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4 RESULTADOS
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4.1 RESULTAPOS OBTENIDOS EN LA FASE PRE-THO

4.1.1 RESULTADOS DEL FENOTIPD ERITROCITARIC EN PAREJAS
DONANTE-RECEPTOR

Las diferencias del fenotipo eritrocliario, que posterior-
mente serdn las utilizadas en =1 estudio post-TMO s ex-
ponen  en las Tabkla 41.1 v 41,2, Ademds, &n ambas ta> ' 1= zse
muestran las diferencias de sexde entre donante v receptor.
El fenotipd eritrocitaric se practicd en 76 (91,4%) de las
342 parejas donante receptor. EBEn la Tabla 41.3 52 muestra la
norenclatura del sistema Eh, En la wmayoria de casos se
abtuvieron polimorfizmes infarmatives donante/ressptor, 51
bien en aguellos cascs de incompatibilidad AED mayor no se
efectud la caracterizacién extensa de leos hematies. En 3
parejas {(3.6%), a pesar del estudic extenso de hematies no
se ochtuvieran marcadores. En 3 pareias donante-receptor, =i
bien se pudo constatar gue el recentor era D+ 1o se pudle-
ron determinar otros antigehos por estar previamente trans-

fundidos.

4.1.2 REBULTAPOQS DEL ESTUDIO CITOSENETICO

En esta fase unicamente se realizéd ectudio citogenéticoe a

los pacientes con el diagndstico de LMC.
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4.1.3 RESULTADOS DEL ESTUDIO CON LOS POLIMORFISMOS DEL ADN

Mediante e} andlisis con las 10 sondaz comentadas anterior-
menta, hemos obtenido en esta fase, al menos un polimorfis-
ma informativo en las 80 parejas dopante-receptor es-
tudiadas. En 78 parejas (97.5%) se obtuvo un polimorfiz=mo
mazimo infcrmativo donante-receptor o mAXimo  informataivo
receptor ¥ en 2 rparejas se obtuve un polimerfisme maximo
infcrmativo donante. Mediante la combinacidn Pawill/EcoR I
se estudiarcn 8 parejas {en 4 el polimorfiswme fue maxima
informative donante-receptor, ¥ en 4 ng informativo).
Mediante la combinacion XV 2C/Taa 1 se estudiaron 23 pare-
jas {en 2 el poelimorfisme fue maximo informat:vwo donante-
receptor, =i 2 médximo informativo receptor, en 2 maAximo
infermative denante v en 16 no informative}l. Lon la  oom-
binacidn XJ2.3/Tag I se han estudiado 16 parejas {en I el
pelimerfisme fue maxime infermative  donante-recepter, en 2
midximo informative receptor en 3 midxime informativo donante
vy en & no fue infermativo. 5 han estudiado ¥ parejas
mediante la combinacidn pERT 87.15/Tag I {en 3 el polimor-
fisme fue maxime informativoe donante-receptor, en 1 Raximo
informative deonante-receptor, en 1 maximo informativo
donante ¥ en 4 nio informativo). Los resultades obtenidos se
muestran en las Tablas 41.4 v 41.5.

En 56 [70%) parejas donante-receptor estudiadaz, con la
utilizacidn de 5 gondas {dialélicas y multzalélicas)., v el
misma engima dé& restriecidn (Tag I), shtuvimes en el 0% de
los casocs un polimorfismo médxime informativo dopante-recsp-
tor, en el 30% un pelimorfisme maXime informativeo recep-

tor, un polimorfisme méximo informative donante en el 11%
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de los cazos ¥ en un 9% el polimerfisme no  fud informativeo
(Tahla 41.6}. En 50 (633%) parejas donante-receptor os-
tudiadas, con la otiZizacidn de 2 sondassg dialélicas vy el
mismo enzima de restriceidn (Hine II), =¢ ha objetivade en
un 2% un pelimeorfisme informative maxime donante-receptor,
en un 18% el polimorfisme fué wmdximo informativo receptor,
en el 22% fue maxime informativeo receptor ¥ noe informativo
en ] 3B%. de las parejas estudiadas. En 24 [30%) parejas
dopnante-receptor estodiadas con 2 sondas minlsatdlites
sutbelonadas ¥ el mismo enzima de restriccidn {(Hinf I} se
obtruve en 23 [(96%} un polinorfisme maxime infermatave
donante receptor ¥ en 1 [(4%) un pelimcerfisme midx:me infor-

mative donante.
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4.2 RESULTADOS POST-THO

4.2.1 DEL FEHNOTIPFO ERITROCITARIO, DEL ESTURIO CITOSENETICO

¥ DE L{S FRLP, DE CADR PRCIENTE

En este  apartado se derallan los resultades ohtenidcs  en
cada uno de los 50 pacientes en los gue se nha efectuado

seguimients,
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uUPN: 9

ESTUDIC DEL FEMOTIPQ ERITROCITARIC

PRE-TMO POST-THG
DIAE +182%
RECEPTOR LT 100% Rir

DONANTE Rlr

POLIMORFISMOS DEL ADN EN EL POST-TMO

3e ha utilizado 1a combinacidn: HINFE I1/MSt
HINE I/MS31

TAD I1/8T14
DIAS +109% +148{ +1525%
i ol D
D: Farrin donante
POST~TMO

M

: #1095
. +1460
- +1825
+1825

=

Hinf I f MS 31
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POST--THO

+109%5
+1825
+182% SM

TN LY

Rk L]

Ninf I f M5 1

Paciente diagnosticada de LAL., El TMO =& practicd a partir
de un  donante del mismo SeRc.

Fn la fase pre-THO no se obtuvo musstra para el sestudio de
los polimerfismes del ADH.

En el post-TMO, mediante la combinacidn Tagl/5t-14 ¥y con lia
utilizacidom de las sondas minisatélites MED y ME2l se
detectan, a intervalos vwvariables, fragmenteos ~de ADN que
corresponden al  donante. Clinicamente la paciante Ppresentia
EICH crénaca ¥ sigue en RO,
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UGPN: 27

ESTUDIO DEL FEHOTIPO ERITROCITARIO

FEE-THO P8 T -THO

UIAS +360

EECEPTOR Rlr 100% RI1R1

DONANTE RElR1

ESTUDLIO DE LOS POLIMORFISHMODS DEL ADNM

PRE-THMO
TAD I TAD I HIKC IT HINC II
5T-14 MET H € FSEUDD G
RECEPTOR fDONANTE - A N E

a: 100% informative receptor/donante
F: 100% inforwativoe peceptor
N: no informative

FOST-THO

5 ha utilizado la combitnacidn: TAQISST14

DIAS +360 +450) +340

T T T

T: Quimezra total
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POST--THO

Paciente diagnosticado de TLAL. E1 TMO se practicd a partirc
do un donante, del mismo sexe, no histotompatible.

