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Fundamentos y objetivos: Diversos ensayos clínicos han evaluado la eficacia del uso de MSC 
expandidas en presencia de suero bovino fetal (FCS) en el tratamiento de la EICH aguda refracta-
ria. La información relativa a su uso en el contexto de la EICH crónica es más limitada. El uso de 
FCS supone una fuente potencial de xenoantígenos y conlleva un posible riesgo de transmisión 
de zoonosis o priones. El presente es el primer ensayo clínico en el que se evalúa el uso de MSC 
expandidas en ausencia de FSC en el tratamiento de la EICH aguda o crónica refractaria.

Métodos, pacientes y resultados: Se realizaron 28 expansiones. En 22 se obtuvo > 1x106 MSC/
kg tras una media de 26 días de cultivo. Diez pacientes recibieron MSC como tratamiento de EICH 
refractaria (2 como segunda línea de tratamiento, 5 como tercera y 3 como ≥ 4 o sucesivas). Un 
paciente obtuvo remisión completa, 6 respuesta parcial y 3 no respondieron.

Ocho pacientes recibieron MSC como tratamiento de EICHc, 4 como segunda línea de tratamiento y 
4 como tercera o sucesivas. Ninguno de los que recibió MSC como segunda línea había respondido a 
esteroides. 1 paciente obtuvo RC, 3 RP y 4 no respondieron.

Conclusiones: El presente es el primer ensayo clínico que evalúa el uso de MSC expandidas con suero 
humano para el tratamiento de EICH refractaria aguda o crónica. El procedimiento desarrollado per-
mitió expandir un número suficiente de células en una mayoría de pacientes. No se detectaron efectos 
adversos directamente atribuibles a las MSC. El presente ensayo apoya el uso de MSC en pacientes 
menos multitratados.


