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Introduccién: La informacién disponible sobre la distribucion y comportamiento de las
células CD34+ en pacientes con sindromes mielodisplasicos es escasa debido a la
adquisiciéon de un numero de células inferior al que permite un estudio apropiado de
este compartimiento celular en la medula 6sea (MO) de estos pacientes.

Objetivo: Identificacion de las subpoblaciones celulares mieloides y linfoides CD34+
de MO de pacientes con SMD con la finalidad de identificar posibles bloqueos en la
maduracién de las principales lineas celulares en las diferentes entidades de
pronéstico (Indice Pronostico Internacional o IPSS) y diagnostico SMD establecidas
por la Asociacion Franco-Americano-Britanica (FAB) y la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS).

Material y métodos: Se estudiaron un 73 muestras de MO correspondientes a 23 MO
normales y 50 MO de pacientes con SMD. Desde el punto de vista prondstico, se
estudiaron 22 pacientes con SMD de bajo riesgo y 28, con SMD de alto riesgo
posteriormente clasificados segun los criterios de la FAB, OMS e IPSS en: AR (n =
18), ARSA (n =4), AREB (n = 21), AREB-t (n = 2), LMMC (n=5)y 5q9- (n=1), AR (n =
7), ARS (n = 3), CRDM (n = 9), NO CLASIFICABLE (n = 2), AREB-1 (n = 13), AREB-2
(n=10), MD (n = 5); Bajo riesgo (LOW) (n = 12), Intermedio-1 (INT-1) (n = 14),
Intermedio-2 (INT-2) (n = 9), alto (HIGH) (n = 4) y 11 pacientes sin citogenética
disponible. Fenotipicamente se identificaron las células CD34+ y dentro de ellas los
siguientes estadios de diferenciacion: precursores inmaduros (PRin): precursores de
granulocito neutrdéfilo (PRneu) y linfoides (PRIin). Cada subpoblacion de células
CD34+ se identificod por sus caracteristicas de dispersion de luz y la expresion de los
antigenos CD45 y CD34 analizados por citometria de flujo.

Resultados: En todas las MON se detectd la presencia de las tres subpoblaciones de
precursores CD34+ mientras que PRIin y PRneu estaban presentes en 59% y 100%
de los SMDbry en 15% y 85% de los SMDar, respectivamente. En cuanto a su
distribucion, con respecto a MON se observo un incremento de PRin asociado a un
descenso de PRIin en las categorias de alto riesgo FAB y OMS: AREB (p = 0,009y p <
0,001, respectivamente), AREB-t (p = 0,007 y p = 0,02, respectivamente), AREB-1 (p =
0,003 y p < 0,001, respectivamente) y AREB-2 (p = 0,009 y p < 0,001,
respectivamente), mientras que segun el IPSS dichos precursores (PRin y PRIin)
mostrarian el mismo patrén en las categorias de riesgo Intermedio-1 (p = 0,02y p =
0,004), Intermedio-2 (p = 0,004 y p < 0,001) y alto riesgo (p = 0,02y p = 0,002). A su
vez, los PRneu se vieron disminuidos con respecto a MON en el grupo AREB-1 (p =
0,01).

Conclusion: Nuestros resultados muestran la presencia de importantes bloqueos en
la diferenciacion de las células CD34+ de la MO en los SMD de alto riesgo con
acumulacion celular en estadios mas inmaduros, a diferencia de lo que ocurre en los
SMD donde se observa un patron de distribucion de estas subpoblaciones celulares
similar al de la MON.