El estudic del fonotipo eritrocitarieo, al aflo del THO,
demostrd gue el 100% de los hematies tenilan el fenotipo del
donante.

El paciente presentd recaida vertebral local (dersal §) =in
evidencia de recaida medular. Fallecid en aplasia medular
secundaria a guimioterapia. El estudio de los polimorfismos
de) ADN, relizado en diferentes momentos de su  evolucldn,
mostrd up patrdn de recuperacidn hematopovética del donan-
te, sin gue se evidenciaran células residuales del recep-
ror.,
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UPN: 28

ESTURIO DE LOS POLIMORFISHODS DEL ALDN

FRE-THO
TAQ I TAD I HINC II HINC I1
aT-14 MET H E PSEUDO A
RECEPTOR /DONANTE A Iv N A
E:  i00% ipformative receptor/donante

k: no infoarmatiwve

POST-THO

S& ha utxlizado la combinacidn: HING IISPSEUDD

DIAS +360 +540 +T20

T T T

T: Quimera total



POST-TMO

?

+F20

Pacaiente daagnostaicado de LLC. El TMO se practicd & partir
de un  donante del mismo sexo, No 52 regalizd sstudlo previo
del fenotapo eritrocitaris.

El estudio de los polimarfismos del ADM, practicado durante
su  seguimisnto, muestra un patrdn de recuperacion hemalopo-
yética del donante. Tanto clinica come brologicamente 0o
presenta E19nosS n: sintomas de enfermedad lin-
fopraliferativa.
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UPN: 34

ESTUDIO DEL FEROTIFO ERITROCITARIC

FRE-THO FPOST-THO
BIRE +60 +ZT0 +360
RECEPTOR JKa- 109% JEa+ 100% JEa+ 100% JKa+

DONANTE JEa+

ESTUDICO DE LOS POLIMORFISMOS DEL ADH

ERE-THD
TAQ I TAD I HING II HINC II
2T-14 HKET H £ ESEUDD &
RECEETOR /TCONANTE I R D D
D: 100% znformativo donante

E: 100% informativo recephtor

POST-TMOD

¢ ha utilizads la compinacidn: TAQ I/MET H

DIAS +273 4450

T T

T: Quimera total



Paclente dragpnosticado de LANL. E1 THO se practied a partar
de un donante del mismo seXo. E1 estudic secuencial del
fenotipoc eratrocitaric mostrd gue el 100% de  los hematies
poseian los marcadores del donmante.

El estudio de los pelimorfismos del ARN  practicade, a
intervalos variabhles ¥ en el moamento de la recaida, en
sangre medular, mosrtrd un patrén  de  hematopoyesis  co-
rrespondiente al docnante,
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UPH: Ig

ESTUDIO DEL FENOTIPO ERITROCITARIC

PRE-THO

FENOTIEO SEXG
RECEPTOR A v
DONANTE G M
POST~THO
DIAS +160 +270 +5410 +400

100% 0 100% O 100% © 1J0% O

ESTUBIC CITOGENETICO POST-THO

DIAS +27140 +420 +540 +7120 +300
ISP + 31/31 26726 23723 £1/2T 22422
40KX 463X 46X% d6XX EX0 94

Cr Ph'- Cr Ph'=- €r Ph'= Cr Ph'= <&r Bh'-

SF+; Sangre periférica con FHA

ESTUDIO UE LOS POLIMORFISMOS DEL ADN

BRE-TMO
TAQ I HIKNC II HINC II HINF I
eT-14 £ PSEUDG & MS31
RECEPTOR /DONANTE D H M A

D: 100% informative donante
W: no informatlvo
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POST-TMO

8¢ na utilizado la combinacién: HINF I/MHE3L

DIAS £270 +4 20 +540 +7 210 +%00 +1360

T T T T T T

T: Quimera total

POST-TMO

Facilente diasnosticado de LMC Cr Ph'+. E1 TMO se practicd a
partir de un donante de distinte sexo. El estudao del
fenotipo eritrocitario muestra, durante el seguimliento, dJue
la serie roja es 100% originaria de iz dobante.

Fl estudio cirogendtlico, practicade a 1ntervalos secuen-
f1ales, muestra que las metafases analizadas corresponden 4
la denante, gin evidenciarse el Cr Ph'.

£l estudlo de los FRLP muestra, asimiswmo. gque la  hematopo-
yesls posee 1los marcadores de la  donante., Clinicamente
presenta EICH eorénica vy no  edlste evidencia clinlca n:
hiclégica de su LMC.
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OPH: 38

ESTUDIO DEL FENOTEIPQ ERITROCITARICQ

PRE-THO FOST-THO
pIas +350 +480
RECEPTOR  Rlr 5% RIR1  95% RIR1
5% Rir 5% RIr
DONANTE RiR1
ESTUDIQ DE LOS POLIMORFISMOS DEL ADN
PRE-TMO
TAQ I TAD I  HINC II  HINC IT
ST-14 MET H € PSEUDO P
RECEPTOR/DONANTE N R N A

A: 100% informative receptor/donante
F: 140% informativo receptor
H: no informativo
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FOST-THO

Se ha utilizado la combinacicn: HINC IISPSEUDO &

-

DIAS +130 + 360 +420 +E10 +h40

T T M T T

T: Quimera total; H: Quimera mixta

POST-THMO

Dy A L - - -
-m-&.l-n_-—.-'_-i_.,;i_' ke n sl rmn sl [ nd et

Faciente diagneosticada de LANL. EI THD se practicd a partir
de un donante del mismc SeXo.

El estudio secuencial del fenotipo eritrocitario mostrd  un
patrén de recuperacldn a partir de la serie rocja de la
donantcs.

