ISSN: 1676-4285

< 051

LAY BT R s - F A
Universidad Federal Fluminense ﬁ
ESCUELA DE ENFERMERIA Resumen de tesis
AURORA DE AFONSO COSTA  Resumen de tes

Perfil clinico, epidemioldgico y
sobrevida de los trasplantados con
células-tronco hematopoyéticas:
cohorte retrospectiva

Isabelle Campos de Azevedo', Marcos Antonio Ferreira Junior?

! Universidad Federal de Rio Grande del Norte
2 Universidad Federal de Mato Grosso do Sul

RESUMEN

Objetivo: caracterizar el perfil clinico y epidemioldgico de los pacientes que realizaron trasplante de células-
tronco hematopoyéticas (TCTH) y estimar la sobrevida global de los trasplantados. Método: estudio de
abordaje cuantitativo, descriptivo, analitico, de tipo cohorte retrospectiva, con base hospitalaria con 272
pacientes que realizaron TCTH en un servicio de referencia. Resultados: el perfil de los pacientes presenté una
discreta prevalencia del sexo masculino, la sobrevida global de los pacientes trasplantados evidencié diferencia
estadisticamente significativa cuando comparados de acuerdo con el sexo. Ocurrieron mas 6bitos en paciente
del sexo masculino, con diferencia estadistica significativa para los que estaban siendo acompanados hace mas
de siete mesesy los que presentaron como diagnéstico principal indicativo para el TCTH la leucemia linfoblastica
aguda. Conclusion: en relacion a las variables clinicas, los resultados fueron semejantes a los encontrados en
estudios similares, sin embargo, las tasas de sobrevida fueron relativamente bajas.

Descriptores: Analisis de Supervivencia; Prestacion de Atencién de Salud; Epidemiologia; Trasplante de
Células Madre Hematopoyéticas; Trasplante de Medula Osea.
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INTRODUCCION

El trasplante de células-tronco hematopoyé-
ticas (TCTH) ha modificado significativamente el
pronostico de pacientes portadores de enfermeda-
des hematoldgicas, oncoldgicas e inmunoldgicas
hereditarias o adquiridas y constituye la ultima
alternativa eficaz cuando las terapias convencio-
nales no ofrecen un buen pronéstico™. Consiste
en lainfusion endovenosa de células progenitoras
hematopoyéticas (CPH) sanas, extraidas de la me-
dula ésea (MO), de la sangre periférica (SP) y de la
sangre del cordén umbilical y placentaria (SCUP)
destinadas a restablecer la funcién medular e in-
munoldgica de los pacientes con indicacion para
el trasplante, con posibilidad de cura o0 aumento
de la sobrevida libre de la enfermedad®.

A pesar de que el TCTH se utiliza con su-
ceso, se detectan indices de morbimortalidad
relacionados al procedimiento en sus diferentes
etapas. Dichas ocurrencias pueden aparecer
desde o periodo pretrasplante, después del
injerto de las CPH o durante la recuperacién
postrasplante, momento en el cual, el riesgo
de complicaciones aumenta, posibilitando el
desarrollo de la enfermedad del injerto contra
huésped (EICH) entre los pacientes sometidos al
trasplante alogénico®.

Debido a la complejidad de los cuidados
de enfermeria ofrecidos a los pacientes someti-
dos al TCTH y por no haber estudios realizados
sobre los aspectos epidemioldgicos, clinicos y
de sobrevida global de individuos sometidos al
TCTH, en Rio Grande del Norte (RN), estos datos
justifican la realizacion de esta investigacion.

OBJETIVO

Caracterizar el perfil clinico y epidemioldgi-
code los pacientes que realizaron TCTHy estimar
la sobrevida global de los trasplantados.

METODO

Se trata de un estudio de abordaje cuan-
titativo, descriptivo, analitico, de tipo cohorte
retrospectiva, con base hospitalaria, que incluyé
a 272 pacientes que realizaron TCTH en un ser-
vicio de referencia del estado de RN. Los datos
se recolectaron en el Sector de Archivo Médico
y Estadistica entre los meses de marzo y sep-
tiembre de 2016, por medio de los prontuarios
registrados de los procedimientos realizados
entre los anos de 2008 y 2015, en un total de
ocho afos de ejecucion del procedimiento.

Para el analisis descriptivo se utilizé el
software libre estadistico R version 3.0.0 y para
el calculo de las probabilidades de sobrevida se
utilizé el método Kaplan-Meier por medio del
Statistic Package for Social Sciences (SPSS) version
22.0. Para comparar las sobrevidas entre el sexo
masculino y el femenino se utilizé el método
estadistico de log rank. Para calcular la probabi-
lidad de asociacién entre las variables analizadas
y los ébitos se utilizé el test Chi-cuadrado de
tendencia. El nivel de significancia adoptado
fue de 0,05.

El Comité de Etica en Pesquisas de la
Universidad Federal de Rio Grande del Norte
aprobd el Protocolo de Investigacion el 01 de
julio de 2015, en sus aspectos éticos y metodo-
l6gicos, con el parecer n°. 1.132.720 y CAAE n°.
46202715.7.0000.5537.

RESULTADOS

Entre los 272 prontuarios de pacientes
analizados, se verificé el predominio del sexo
masculino (52,94%); media de edad de 38,69
anos; 18,38% eran pardos; y 47,06% casados. De
acuerdo con las caracteristicas clinicas, 23,16%
presentaron como diagndstico principal el
mieloma multiplo y las toxicidades mas desar-
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rolladas fueron las gastrointestinales (93,38%).
Todos los pacientes recibieron tratamiento por
medio de antineoplasicos y el TCTH realizado
con mayor frecuencia fue el alogénico (54,78%),
con células de la sangre periférica (77,94%) y
donador aparentado (71,81%).

Cerca de 9% de los pacientes realizaron
mas de un TCTH; 4,04% evolucionaron a EICH,
entre ellos, 54,55% presentaron el tipo crénico.
La causa de muerte mas registrada en las decla-
raciones de ébito fue el choque séptico (48,19%)
y la sobrevida global de los pacientes trasplan-
tados fue baja, sin diferencia estadisticamente
significativa cuando se comparan los pacientes
de acuerdo con el sexo (p=0,859).

Referente a los ébitos, ocurrieron con més
frecuencia entre los pacientes del sexo mascu-
lino (34,72%), prevaleciendo el rango etario de
21 y 30 anos (41,51%), con diferencia estadis-
tica significativa en los pacientes que estaban
siendo acompanados hacia mas de siete meses
(49,30%, p<0,000) y en los que tuvieron como
diagnostico principal la leucemia linfoblastica
aguda (43,40%, p<0,004).

CONCLUSION

En relacién a las variables clinicas, a los
diagndsticos mas prevalentes, a las toxicidades, a
los tratamientos instituidos, a los tipos de TCTH, a
las fuentes de CPH y a las causas de 6bito, fueron
semejantes a los encontrados en la mayor parte
delos estudios similares. Sin embargo, hubo dis-
paridad referente a la utilizacion de CPH de cor-
dén umbilical, cuando investigaciones realizadas
en Europa, Asiay EUA ya habian demostrado un
numero expresivo de procedimientos con este
tipo de injerto. Ademas, las tasas de sobrevida
del presente estudio fueron relativamente bajas

enrelacién alos resultados encontrados en otros
estudios nacionales e internacionales.
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