre-
sion tumoral (37,9%; 96/253). En los pacientes con cancer
de pulmoén (383/2.089) los diagnosticos mas frecuentes
fueron las metastasis (21,7%; 83/383), las complicacio-
nes vasculares cerebrales (15,4%; 59/383), la diseminacion
leptomeningea (13,3%; 51/383) y la progresion tumoral
(11,2%; 43/383). En los pacientes con leucemia (396/2.089)
los diagnosticos neurologicos mas frecuentes fueron la
encefalopatia metabolica (12,4%; 49/396) y las compli-
caciones vasculares cerebrales (12,1%; 48/396), y en los
pacientes con linfoma (357/2.089), la diseminacion lepto-
meningea (10,9%; 39/357) y la encefalopatia metabdlica
(8,4%; 30/357).
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Tipos de cancer primario.

Mientras que el 42% (875/2.082) de las ICh se resolvie-
ron en un dia, el 58% (1.207/2.082) precisaron de mas dias
de seguimiento (mediana de 3 dias; rango 1-152). Se obser-
van diferencias estadisticamente significativas en el tiempo
de seguimiento entre los servicios solicitantes de la ICh,
siendo mayor en el grupo de otros servicios (mediana de
5 dias; rango 1-44) y menor en urgencias (mediana de 1 dia;
rango 1-33) (p <0,001). Los dias de seguimiento en pacientes
con déficit de pares craneales fue significativamente mayor
(mediana de 5 dias; rango 1-118) que en aquellos en los que
el motivo de consulta fue valoracion neuroldgica previa a ini-
ciar tratamiento oncoldgico (mediana 1dia; rango 1-110),
pacientes con temblor u otros trastornos del movimiento
(mediana 1dia; rango 1-42) y la realizacion de PL o TIT
(mediana 1 dia; rango 1-69) (p < 0,001). En cuanto a los diag-
nosticos neuroldgicos, el seguimiento fue mas prolongado
en pacientes con sindromes paraneoplasicos (mediana de
13 dias; rango 1-64) frente a 1dia (rango 1-113) en el grupo
de otros diagndsticos (p <0,001). Sin embargo, no observa-
mos una asociacion estadisticamente significativa entre el
tiempo de seguimiento de la ICh con la edad, el sexo, recibir
0 no tratamiento y tipo de tratamiento.

La mediana de tiempo desde el diagndstico del cancer
hasta la fecha de ICh fue de 9,2 meses (rango 1-444,4). En
el momento del presente estudio, el 63% (1.318/2.091) de
los pacientes habian fallecido. La mediana de tiempo desde
el diagnostico del cancer hasta la fecha de fallecimiento fue
de 14,8 meses (rango 0-432,3). El tiempo mediano de super-
vivencia desde el inicio de la ICh fue de 1,9 meses (rango
0-73,5).

Discusion

El presente estudio representa el primer trabajo que eva-
lba especificamente la casuistica de las ICh a neurologia
de pacientes onco-hematoldgicos en Espana. De acuerdo
con nuestros resultados, las ICh neuro-oncolégicas son una
fuente de consulta frecuente, representando casi el 20% del
total de las ICh que se reciben en los servicios de neurolo-
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Figura 4 Diagnosticos neurologicos. QT: quimioterapia; RT: radioterapia; SNC, sistema nervioso central; SNP, sistema nervioso

periférico.

gia, pudiendo incluso llegar a una tercera parte del total en
aquellos centros que incluyen un hospital exclusivamente
oncologico como es el caso del ICO-HUB, que tiene mas
del doble de ICh que el resto de los centros. Aunque el
numero de ICh neuro-oncolodgicas se ha mantenido estable
a lo largo de los anos en nuestro estudio, hay que tener en
cuenta que los resultados del ano 2020 podrian estar infra-
estimados por la pandemia COVID-19. Es previsible que en
los proximos afos observemos un aumento de esta actividad
debido a los nuevos tratamientos oncoldgicos y al aumento
de la supervivencia de los pacientes, lo que puede aumen-
tar sus potenciales complicaciones neurologicas a corto y a
largo plazo'®'®. Otras terapias avanzadas como, la CAR-T,
de creciente implantacion en nuestro pais, pueden provo-
car efectos neurologicos con frecuencia, y estos pacientes
requieren una vigilancia y un seguimiento neurolégico antes
y durante la administracion del tratamiento, lo que podria
contribuir a un aumento de ICh'%°, En esta linea, cabe
destacar que los hospitales acreditados para su empleo (ICO-
HUB y HUPLF) recibieron un nimero importante de ICh por
este motivo.

Entre los escasos trabajos publicados sobre las ICh a
neurologia en los Gltimos 20 afos en Espafa, las ICh proce-
dentes de oncologia suponen porcentajes sistematicamente
menores al 10%*'>* o no figuran entre las ICh recibidas',
probablemente por su minima representacion en el volumen
total. En las publicaciones de paises europeos y de otros
paises no se hace referencia a la procedencia de las ICh
desde oncologia, a excepcion de un trabajo britanico del
afno 19967, en el que suponen el 8,7% del total.