El estudic de 1oz pelimorfismos del ADN evidencid, an el
andlisis efectuade a intervalos variables ¥ al ingreso por
presentar sepsis por Neumococo {4450 dias), gue la hemato-
poyesis correspondia a un patrén de la  donante. Desde el
punte de wista ¢linico y hioldgico la paciente estaba  en
remisidn completa ¥y presentaba una EICH crdnica.
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UBN: 4%

ESTUDRIO DEL FENOTIPO ERITROCITARIO

PRE-THCG POST-THMO

DIAS +180 +720

RECEFTOR AE 100% B 100% B

DONANTE B

ESTULIO DE LOS POLIMORFISMOS DEL ADN

FRE-THO
TRQ I TAQ I HINC II HINC II
3T-14 MET H £ BSEUDO B
RECEPTOR /DONANTE N A 3] i

&: 1908 Jnformativo receptor/donante
H: no informativo

POST-THO

¢ ha utilizade la combinacisn: TAD I/HET H

r—

DTAS +300 +365 + 544 +720 +:030

T T T T T

T: Cuimara total
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POST-THO

+300
+365
+540
+10B0 SM

Pt '-?;kwi'.'."' L6l

Faciente diagnosticado de AR, E1 THO ss practicd a parhtlr
de un donante del mismo seXo. El estudic del fenotipo
eritrocltario, practicade a intervalos secuenciales, mues-
tra que el 100% de loz hematies poseen leos marcadores del
donants.

En la fase pre-THO no se realizd estudic deonante/receptor
de laszs pelimerfismes del ADN. En &1 post-THD s5e procedird,
traz biposia cutdneas, al cultive de fibkroklastos, con
postericor extraccidn del ADN  gsomdtaco. El estudic de  los
polimorfiszmes del ADRM, practicados a intervalos wvariakles,
muestra la presencilia de una guimera total. Clinlcamente el
paciente Se  encuentra asintomdtico ¥ presenta pardmetros
hemoperiférices normales.
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UPH: 47

ESTUDIO DEL FENOTIPO ERITROCITARIO

PRE-TMO

RECEPTOR rr

LONANTE Rlr

POST-THO

DIAS +210 +270 +540 + 720 +7495

loo% RLuir 100% Rlr 1a0% Rlr 100% Rlr 100% Rl1r

POLIMORFISMOS DEL ADN EN EL EPOST-THC

8e ha utilizado la combingclion: HINF [ /fMSE; HINF JT/ME31
TAQ I/5T-14

DIAS +21  +30 #9890 +180 4219 4270  +£540  +720  +7465

M H ] M M M M n D

B: Patrdn denante; M: Quimera mixrta;
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POST-TMO

T e TR AT TR b r———

Hinf I / MS 31

Paciente diagnosticada de BRBA, El THO se practicd a partir
de un donante del misme 58xX0.

El estudia del fenotipo eritrogitarls, practicado a8 1nter-
valog variables, muestra guaimera total de la serie roja.

En esta paclente noe s practicd estudic pre-THO mediante
log FRLP. Mediante la combinacidén Taglsst-14 (sonda mul-
ti1aléliea) ¥ cop la wtilazzacion de las sondas mini-
satélites M52 v MS531 hemos detectads, a partir del dia +Z1
¥ hasta el aia +540, un patrén de guimera mixta al cbser-
varee en las autorradicgrafias  fragmenteos de  ADN  4que,
probablemente, correspondan & células residuales del recep-
tor. A partir del dia +720 el patrdn obhservado correspande
a2 1la derante. Clinicamente la paciente ze encuentra asin-
tomidtica v con ahdlitica periférica normal.
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UPM: =3

ESTULIC DEL FENOTIFD ERITROCITARIO

PRE-THD
FEROTIPO - SEXO
RECEERTOR R1r 41
LONANTE R1RZ W o
POST~THO
DIAS +120 +180 +540 +720 +504

l00% BLRZ 100% RIRZ 100% RLIRZ 100% R1RZ 100% RLRZ

ESTUDIO CITOGENETICO POST-THO

LIRS +30 +R0 +180 +364 P20
MO- Mo mitosis 2l72i XY
SP+ 20420 2B/ 26 33733
xy Xy i
M- Médula dsea =zin fitohemagiutinina (PHA)
SF+: dangre periférica con PHA

ESTUDIO DE LOS POLIMORFISMOS DEL ADN

FRE-THO
TAQ I TAQ I HINC IT HINC IX
8T-14 MET H € ESEUDD
RECEPTOR { DONANTE F: R K td

A: 100% informative recegtorfdonante
E: 100% informativo receptor
¥: ne wnformativo
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POST-THO

e ha utilizade la combinacidén: TRD IfST-14

DIAS +2Z1 430 +60 450 #1380 4360 +540 4720 4900

—

T T T T T T T T T

T:. Quimera total

POST=-THO

—_——————— e

Paciente diagnosticada de LANL. El1 THMO s5e practicd & partir
de unh denante de dafersnte seXo.

El estudio de 1oz antigenas eritrocltarios, realizade a
partir de los 2 meses de la Ultima transfusidn, muestira una
guimera total.

w1 estudic <itogendtico practicado, a partir del dia 4320,
muestra gque lag metafases analizadas pertenecen a hematopo-
yesis del donante.

El estudic de los polimorfismos del ADN muestran gqua, a
partir del dia +21, la hematopoyesis presenta el patrén  del
donante. Clinicamente la paciente se encusktra en R,
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UGPH: 55

ESTUDIC DEL FEWOTIFC ERITROCITARIO

FPHRE-THMO FOST-THO
o DIAS  +30 +50 +90 +120 +1840
RECEFTOR O 100% © 93% O 0% O 95% A as% A
% A 10% A 5% 0 5% O
DONANTE A
o DIARS  +360 +450Q +120 +5820 +;;;h
100% A 100% A 100% A 100% B 100% A
ESTUDIOC DE LOS POLIMORFISMOS BEL ADH
FRE-TMO
Tag I TAD I HINC TI HIHC II
ET-14 HET H E ESEUDD O
RECEPTOR/DONANTE 2 W A N
A: 1003 informative receptor/donante
M: no informative
POST-THO
Se ha utilizado la combinacion: TAQ I/S8T-14
LIas +14 +21 + 30 +&1 +40 +180 +360
o T T T T T H T
+450 +540 +EQ0 £720 +810 +320 +E27
T T T T M M M

r—— —nmr

T: Puimera tortal:; M:Ouimera midta
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SH

