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Objetivos: La escasa eficacia y evidencia de los farmacos utilizados dificulta establecer el trata-
miento estandar de segunda linea de la enfermedad del injerto contra el huésped aguda (EICHa)
en la actualidad. La inclusion de estos pacientes en ensayos clinicos o el uso de etanercept, pentos-
tatina o inmunoglobulina antitimocitica, son algunas de las opciones terapéuticas a considerar. El
objetivo del presente estudio es evaluar la eficacia y seguridad de etanercept en el tratamiento de
segunda linea de EICHa.

Métodos y/o pacientes: Estudio retrospectivo y observacional. Se identificaron todos los pacien-
tes hematoldgicos ingresados que habian recibido al menos una dosis de etanercept entre enero
de 2009 y febrero de 2011. Se realiz6 una revision de las historias clinicas; las variables recogidas
fueron: caracteristicas de los pacientes sometidos a trasplante (sexo, diagnéstico, edad y estado de
la enfermedad al trasplante), caracteristicas de los donantes (sexo, hermano o hermana, identidad
HLA), celularidad (origen y CD34+ infundidas), tratamientos de acondicionamiento (mieloablativo
o intensidad reducida), profilaxis de EICHa empleadas, grado de EICHa y diagnéstico clinico e
histolégico.

Resultados: Un total de 10 pacientes (5 varones, mediana de 47 afos, rango 23 a 66) recibieron
al menos una dosis de etanercept. Ocho pacientes presentaron EICHa grado IV, uno grado Il y
uno finalmente no fue diagnosticado de EICHa. Todos los pacientes tuvieron afectacion intestinal,
5 afectacion cutdnea y 3 afectacion hepatica. Cuatro pacientes respondieron al tratamiento, 3 con
respuesta completa y 1 con respuesta parcial. La administracion fue bien tolerada y en ningtin caso
se asocié toxicidad secundaria al tratamiento con etanercept. Ocho pacientes presentaron procesos
infecciosos (grado III-IV) y en 6 casos se produjo reactivacién de CMV. Ocho de los nueve pacien-
tes fallecieron (3 por progresién del EICHa, 1 por infeccién grave, 1 por progresion del LNH y 3
por fallo multiorganico), siendo la mediana de supervivencia desde la primera dosis de etanercept
de 36 dias (rango, 12 a 112 dias).

Conclusiones: Nuestros resultados muestran que etanercept es eficaz en el tratamiento de EICHa
refractaria a corticoides en algunos pacientes. Sin embargo, aquellos con afectacién severa (grados
III-IV) intestinal y/o hepatica contintan teniendo muy mal pronéstico por lo que la optimizacién
del tratamiento de segunda linea del EICHa continta siendo un reto.



