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OBJETIVO
Definir el tipo, frecuencia y distribucién de las alteraciones cromosémicas presentes en una po-
blacién colombiana con diagnéstico de leucemia mieloide aguda. Determinar su asociacién con
las caracteristicas clinicopatoldgicas y analizar su impacto sobre la sobrevida de los pacientes.

MATERIALES Y METODOS
Esta investigacion se llevé a cabo en el Instituto Nacional de Cancerologia entre enero de 1992
y diciembre de 2000. Las muestras de médula ésea fueron remitidas de los servicios de onco-
hematologia de adultos y pediatria al laboratorio de genética, donde se realizaron los procedi-
mientos citogenéticos convencionales y bandas Q. De la historia clinica se tomaron datos como
procedencia, edad, sexo, diagnéstico morfolégico, fecha de diagnéstico, ultima consulta o muer-
te y se construyé una base de datos en Excel.

RESULTADOS
De las 312 muestras con diagnéstico de leucemia mieloide aguda 110 (35.3%) correspondieron a
menores de 16 afos y 202 (64.7%) a adultos. Entre los menores, 51 (46.4%) fueron nifias y 59
(53.6%) nifios. En el grupo de adultos 101 (50%) fueron hombres y 101 (50%) mujeres. Para la
fecha de corte 243 (77.9%) pacientes habian fallecido, mientras 69 (32.1%) permanecian vivos.
La poblacién de estudio mostrd la siguiente distribucién por subgrupos morfolégicos MO0, 2 (0.6%)
casos; M1, 44 (14.1%); M2, 80 (25.6%); M3, 76 (24.4%); M4, 40 ( 12.8%); M5, 35 (11.2%); M6,
7 (2.2%); M7, 5 (1.6%) y diagnésticos no definidos 23 (7.4%). El andlisis citogenético no fue eva-
luable en 60 (19.2%) casos, mientras 252 (80.8%) si lo fueron. Cariotipos normales se encontraron
en 149 (59.1%) y anormales en 103 (40.9%). La t(8;21) se encontrd en 24 (9.5%) casos, 17 (18.3%)
nifos y 7 (4.4%) adultos; entre los casos con morfologia M2, 27.5% presentaba t(8;21). La
t(15;17) estuvo presente en 26 (10.3%), 9 (9.7%) nifios y 17 (10.7%) adultos, entre los casos con
morfologia M3, 33% presenté la t(15;17); la t(9;22) en 8 (3.2%), trisomia 8 en 5 casos, trisomia
21 en4einv 16 en 1. En el grupo de otras alteraciones encontramos 36 (14.3%) con alteraciones
tales como t(1;15), t(3;12), t(6;Y), t(9;11), t(11;22), hiperdiploidias, hipodiploidias, triploidias,
trisomias 4, 13, 19, 22, ganancia o pérdida de cromosoma Y, 99+, 11g+ y cromosomas en anillo.

DISCUSION Y CONCLUSION

Las leucemias mieloides agudas son neoplasias hematolégicas de peor pronéstico que las lin-
foides agudas tanto en nifios como en adultos sin lograrse sobrevidas a 5 afios mayores de 40%,
la mayoria recaen por su enfermedad y fallecen por esta causa. En nuestra poblacién de estudio
no se observaron diferencias significativas en la sobrevida entre los diferentes subgrupos cromo-
sémicos en nifios y adultos reflejando el mal pronéstico de estas neoplasias y la falta de terapias
mis especificas y eficaces. Es necesario profundizar ain mas en la fisiopatologia celular y mo-
lecular con miras a disefiar drogas que puedan compensar los defectos bioquimicos.


mailto:nc@hotmail.com.