Hls0 =M
+ 36D
450
+540
+E00
Ll
+B10O

Parienta diagnosticade de LRL. El THMD se practico a partir
de un donante del mismo sexo e incompatibilidad ABD mavor,
Durante =1 primer afio post-THO, se detectaron hematies
residuales del receptor. A partair de este momento ¥ hasta
la recaida se documentd una quimera roja del deonante.
Madiante el estudio de los FRLP se objetivd, en los dias
+30 v +180, un fragmentoc de ADM compataible con la présen-
c1a de células residuales del receptor. En el dia  +450
presentd recalda testicular sin evidenciarse recalds medu-
lar. El estudio efectusdo en aguel momento mostrd  un pairén
de ADN del domante. En el dfa +540 presentd recaida menin-
gea, con médula Bsea pormal. La recaida medular se evi-
denr1d en el dia +810. En este momente se detectd la pre-
sencia progresiva fragmentos de  ADWN del receptor que  1n-
dicaban que la recaida tenia s origen en la reaparicidn de
células residuales del paclente.
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UPN: 2b

EZTUDIO DEL FEHOTIPO ERITROCITARIC

FRE-TMO

FENOTIFO SEXQ
RECEPTOR Ir M
DONANTE Rlx v

ESTUDIO CITOGENETICO POST-TMO

LIAS +21
EP+ 12732
4aXY
EP+: fangre periférics con BHA

ESTUDIO DE LOS POLIMORFISMOS DEL ADRN

FRE-TMO
TAR I TAG I HINC II HINC TI
5T-14 MET H € FAEUDO B
RECEPTOR{ DONANTE A N A N

A: 100k infermative receptor/fdonante
H: no informativo

144



POST-THD

Se ha utalizado la combinacidn: TaQ T/S8T-14

DIAKZ +21 +30

T T

T: Quamera fa*al

POST-TMO

-

Paciente cor LAL., EI TMO ze practicé a partir de un donante
de drferernte sexo. No se pudo efectuar estudio del fenora-
Pe critrocitaric por exitus de la paclente, al mes del TMD
debids a EICH agude,

Tanto el estudlo citcgenédtico efectuado el dia +21 coms el
de los polamorfismes del ADN mastraron implante medular a
partir del dia +21.
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DPN: &1

ESTUDIO DEL FENOTIPO ERITROCITARIC

BRE-TMO

FEROTIPO SEX0
RECEPTOR A ¥
DOHANTE Q M

FENOTIPD ERITROCITARIC POST-THD

DIRE +50 +140 +210 +28{

72% 0 TES% O a40% O anx o
2B% A 24% A 20% A Z0% A

ESTUDIO CITOGENETICO POST-THO

DIAS +30 +180 +270 + 280
M- 30430 3712 XX
KA T XY+
2P+ 20420 24725 XX
ix 1/25 XY
SF- 48 XX
4 X+
M- Kédula &sea sin fitchemaglutinina {PHA)
SE+ Sangre periférica con PHA
SP-: Sangre periférica sin FHA
* Hiperdiploides del recapter
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ESTUDICO DE LOS POLIMORFISHOS DBEL ADN

FRE-TMQ
TAG I  TAQ T  HINC IT  HINC II
ST-14 MET H ¢ PSEUDD B
RECEPTOR/DONANTE A N N 3

FPOLIMORFISHOS ADICIONALES ESTUDIADOS

ECO RI HIKF I
PAW 101 M51
RECEPTCR /DONANTE i a

AH: 100% 1nformativo receptar/donantes; N; no informative

POST-THD
Se ha utilizado la combilhacisn: TAQ If53T-14; HINF I1/HME]

DIAS +14 +30 +61 +90 +180 +270 +280

T T T M M R R

T: Quimera total; M:Quimera mixta; E:Recuperacidn autéloga

PUST=-THG
T T
= N 5]
(']
o o = o
+ = = & @ o® R oM
- L th -d - - oy
&+ + - - - L] +* -
T , L . 1!
a - - .
- -t A T
- ey W Wy ey -
16 ¥n 3.6 g
e ““-“-J
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POST=TMO
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* folulas mononucleadas

Faclente con LAEL. El THMO sz praciicd a partir ae un deonante
de diferente sexo & 1ncompatibilidad ABDO mencz.

El estudic del fenotipo eritrocitaric mestré, durante todo
el segquimiento, la persistencia de serie roja del receptor.
El analisis citogenético evidencis, desde el dia +30 hazta
el dia +180, guimera total., A los +270 dias, tanto en
sangre periféricas como en médula dsea, se detectaron ancma-
lias citocgendticas arribuibles a la presencia de células
residuales del receprtor. Dichas anomalias se hicieron mas
evidentes a leoz +280 diaz en que se objetivaron metafases
Y.

la. auto-radicgrafia: con la combinacidn TAQ I/3T-14, se
obtuve un polimerfismo informativo-donante. Hasta la recai-
da no se& evidencid la aparicidn de hemopoyesis del recep-
tor.

2a. aute-radiocgrafia: la combinacidén HINF I/HS81 mostrd un
patrén del donante hasta el dia +60 post-THO. 2 partir del
dia +9%0 v hasta el dia +270 =& objetivé 1la presencia de
células residuales del receptor =sin evidencia de recaida.
En este momentg, con la evidencia de rtecaida leucdmica, el
estydia de la fraccidn mononuclear de la medula Sses mostrd
gue la hemopovésis correspendia al receptor.
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UPH: a4

ESTUDI0 DEL FENOTIFD ERITROCITARIC

FPRE-THO

RECEPTOR Fya+

DONANTE Fva-

ESZTUDIO DE LOE POLIMORFISMOS DEL ADN

PRE-TMO
TRQ I TaQ I HING II RINRC TI
ST-14 HET H £ PSEUDD B
RECEPTCR /DOHANTE F.S R M H

B:  100% dinformativo receptor/donante
B: 100% informativo receptor
H. no informative

BEOST-THO

S¢ ha utilizade la combinacidn: TAQ IFfST-14

DIAS +2% +30 +&0

M H RE

M:Quimera mixta; RP:Recaida precoz
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Pacients con LARL. E1l THMO se practicd a partar de un donante
del mismo sexo. En la etapa post TMO, se svidencid que, sz
bien la recuperacion hematoldgira corresgondia en  gran
medida & hematopoyésis del dopante, se observaba también
una banda de ADN gue correspondia a hematopovesis Gel
raceptor, En semanas sucesivas se demostrd la  presencia  de
una banda de ADN de intensidad creciente coprrespondiente
al receptor. En el dia +%0 &n un hemaograma de control, se
evidencid la recaida leucémica.
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UPN: a#

