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Introduccion: El andlisis fenotipico de las células natural killer (NK) en médula 6sea (MO) y sangre
periférica (SP) ha mostrado un incremento de las mismas en pacientes con sindrome mielodisplasico
(SMD), principalmente anemia refractaria (AR). Una mayor proporcién de blastos en SP se ha relacionado
con un nivel elevado de NK en SP en leucemia mieloblastica (LAM).

Objetivo: Analizar la proporcion de NK en MO mediante citometria de flujo en pacientes diagnosticados
de SMD y LAM, y determinar su relacién con parametros clinico - analiticos.

Pacientes y Métodos: Entre 1-1-06 y el 31-12-06 46 pacientes (26 SMD y 30 LAM) fueren estudiados
mediante citometria de flujo. Analizamos las células NK en MO empleando los siguientos anticuerpos
monoclonales: CD16-FITC / CD56-PE / CD3-ECD / CD2-PC5 / CD45-PC7 (Immunotech#r). Las muestras
fueron adquiridas empleando un citdmetro Cytomics FC500 (Beckman-Coulter#r). Las células NK fueron
definidas por la expresion de CD56 en ausencia de CD3.

Resultados: 26 pacientes (22 varones/4 mujeres) fueron diagnosticados de SMD (AR: 15; AREB: 7;
LMMC: 4). 20 pacientes (11 varones/9 mujeres) fueron diagnosticados de LAM (LAM 1: 3; LAM 2: 4; LAM
3:2; LAM 4: 6; LAM 5: 3; LAM 6: 1; LAM 7: 1. Las caracteristicas mas importantes de estos pacientes se
resumen en la siguiente tabla:

SMD LAM
Citopenias: 0 4 1
1 7 2
2 10 8
3 5 9

Hemoglobina (g/L)

9.5 g/L (6.0-15.5)

8.85 g/L (5.5-15.7)

Leucocitos 4.6x10%/L (1.4-36) 22.7x10%L (0.5-170)
Neutrdfilos 2.1x10%L (0.6-30) 2.6x10%L (0-17)
Monocitos 0.3x10%/L (0.1-11.4) 0.8x10°/L (0-31.6)

% Blastos en MO 2.35% (0.51-17.72) 75.7% (26.08-92.39)
% Células ND en MO 0.71% (0.1-10) 0.37% (0.07-1.01)
Plaquetas 147x10°/L (21-542) 70x10°/L (11-195)
Situacion 8 fallecidos / 18 vivos 13 fallecidos / 7 vivos
Supervivencia global (meses) 5(1-34) 4 (0-20)

Hemos encontrado un coeficiente de correlacion significativo (r 0,717) entre el porcentaje de NK en MO y
el recuento de neutrdfilos en SP. Se observaron niveles de células NK en MO en pacientes con SMD
comparados con aquellos con LAM (p 0,043).

Conclusiones: a) Los niveles mas elevados de células NK en MO se han observado en pacientes con
SMD (principalmente AR) lo que sugiere un mecanismo de vigilancia inmune dirigido contra las clonas
patolégicas, hecho ya referido en la literatura. b) Son necesarios estudios mas amplios para esclarecer las
funciones de estas células inmunoreguladoras en pacientes con SMD y LAM.



