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Introduccion: Para los pacientes sometidos a TASPE el logro de un injerto temprano y mantenido
de series mieloide y plaquetaria son eventos determinantes en su evolucién clinica. El receptor de
quimiocinas CXCR4 presente en progenitores hematopoyéticos (PHs) y su ligando, SDF-1, juegan
un papel relevante en atraer y mantener los PHs en la médula 6sea. Recientemente, el polimorfismo
152680880 de CXCR4, localizado en un intrén, pero préximo a una regién implicada en el procesa-
miento alternativo que genera 2 variantes, se ha asociado con la capacidad de movilizacién de PHs
en donantes sanos (Haematologica 2011; 96: 102-109).

Objetivo: Evaluar la asociacién entre el polimorfismo rs2680880 del gen CXCR4 y la capacidad y
rapidez de injerto de PHs infundidos de pacientes sometidos a TASPE.

Pacientes y métodos: Se incluyeron 135 pacientes (56 linfomas, 57 mielomas, 22 leucemias
agudas) sometidos a TASPE. La mediana de células infundidas fue de 2,6 millones de CD34+/kg
(1,6-14,5). El injerto de serie blanca y plaquetar en el post-TASPE se evalué con hemogramas dia-
rios. El polimorfismo rs9923231 fue genotipado con PCR en tiempo real para discriminacion alélica
usando sondas TagMan (Applied Biosystems).

Resultados: La frecuencia alélica de la variante A fue del 0,64 y la de T del 0,36, hallandose un
13% de pacientes homocigotos TT. Para un subgrupo de pacientes (n=55) en quienes se habia
infundido una menor cantidad de PHs (< 2,5x10%kg células CD34+) la presencia de la variable T
en homocigosis se asocié significativamente a mayor retraso respecto a genotipos AA+AT tanto en
dias para la recuperacién de leucocitos > 1x10%/L (16 vs 11 dias, p=0,009), neutréfilos > 0,5x10%/L y
>1x 10%/L (17 vs 11 dias, p=0,010; 19 vs 12 dias, p=0,017, respectivamente), plaquetas >20 x 10°/Ly
>50 x 10%/L (22 vs 13 dias, p=0,005; 26 vs 17 dias, p=0,012, respectivamente). El alelo T en hetero-
cigosis no influyé en tiempo a la recuperacién hematoldgica. En el grupo de pacientes que recibié
> 2,5x10%/kg células CD34+, el polimorfismo no afecté el tiempo al injerto.

Conclusiones: El genotipo homocigoto TT del polimorfismo rs2680880 en CXCR4 retrasa de
forma significativa el injerto de serie blanca y plaquetaria, en aquellos pacientes que reciben una
cantidad no excesiva de PHs. Posiblemente, un nimero elevado de células CD34+ infundidas
enmascare o atente el efecto de la variable alélica TT del gen CXCR4 sobre al anidamiento de PHs.
Seglin nuestro conocimiento, ésta es la primera descripcion de variables genéticas implicadas en la
recuperacién hematoldgica de pacientes sometidos a TASPE.
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