ESTUDIC DEL FENOTIED ERITROCITARIO

PRE-THO FOST-THO

DIRE +120 +210

RECEFTOR 0% o 100% Rlr

DONANTE Elr

ESTUDIOQ DE LOS POLIMORFISMOS DEL ADN

PRE-THO
TAQ 1 TAQ I HIWC II HINC II
ET-14 MET H € PSEDDD B
RECEPTOR fDORANTE A R E R

A 100% informartivo receptor/donante
R: 100% informative receptor

POST-TMOD

Ze ha utilizado la combinacidn: TAR I/S5T-14

DIAS +21 +30 +6Q +90 +1240 +1 50 +210

T T T T T T T

T: Quimera total
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POST-TMD

= o =] =] =]
- = o L= m - —
3| = L= o — — - ~ =~
A B o+ + o+ o+ 3 F F G F
N T———— b e CO i T ._":.:I'..WIT'T,—J— -||-_-—.—1
. S B TR T p
. .- - " - T - -
i

Paciente con LAL. E1 TMD se practicd a partir de un dopante
del misme sexo. El  estudio del fenotipo eritrocitario
evidencid guimera total de la serie roja a partir del dia
+120. El estudia de los polimorfismes del ADN mostrd, hasta
el momentoe del exitus debide & enterocolitis necrotizante
pot CMV, gque toda la hematopoyesis tenia su crigen an las
células del donante.
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UPM: 72

ESTUDIO DEL FEROTIPO ERITROCITARIC

PRE-THO

RECEETOR Rlr P1 Fyfa- b+) Jkia+ h-} HH

DOHANTE rr B2 Fyl{a+ b-) Jkla+ k+} HA

POST-THO

DIAS +60 +120
TRE Err HN Fy(a+ h-) P2 30% 3 Rh+

FER: Fraccich rica en reticulecitos

ESTODIO DE LOS POLIMORFISHOSZ DEL ADH

PRE-THO

TAQ I TAQ 1 HINC II HINC II

3T-14 MET H £ PSEUDC B
RECEPTOR /DONANTE o R H N
POLIMORFISHOS ADICIONALES ESTUDIADROS

TAG I TAl I ECO RI HINF I HINF 1

XJ 2.3 Xv 2C PAW 101 Msl ME31

RECEFTOR /DONANTE N N A A v

&: 100% infeormative receptor/donante
E: 1008 informativeo receptor
N: no rnformativo
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POST-THO

Se ha uvutilizado la combinacion: ME:I HINF I

- rw——

—— — — - —

DIAS +21 +E0 +4r} +180

H M M B

M:Duimera mixta; EB:Recuperacidén autdloga

POST-TMO

Faciente con Talasemia Major., El THO se practicoé a partir
de un domante del mismo sexc., El estudic del fenctipe
eritrocitaric de la  FER, evidencid, a3 ios +60 diasg, que
hubko implante de serie reja, puesto gue e fenotipo cc-
rrespondia  al donante. En el dfa +120 ¢ constatd dque la
eritropovesis era de nuevo del recepter. El estudic de los
FRLF mostrds, hasta el dia 490, guimera mixta v en el dia
+180 la existencia de recuperacidn autdloga.

154



UPw: &2

ESTUOLIQ DEL FENOTIPO ERITROCITARIO

FRE-THC

FENOTIEO SEXO
RECEPTOR & M
DONANTE A v

FENQTIPQ ERITROCITARIC POST-THO

DIAS +30 +60 +120 +1820 +360
o A 08 A Q5% A SH% A 100% A
958 B 5% B 2% B

ESTUDID CITOGENETICD POST-THO

DIARS *1l4 +21 +120 +130 + 340
M- 22fed 22122 2429 ig9/19 23fE5
46X 4axY 146Xy 46XY 45XY
SE+ 2626
46X%Y
HO-: Médula #sea sin fitchemaglutinins {PHA]
SP+: Sangre periférica con FHA

1E5



ESTUDIO DE LOS POLIMORFISHMOS DEL ADN

FRE-THO
TAQ T TAQ I HINC IIX HING IX
ST-14 HMET H £ PSEUDC @
RECEPTOR/DONANTE R N N W

FOLIMORFISHOS ADICIONALES ESTUDIADOS

TAQ T TAQ I HINF I HIRF I
Lr 2.3 iy 2 ME1 M531
RECEPTOR /DONANTE N N A A

A 100% informative recestor/donante
F: 100% informativeg recepior
M: no infocrmativo

POST-THO

Se ha atilizado la combinacidn: HINF I/M51

CTIAS +id  +21  +30  +60 %0 +120 +180 +360 +540

T T T T T T T T T

T: Quimera total
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POST-THD
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Faciente diaghosticade de AR, El THO se practicd a partir
de unr donante del mismo szexo ton incompatibilidad ABD
mayor. El estudio del fenotipo eritrocitario reveld, hasta
el afio del TMO en gue sSe evidencid una guimera total de
serie rgla, la persistencia de eritropoyesis residual del
receptoer, 81 bieh cada vex en porcentaie  decreciente. Por
atra parte, tanto 21 estudia citogenético come €1 de los
polimorfismes del ADN, mostraron gue la hematopovesis se
originaba a rprartir de células del deonante. Clinicamente el
paciente sigue asintomatico y presenta valores anidliticos

normales.
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UPN: &4

ESTURIO DEL FENOTIPO ERTTROCITARIO

PRE-THO

FERQTIED SEXG
RECEPTOR rr v
DONANTE Rlr H

FENOTIPQ ERITROCITARIO POST-THO

LIRS +120 +180

103% Elr 1{0% Rir

ESTUDIO CITOSENETICO POST-TMO

DIAS +49{ +135
M= 24724 4/8 J6XY
XE 4 XY?k
ME-: Meédula &sea sin fitohemaglutinina (PEA)
* Hipoploides, de dificil waloracian

ESTUDIO DE LOS POLIMORFISMOS DEL ADN

PRE-THO
TEG I TAQ I HINC 1I HINC II
5T-14 MET H £ PSEUDG B
EECEFTOR/DONANTE A N b D

A: 100% informativo receptor/donante
O: 100% informativo donante
4: no informative
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FOST-THG