En la literatura solo hemos identificado un trabajo que
analizé las caracteristicas de las ICh a neurologia de pacien-
tes oncologicos: el estudio de Porta y Dalmau, publicado
en 1999, que incluye un periodo temporal de 3 meses en
el Memorial Sloan Kettering Cancer Center de Nueva York,
hospital oncoldgico. En este trabajo, los motivos de con-
sulta mas frecuentes fueron el dolor, los déficits focales

y la alteracion del nivel de conciencia. En nuestro estu-
dio incluimos la cefalea como motivo de consulta, pero no
incluimos como variable otras localizaciones de dolor. En el
trabajo de Porta y Dalmau los diagnosticos mas frecuentes
fueron las metastasis cerebrales o epidurales, la encefalo-
patia toxica o metabdlica y la patologia vascular cerebral,
en linea con los resultados del presente trabajo'?. Los tipos
de neoplasia primaria mas frecuentes fueron el cancer de
pulmon, las neoplasias hematologicas y los tumores cerebra-
les, en consonancia con publicaciones previas y con nuestra
casuistica®'?.

La tasa de sindromes paraneoplasicos en nuestro trabajo
es del 1,5%. Consideramos que el porcentaje esta en concor-
dancia con la incidencia de los sindromes paraneoplasicos de
trabajos recientes, que se sitla en torno a 1caso por cada
334 pacientes con cancer?®. Hay que tener en cuenta que
las ICh que analizamos provienen de pacientes con cancer
ya diagnosticado y que la mayoria de los sindromes paraneo-
plasicos anteceden al diagnéstico del cancer?’.

A la mayoria de los pacientes se les solicitaron varias
exploraciones complementarias, y en mas de la mitad de los
casos la ICh no se resolvio en el primer dia y fue necesario un
seguimiento. Cabe destacar que el tiempo de seguimiento
en las ICh con diagnostico de sindrome paraneoplasico es
significativamente mayor que en el resto, lo que refleja la
complejidad de alcanzar este diagnostico. También aque-
llos pacientes con motivo de consulta «déficit de pares
craneales» precisan de mas tiempo de seguimiento, debido
a que se les solicitan mas exploraciones complementarias.
Por otro lado, a pesar de que se alcanza un diagnostico etio-
logico en la mayoria de las ICh, en el 15,4% de los casos
el diagndstico fue indeterminado, probablemente por estu-
dios incompletos en pacientes muy graves o por coexistencia
de varios diagnosticos, lo que traduce una complejidad del
paciente neuro-oncologico que probablemente la diferencie
de otro tipo de ICh. Finalmente, observamos una mediana
de supervivencia menor a dos meses tras la recepcion de la
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ICh, lo cual puede atribuirse a la mayor ocurrencia de com-
plicaciones neurologicas en pacientes con cancer avanzado
o, de forma alternativa, al peor prondstico implicito a este
tipo de complicaciones?®.

La realizacion de puncion lumbar con o sin administra-
cion de TIT, o la valoracion a pacientes candidatos a terapia
CAR-T en nuestro estudio, representan una actividad no des-
preciable (12,2%), lo que pone de manifiesto la necesidad de
considerarse en la planificacion asistencial para una mejor
organizacion de los servicios de neurologia.

La principal limitacion de nuestro estudio es su carac-
ter retrospectivo. Tiene la fortaleza de ser multicéntrico de
cuatro centros de estructura, complejidad y tamano simi-
lar (~1.000 camas), lo que ha permitido la inclusion de un
elevado numero de casos. Si bien la inclusion del ano 2020,
marcado por la pandemia COVID-19, en nuestro pais puede
ser una limitacion del estudio, la posibilidad de analizar un
periodo de tiempo de 5afnos en todos los centros permite
conocer la casuistica real de esta actividad asistencial de
los servicios de neurologia. Sin embargo, la evolucion tem-
poral es posible que requiera de estudios mas largos o que se
comparen periodos de tiempo distintos de la era pre y post
terapias avanzadas en oncologia y la neurotoxicidad aso-
ciada a los nuevos tratamientos. En nuestra opinion, estudios
de este tipo son necesarios para conocer las caracteristicas
de esta atencion, para poder organizar los recursos huma-
nos, y pone de manifiesto la importancia del neurélogo en
los equipos multidisciplinares de neurooncologia. En varios
trabajos se ha concluido que los neurdlogos dedicados a la
actividad de ICh deben estar motivados y formados, y se ha
demostrado que aportan calidad y eficiencia en la asistencia,
con claros beneficios econdémicos y asistenciales?’. En esta
linea, recientemente se ha demostrado que la participa-
cion de neurodlogos con conocimiento en las complicaciones
derivadas de la inmunoterapia en equipos multidisciplinares
especializados en el manejo de estos pacientes se asocia
con mejores resultados para el paciente y un menor coste
de recursos sanitarios°.

En conclusion, las ICh neuro-oncoldgicas suponen una
actividad asistencial fundamental en los servicios de neu-
rologia. Por su volumen, y por el hecho que frecuentemente
son ICh que no se resuelven en una Unica valoracion, requi-
riendo la solicitud de varias exploraciones complementarias
y un periodo de seguimiento, la respuesta a estas ICh deberia
centralizarse en interconsultores familiarizados con la com-
plejidad del paciente neuro-oncoldgico, con una experiencia
y un conocimiento especializados.
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