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RESUMEN (ABSTRACT):

Introduccidn: El presente estudio describe en forma general las caracteristicas
epidemioldgicas, clinicas, conductas de tratamiento y sobrevida de los pacientes con
diagnéstico de Sindrome Mielodisplasico en el Peru. Los datos pertenecen al Registro
Peruano de Sindromes Mielodisplasicos promovido por la Sociedad Peruana de Hematologia
(Grupo de Trabajo de Insuficiencia Medular). Se trata del primer relevamiento de datos de
pacientes peruanos con dicha patologia.

Métodos: Analizamos en forma retrospectiva, mediante la revisién de historias clinicas y
llenado de fichas, los datos de 163 pacientes diagnosticados entre el afio 2001 y el afio 2016
procedentes de 7 centros hospitalarios. Se incluyeron pacientes procedentes de EsSalud,
MINSA y FFAA; de 5 hospitales de Lima y 2 hospitales de provincias (Trujillo y Arequipa).
Los pacientes incluidos fueron diagnosticados de Sindrome Mielodisplasico basado en los
criterios de citopenia(s), hallazgos morfolégicos de displasia en la médula 6sea y hallazgos
en el cariotipo. En este registro se incluyeron a los pacientes con Leucemia Mielomonocitica
Cronica. Se excluyeron a los pacientes con >= 20% de blastos en la médula 6sea. Para el
analisis estadistico de los datos se utilizé el software STATA v.12.0. Para las curvas de
sobrevida se utilizo el método de Kaplan-Meier.

Resultados: La distribucién por paciente segun el centro hospitalario fue: Hospital Nacional
Edgardo Rebagliati Martins (80 pacientes, 49.1%), Hospital Nacional Alberto Sabogal (32
pacientes, 19.6%), Hospital Victor Lazarte Echegaray (21 pacientes, 12.9%), Hospital de
Policia (12 pacientes, 7.4%), Hospital Cayetano Heredia (8 pacientes, 4.9%), Hospital Carlos
Alberto Seguin (7 pacientes, 4.3%) Hospital Arzobispo Loayza (3 pacientes, 1.8%).

Se describen las caracteristicas clinico-epidemioldgicas de los 163 pacientes en cuanto a
sexo, edad, clasificacion FAB y OMS (ver Tabla 1). El estudio citogenético de la médula 6sea
fue disponible en 137 pacientes de los 163 pacientes (ver Tabla 2).
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Tabla 1. Caracteristicas clinicas al

diagnéstico

Género N =163
Masculino/Femenino 70/93
Ratio 0.75
Edad (afios) N =163
Promedio + DS 63.3 +18.2
Rango 11-94
Mediana 67
Clasificacion FAB N =157
AR 108(68.8%)
ARSA 16(10.2%)
AREB 24(15.3%)
LMMC 9(5.7%)
Clasificacién OMS N =157
CRDU 39 (24.8%)
ARSA 12 (7.8%)
ARSA-T 3 (1.9%)
CRDM 62 (39.5%)
CRDMS 1(0.7%)
AREB 1 4 (2.5%)
AREB 2 20 (12.7%)
5q - 6 (3.8%)
SMD - | 1(0.7%)
LMMC 9 (5.8%)

Tabla 2. Hallazgos citogenéticos al

diagnéstico

Estudio de cariotipo

Se realiz6
No se realizd

Tipo de cariotipo

N= 163
137 (84.1%)
26 (15.9%)

N= 137

Anormal 21 (15.3%)
Normal 116 (84.7%)
Principales alteraciones N= 21

-Y 1(4.8%)
d.el (5q) 6 (28.6%)

+ 8 4 (19%)

del (7q)/ -7 2 (9.5%)
Complejo (>=3 anomalias) 2 (9.5%)
Otras 6 (28.6%)
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La distribucion de los pacientes segun el riesgo IPSS, de los 129 pacientes analizados: 56
fueron de Riesgo Bueno (43.4%), 58 de Riesgo Intermedio 1 (45 %), 9 de Intermedio 2 (7%),
6 de riesgo pobre (4.6%). Segun el riesgo IPSS-R: 25 fueron de Riesgo Muy Bajo (19.4%),
62 de Riesgo Bajo (48 %), 29 de Riesgo Intermedio (22.5 %), 11 de Riesgo Alto (8.5%), 2 de
Riesgo Muy Alto (1.6 %). Se reportaron 24 pacientes fallecidos en el seguimiento

Sobre los tratamientos mas frecuentes que fueron utilizados: 81 pacientes recibieron
eritropoyetina (49,7%), 17 pacientes fueron sometidos a trasplante de progenitores
hematopoyéticos (10,4%), 10 pacientes usaron hipometilante (azacitidina) (6.1%), 9
pacientes usaron lenalidomida (5.5%). Sélo 5 pacientes usaron quelante de fierro (3%).

La mediana de la sobrevida global fue de 19.2 meses (IC: 0.4 - 165 meses) (ver gréfico 1).
Se analizo la sobrevida por estratificacion de riesgos (ver gréfico 2 ) y se encontraron
diferencias significativas en la sobrevida global segun los riesgos IPSS (p:0.0192) y IPSS-R
(p:0.0178). La mediana de la sobrevida de los 17 pacientes sometidos a trasplante fue de
53.2 meses (IC: 3.38 - 102.57 meses). (ver grafico 3)

Discusién y Conclusiones:

Este es el primer trabajo peruano multicéntrico que describe las caracteristicas de los
pacientes con Sindromes Mielodisplasicos, procedentes de hospitales de Lima y provincias;
tanto de EsSalud, MINSA y FFAA.

Un hallazgo llamativo, es el alto porcentaje de cariotipo normal que posiblemente altere la
correcta estratificacion del riesgo. También es de remarcar la poca accesibilidad al
tratamiento principalmente de hipometilantes.

La sobrevida de nuestros pacientes es mayor comparada a otros grupos regionales1,
probablemente por la mayor proporcion de pacientes de bajo riesgo. Se encontraron
diferencias significativas en la sobrevida global segun los riesgos IPSS y IPSS-R,
encontrandose la mayor sobrevida en los pacientes de riesgo intermedio y alto, debido
posiblemente al sesgo de la inclusion de pacientes sometidos a TPH cuya sobrevida es
mayor.
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Grafico 1
Sobrevida global en pacientes con sindrome mielodisplasico
Peru. 2001 - 2016.
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Grafico 2
Sobrevida segun riesgo IPSS
o Pacientes con Sindrome Mielodisplasico. Pera. 2001-2016.
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Grafico 3

Sobrevida de pacientes con SMD sometidos a trasplante
Peru. 2001-2016.
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