S& ha urilizado la combilnacicdn: TRD I/8T-14

—_—

DIAS +340 +60 +90 +1325 +130

T T T M K

T: Guimera total; M:Quimera mi¥ta; E:Recuperacldén autdloga

POST-TMO

+135 SM

Faciente diagnosticada de LAL. E1 ™MD se practicd a partir
de un  donante de diferente sexo. El  estudio del fenotipo
gritrocitario practicado en el dia +120 v en el momento de
la recaida mostrd guimera +*otal de la serie roja. El es-
tudio citogenédtico evidencid, en el dia +90, hematorpoyvesis
de la donante. En el dia +335 dias &4 de &8 metafases es-
tudiadas eran del donante ¥ las 4 restantes eéran hipodi-
ploides, =zin poderse determinar su origen. Ho se efectud
cctudio citogenético en el momento de la recalda. El andla-
sig de locs FRLP, demostrd guimera teotal a particr del dia
+30. Bn el dia +135 se abjetivéd la reaparicidn progresiva
de ecéluias del receptor v en el dia +180 se evidencid
recaida leucémica. En este momento, la autcrradicografia
mestrd uns hemopoyesis con patrdn del receptor.
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UPN: &3

ESTUDIO DEL FENOTIPD ERITROCITARID

FRE-THQ

FENOTIPOD SEXD
RECEFTOR B v
DONANTE G i

FENOTIPC ERITRUCITARIO POST-THO

DIAS +50 +1 80 +360 +540
0% 0 08% O 8% O 93% O
1C% A 2% A 2% A 2% A

ESTUDLIO CITOSENETICO POST-THO

DIAS +90 +180 +360 +3240

M- 24729 XX

SE+ 223723 2020 24f24

wx b4 X
MO-; Médula &sea sin fitohemaglutinina (PHA)
5P+ sanare periférica con PHA

1g0



ESTUDYIO DE LOS POLIMORFISMOS DEL ADN

ERE-THMD
TRD 1 TAQ I HINC II HINC II
BT-14 MET H € ESEUIM &
RECEFTOR/DONANTE N M i o
POLIMORFISHOS ADICIONALES ESTUDIARDOS
TR I TAQ 1 ECO RI
xJ 2.3 20 FaWw 101
RECEPTOR fDONANTE A B A
Ar 100% informative receptor/donante
D: 100% dinformativo donante
H: no informativo
FOST-THO
S¢ ha urtilizade Ia combilpnacidm: TAQ IfXT 2.3
DIAS +21 +30 +60 +5{ +180 L360 +540 +600Q
T T T T T T T T

T: QGuimera total
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BFOST=-THO

Pacients diagnosticadoc de enfermedad de Hodgkin., El THD se
practict a partir de up donante de distinte sexo con incom-
vatibilidad ABC mencr. El estudioc del fenctipo eritrocita-
rip efectuado a partir del dia +90 vy hasta el dia +540
evidencia la persistencia de un pequefic porcentaje de =serie
roja residual del receptor. Tanto el anilisis citogenetico
coms el  estudic de los FRLP, efectuade éste dltime a partirx
del dia +2! musstran guimexa fotal., Tante clinica como
bioldgicamente no existe evidencia de enfermedad de Hodg-
Kim.
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UrN: &7

ESTUDICQ DEL FENOTIPC ERITROCITARIO

PRE-THO
B FENOTIPO SEXO
RECEPTOR Fyb+ v
DONANTE Fyh- M
POST-THO
DIAS +120 +180 +360
100% Fyb- 100% Fyb- 100% Fyb-

ESTUDIQ CITOGERETICD POST-THO

DILS +30 +&0 +910 +180 +380
M- 13713 N mitasis 1&£716& 21721
X e p i
5P+ Z0/20
iR
M- M&dula dsea zsin fitohemaglutinina [FHA)
SP+: Sangre perifdrica con FHA

ESTUDIO DE LOS POLIMORFISHOS LDEL ADN

PEE-TMD
TAQ 1 TAQ 1 HINC II HINC TI
5T-14 MET EH & PEEUDO B
RECEPTOR/DONANTE a H i) v}

B: 100% ipformativo receptor/donanta
D: 140% informative donante
H: no informativo

ie3



FOST-THO

Se ha utiiizado la combinacidn: ThAe L/3T-14

LILS +21 +30 +99{ + 1820 +240

T T T T T

T: Quimera tetal

POST-TMO

" —_— - i e —
..,._,...___.___i_l-_d_-.nL-\. —— L

Paciente diagposticade de LANL. El THMOD se practicd a partir
de un donante de giferente s=sexo. El estudic del fenotipo
eritrocitaric, practicade a partir del dia +130, 21 andli-
sis ecitogenético realizado a partir del dia +30 v g1 ps-
rudio de los FRLE, practicade a partir del dia +21, mues-
tran guimera total. El paciente =sigue clinica y bioldgica-
mente en remisicn complets,
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OPiH: 9l

ESTUDIC DEL FENOTIPO ERITROCITARIC

PRE-THO POET-THD
DIAS +90 +120 +1 580 +360
RECEPTOR ) 9% D 100% & 1003 O 109% O
h% A

DOWANTE o

ESTODIO DE LOS POLIHORFISHOS DEL ADN

FPRE-TMG
TAD I TAQ I RINC 1II HINC TII
5T-14 MET H = ESEUDD #
RECEPTOR/DONANTE A E E R

FOLIMORFISHMOS ADICIOHALES ESTUDIADOS

TAQ I TAQ I
I 2.3 BY.15

RECEP'TOR/DONANTE - A

A1 100% informaltlive receptor/donante
F: 100% informativo receptor

FOsT-THO

Se¢ ha utilizade la combinacidn: TRQ I/ST-14

DIAS +21 +30 60 +90 %180 +160

T T T T T T

T: Quimera total
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POST-THO

= &

+180

Paciente diagunosticado de LANL. E1l THO ze practicd a partir
da un donante del misme sexo con incompatibilidad  ARO
menar. Tante el fenotipo eritrocitario, practicado a partir
del dia +90, como el estudie de los FRLP, practicado a
partir del dia +21, han demostrade quimera hematopoyatica
total. Bl pacients sigue ciinica v bkicldgicamenle 2n remli-
£idn completa.

