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Early Detection of Anthracycline-Induced Cardiotoxicity in 
Female Breast Cancer Patients Using Speckle Tracking 

Echocardiography in an African Tertiary Institution

ABSTRACT

 Although, survival rates have improved in breast 
cancer care, cardiotoxicity from chemotherapy used for breast cancer has 
emerged as an important cause of  morbidity in these individuals. Th  
study evaluated early myocardial dysfunction using two-dimensional 
(2D) speckle tracking echocardiography in breast cancer patients treated 
with anthracyclines.

BACKGROUND:

is

METHODOLOGY: Sixty-two patients with anthracycline naïve breast 
cancer and 62 controls were studied. All patients were treated with 
standard regimens containing epirubicin. Echocardiography was done at 
three time points (baseline, one month and three months). Left 
ventricular ejection fraction and global longitudinal strain were 
measured. 

RESULTS: The mean age of  the subjects was 47.6±10.46 years, obesity 
was the most common co-morbidity (27.4%) followed by hypertension 
(14.5%). Over the three month-follow-up period, the left atrial volume 

2 2increased from 21.4±6.90mls/m  at baseline to 24.8±6.38mls/m , the 
mean left ventricular ejection fraction decreased from 62.4±9.35% at 
baseline to 54.8±7.22%, and the average left ventricular global 
longitudinal strain decreased from -19.0±5.91% at baseline to -
16.1±3.70% by three month-follow-up. The percentage change in GLS at 
one month was 15.98% compared to 4.06% change in ejection fraction at 
one month follow-up. Thirty-five patients (56.5%) developed 
cardiotoxicity; however, no significant predictor of  cardiotoxicity was 
noted.

CONCLUSION: This study showed reduced left ventricular ejection 
fraction, reduced left ventricular global longitudinal strain, and increased 
left atrial volume over a period of  three months in breast cancer patients 
treated with anthracycline-based chemotherapy. It also confirms the 
usefulness of  speckle tracking echocardiography in evaluating breast 
cancer patients pre-, intra-, and post-chemotherapy.

WAJM 2024; 41 (12): 1174-1181

KEYWORDS: Left ventricular ejection fraction, 2D speckle tracking 
echocardiography, Anthracycline-induced cardiotoxicity, Left 
ventricular global longitudinal strain, Anthracycline cardiotoxicity.

RÉSUMÉ

CONTEXTE: Bien que les taux de survie se soient améliorés dans les soins 

du cancer du sein, la cardiotoxicité due à la chimiothérapie utilisée pour 

traiter le cancer du sein est devenue une cause importante de morbidité chez 

ces patientes. Cette étude a évalué la dysfonction myocardique précoce en 

utilisant l'échocardiographie bidimensionnelle (2D) par speckle tracking chez 

les patientes atteintes de cancer du sein traitées avec des anthracyclines. 

MÉTHODOLOGIE: Soixante-deux patientes atteintes de cancer du sein 

n'ayant jamais reçu d'anthracyclines et 62 témoins ont été étudiés. Toutes les 

patientes ont été traitées avec des protocoles standard contenant de 

l'épirubicine. Une échocardiographie a été réalisée à trois moments (au 

départ, un mois et trois mois). La fraction d'éjection du ventricule gauche et la 

déformation longitudinale globale ont été mesurées. 

RÉSULTATS: L'âge moyen des sujets était de 47,6±10,46 ans, l'obésité était 

la comorbidité la plus fréquente (27,4 %) suivie de l'hypertension (14,5 %). Au 

cours des trois mois de suivi, le volume de l'oreillette gauche a augmenté de 

21,4±6,90ml/m² au départ à 24,8±6,38ml/m², la fraction d'éjection 

ventriculaire gauche moyenne a diminué de 62,4±9,35 % au départ à 

54,8±7,22 %, et la déformation longitudinale globale moyenne du ventricule 

gauche a diminué de -19,0±5,91 % au départ à -16,1±3,70 % à trois mois de 

suivi. Le pourcentage de changement de GLS au bout d'un mois était de 15,98 

% comparé à un changement de 4,06 % de la fraction d'éjection au suivi d'un 

mois. Trente-cinq patientes (56,5 %) ont développé une cardiotoxicité ; 

cependant, aucun prédicteur significatif  de cardiotoxicité n'a été identifié. 

CONCLUSION: Cette étude a montré une réduction de la fraction d'éjection 

ventriculaire gauche, une diminution de la déformation longitudinale globale 

du ventricule gauche et une augmentation du volume de l'oreillette gauche sur 

une période de trois mois chez les patientes atteintes de cancer du sein traitées 

par une chimiothérapie à base d'anthracyclines. Elle confirme également 

l'utilité de l'échocardiographie par speckle tracking pour évaluer les patientes 

atteintes de cancer du sein avant, pendant et après la chimiothérapie. 

WAJM 2024; 41 (12): 1174-1181
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