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Fundamentos: En un 5-10% de los procesos linfoproliferativos analizados por citometria de flujo
(CF) no es posible distinguir entre poblaciones malignas y poblaciones reactivas ya sea por una
relacién de cadenas k/A no concluyente o por no presentar expresion aberrante de marcadores. El
estudio de los reordenamientos de los receptores antigénicos IgH y TCR mediante PCR permite
detectar la presencia de clonalidad B o T, respectivamente.

Objetivo: Analizar la clonalidad B o T mediante PCR en muestras de pacientes con sospecha o
diagnéstico de sindrome linfoproliferativo (SLP) de clonalidad dudosa por CE

Métodos: De un total de 840 estudios de CF realizados entre Octubre de 2007 y Febrero de
2011, se extrajo DNA de los 126 casos con resultado dudoso (71 al diagnéstico y 55 de segui-
miento) y se amplificaron por PCR los genes IgH (FR1, FR2 y FR3) y TCRy (CDR3). El producto
se visualiz6 en un secuenciador automatico por el método de analisis de fragmentos (Genescan).
Se clasificaron los resultados como: 1) Clonal cuando el area de un reordenamiento concreto era
tres veces superior al area del tercer reordenamiento mds abundante, 2) Policlonal cuando existia
una distribucién en campana de Gauss de los distintos reordenamientos, 3) Dudoso cuando se
observaba un pico con un tamano considerable pero que no llegaba a cumplir criterios de clona-
lidad y 4) No informativo cuando no amplificaba ninguna de las regiones FR o CDR pero si lo
hacia el control de calidad de la muestra.

Resultados: La Tabla muestra la frecuencia de resultados informativos y no informativos por PCR.

Aldagiitio Seguinnio Totalestudios  (1=126)
Cen IgH TCRy IgH TCRy IgH TCRy
(n=44) (n=27) (n=28) (0=27) (n=72) (n=54)
Clonal 7/21 14/21 3/18 15/18 10/39 29/39
ona (33%) (67%) (17%) (83%) (26%) (74%)
Policlonal 26/34 8/34 20/25 5/25 46/59 13/59
(76%) (24%) (80%) (20%) (78%) (22%)
Dud 4/8 4/8 . 717 4/15 11/15
udoso (50%) (50%) (100%) (27%) (73%)
No informativo 7/8 1/8 5/5 i 12/13 1/13
(88%) (12%) (100%) (92%) (8%)

Hasta el momento actual, se ha confirmado un SLP en el 57% de los casos clonales por PCR y en
el 26% de los policlonales.

Las muestras dudosas por biologia molecular (tendencia a la clonalidad) son un posible indicador
de enfermedad puesto que 4/8 han desarrollado un SLP.

Conclusiones: La PCR es una técnica eficaz para determinar la clonalidad linfoide en los casos
dudosos por CF al ser informativa en el 78% de los estudios.
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