l6g



UPH: 42

ESTODIO DEL FENOTIPO ERITRUCITARIO

FRE-TMO

FEHOTIFO EEXQ
RECEPTOR LB M
LONANTE B W

FENOTIPO ERITROCITARIC POST-THMO

DIAS +40 +60 +90 +120 +180

% 2 95% B L00% E 100% B 100% B

ESTUDIO CITCGENETICO POST-THO

DIAS +21 +30 +&0 +40 +130 +390

M- 2270232 23723 19F19  2xr2z 0 224Z2 49/18 X¥; %/18 XX,

XY oy xy Y £Y e 18y, 2{15;:171)7
SEy 2020

xY
M- Kédula ¢sea sin fitchemaglutinina (PHAD
5P+ Sangre periférica con PHA

1&7



ESTUDIC DE LOS POLTMORFISMOS DEL ADN

FRE-THO
TAQ I TAD T HIHC II HINC II
ST-14 HET H & PEEUDD B
RECEPTOR/DONANTE ui H R &

FOLIHORFISMOS ADICIONALES E3TUDIADCGS

TAQ 1 ECO RI
xJ 2.3 PAW 101

RECEETOR/DONANTE E i

A: 1a0% informativo receptor/donantse
EB: 100% informativo receptor
¥: ne informativo

FOST-THD

e ha utilizado la combinacidn: HIWC II/PSEUDD [

LIAS +14 +Z1 +30 50 +90 +120 +390 +3%92 +400

T T T T T T M M M

T: Ouimerada teotal; M:Quimera mixta
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BOET-THO
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Pariente diagnosticada de LANL. EXI THO se practicd & partar
de un  donante de diferente sexo con incompatibilidad  ASD
menor. El estudioc del fenctipo erztrocitaric mestrd, ini-
cialmente ¥ hasta el dia +90, persistencia de serie roja
residual del receptor, para revertir a guimera roja total 3
partir del dia +180. No se determin¢ el fenotipo eritroci-
tario en el ‘wnmomento de la recaida, por estar previamante
transfundida. El estudia citogendtico mostrd, hasta el dia
+180, un patrén hematopoyvético del dJdonante. En el dia +390
y coinecidiendo con la recaida lewpcédmica se evidenciaren
metafases XX, Fl estudic de los poliimerfismeos del ADN,
evidencis quimera totral desde el dia +14 hasta =1 dfa +180,
Coincidiende con la recaida leucémica se conhstatd gquimera
mixta, &8 decir, la reaparicidn de células residuales de la
paciente. En el dia +400, una vez finalizada la gquimictera-
pia, para intentar inducir nuevamente la remisidn, se pude
obgarvar gque si1  bién persistia la guamera mixta, 1  frag-
menta de ADN correspondiente a la pacilente era muy debil y
1a mayor parte de la hematopoyesis pertenecia a células del
donante. La pacliente sigue en  remisicn completa post-rein-
duccidén, segun esquerna DOW (Daunorrubkicina, Vincristina v
Mitoxantrone).
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UBPN: 94

ESTUDLIO LEL FENOTIED ERITECCITAERIC

PRE-THD

FEHOTIPG SEXQ
RECEPTOR 4 y
DONANTE A [

EZTURIO CITOGENETICO POST-THO

DIAS +21 +30
M- 22722 23723
16XK 46X
M- Mé&dula &5ea sin fitonemaglutinina (PHRD

ESTUDIO DE LGS POLIMORFISMOS DEL ADK

PRE-TMU
TAR 1 TAQ I HIHZ II HINC II
5T-14 HET H £ PREUDG &
RECEFTOR/DONANTE D Y M N
FOLIMORFISMOS ADICIOWALES ESTUDIADDS
TAQ I TAQ I HINWNF I HINF I
X3 2.2 v 2C ME1 M=31
RECEPTOR/DONANTE H W A A

A: 100% infeormative receptorfdonants
D: 1L00% informative deonanmte
N: no informativo
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FGST-THG

Se ha utilizado la combinacidn: HINF 1I/M31

r———

DIAS +14 +Z1 +30

T T T

T. Duimera total

POST-TMO

-f == (-
=l ™~ "
noOoK o+ 4+

Paciente diagnesticade de LANL. El TMO se practico a partir
de un donante de distinto sexo fon 1nconpatibilidad  ARD
mayar, ¥Wo se pude efectuar estudio eritrovitario por exitus
del pacicnte 21 mes del ™03, El estudioc citooenético,
afectuado a partir del dia +21 ¥ el estudic de los FRLE, a
partir del dia +14, demostrarcn guimera linfohematapovética
total. E1 paciente fallecid de hemorragia pulmonar masiva
sin evidencia de infiltracidn leucémica.
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LUEN: 29

ESTUDIO DEL FENOTIPQ ERITROCITARIO

PRE-TMO

FENOTIED SEXQ
RECEPTOR Fva- W
DONANTE Fya+ b

ESTUDIO CITOGEMETICD FOST-THO

DIAS +21 +30 +78

M- 24/24 z2f22 2710 XY
IEXX FEEX B/10 XX

M- HMédula &sea sin fitobemaglutinina (PEA)

EETUDIC DE LOS POLIMORFISHOS DEL ADN

PRE-THCG
TAD T TAD I HINC I HINC I1
&T-14 HMET H 5 PEEUDD B
RECEPTOR/DONANTE ¥ o R N

POLIHORFISMOS ARDICIONALES ESTUDIADOS

TR I TAQ I TRQ I HINF I HINF I
T 2.3 XV 2C 87.15 MS1 231

RECEPTOR /DONANTE N D | A h

100% informativo recepior/donante
100% informativo donante

100% informartivo recepior

no informativo

=W e
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FOST-THO

& ha utilizado la combinaciar:  HIWNF I/MS1

—

DIAS +14 +21 +BD +T76

T T T R

T: Quimera total; E:Recuperacicn autiloga

POST=-THO
= =
& 7]
- = = @m wm s
- ™ ™ [ S
B & o+ + 4+ 4+ 4+ 4+
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CREEC RN 1)

M B AT

Facirente diagnesiicade de LAL. El THO se practicd a partir
de un donante de diferente sexc. MWo se pudo efectuar es-
tudig del fenoctipo eritrositario, por fallecer &1 pacisnte
antes de los 3 meses del THO. El estudic citogenético
democstrd  1mplante medular en el dia +21, ewvidenclande
reaparicion de metafases del receptor en el dia +76 post-
M. Bl esrudio de les polimerficsmos del ADN demostrd
implante medular en el dia +14. En el dia +76 y coincidien-
do con el diagnéstico de recalda leucemica se constatd que
la hematopovesis habia s1do reemplazada por la del recep-
tor.

173



OFN: 102

ESTUDIO DEL FEHOTIPO ERITROCITARIO

PRE-TMOD
FENOTIPQ SEXQ
RECEFTUR o H
DOHANTE ft v
POET-THD
LIRS +6 0 +120 +180 +360
100% © G9% 0O 0% A 100% &
1% & LO% 0O

ESTUDIQ CITOGEHMETICO POST-THO

DiAs +30 rG +490 +180
M- 24724 las14 30/30

SEBXY ABXY 4+HEY
SP+ STHET 46XY
M- Médula &sea sin Fitochemaglutinina [(PHAS
SR+ Sangre paeriferica con PHA

ESTUDIO DE LOS POLIMORFISMOS DEL RDN

FRE-THO
TAG I  TAQ T  HINC II  HINC IT
5T-14  MET H € PSEUDO B
RECEETOR /DONANTE A R D A

h: l1o0t informativo receptorfdonante
o: 100t informativoe dottante
B: 100&% informativo Teceptor
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FOST-THMO

Eg ha utilaizado la compilnacion: TR 1/5T-14

DIAE + 30 +&0 +94 +18&0

T T T T

T: fuimera total

POST-TMO
= ->
0] Ty
=
= = = 2 =]
(] =) [y r~
EOOo O+ o+ o+ 4
4
=

Paciente diagnosticada de LAL. El TMC se practicd a partir
de un donante de distinto seXxo cont incompatibilidad  ARD
mayor. El estudao del fenctipo eritrocitario, efectuado a
partir del dia +60, demostrd persistencla de eritrapoyesis
residual del  receptor hasta revertlr a guimera rola total
al afio del THO. El estudlc citogendtico mostro, a  partlir
del dia +30, merafases XY del donante. Asimisme, el estwdac
de los  FRLP mostréd quimera hematopoyeética total a  partar
del 21a +30, La paciente estd clinicamente asintomatica ¥
en remlisian conpleta,



UPH: 109

ESTUDIC DEL FENOTIPOD ERITROCITARIC

PRE-TMOD

FENOTIPO SEXD
RECEFTOR Fyb- v
DOHANTE Fyb+ T W
POST-THO
DIAS +75 +210 +2 70

100% Fyb+ 100% Fybe+ 100% Fyb+

—

ESTUDIO CITOGENETICO POST-THMO

DIAZ +30 +61} +90 +124 +1 80
M- 17407 XY RO ED XY
Cr Ph'- ¢r Ph'-

SE+ IRFEE XY i9/22 XY 22F22 XY

Jf20 K¥r 322 XY=

Cr Ph'- Qr Bh'- Cr Fh'-
M- Médula ds5ea sin fitohemaglutinina [PHA)
5P+ Sangre periférica con PHA
LI Con anomalias complejas no clonales

ESTUDI{O DE LOS POLIMORFISMCS PEL ADN

PRE-THO
TAD 1 TAR I HINC II HINWC TT
ET-14 MET H E FSEIDD 2
RECEPTOR /DONANTE N A ¥ A

A: 100% informative receprtor/dopnante; N: no informativo

iTg



POST-THO

S ha utilizado la combinacifn: HINC TI/PSEUDD 0

DIAS +213 +310 + &0 40 +120 +180 +180 +270

H H M M M M H M

H:Duimera mixta

POST-THO

Paciente diagnosticado de LMC Cr Ph'+. El THMO se practicd a
partir de un donante del mismo sexo. El estudio del fanoti-
po eritrocitario mostrd quimera total de la serie roja s
partir del dia +73%. El estudic citogenétice demostrd im-
plante medular en el dia +30, evidenciado por la presencia
de metafases X¥, en MO-, =in chjetivarze el Cr Ph' en
ninguna de =llas. Desde el dia +9%0 hasta el +120 se eviden-
cid en 5P+ la presencia de metafases Cr Ph' negativas con
ancmzlias complejas no cleonales. Asy mismo, rl  estudic de
log FRLP evidencid, a partir del dia +21, gquimera mixta, la
cual ha permapecide estable hasta el momento de sfectuar e1
Hltime andlisis a las +270 dias. El paciente estd clinica ¥
bioldgicamente asintomdtico sin evidencia de LMC,
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UPFN: 122

EETUDIO DEL FENQTIPO ERITROCITARIO

FRE-THO
FEHUTIFQ SEXO
RECEPTOR Eh {D)- v
LONANTE ah {(L)+ I
BOST-THO
DIAS +40
10% D+ T

ESTUDIO CITOGENETICO POET-THOD

LIAS +30 +50 +180

M- 25725 46XX

2P+ cE2f22 25525 46XX 23722
4 LEK 1726 46XY» 16XX

M- Madula &sea sin fitahemaglutinina [PEA)

3P+ Sangre periférica con PHR

¥ Con miltinles anomalias

ESTUDIO DE LOS POLIMORFISMOS DEL ADN

FRE-THO
TAQ T TAQ I HINC 1T HINC 11
5T-14 HMET H 5 PSEUDD B
RECEPTOR/DONANTE N N K A

A: 100% infoermartive receptor/donante; N: no informativo
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POST-THO

Se na utilizado la combinacisn: HINC II/FSEDDROD B

DIAS +21 +60 +90 +180

M T T T

T: Quimera total; M:Quimera mixta

POST-TMD

X

dp]

o 0 =

e I == T = R " I - - N - =

L R Y - T TR R I

- + o+ + * 0+ %

- D=
L ) :

Paciente diagnosticado de LAL. El THMO 52 practicd & partir
de un deopante de distinte sexo. El estudic del fenotipo
eritrocitaric mostrd, a 1los +40 dias, la presencia de un
1% de hematies del dopante. El estudic cirtogenétilco,
efectuado &n MO-, dJdemostrd implante meddlar en el dia +30.
En el dia +90, se detectd, en el estudlo efectuado en 5P+,
la presencla de 1 metafase XY con miltiples ancmalias. En
el dia +:i80 la hematopoyesis Ppertenecia a 1la donante. E1
estudie de los pelimorfismos del ADH  evidencid gquimera
mirta en ! dia +21, para detectarse guimera total & partar
del diz +60. Ak los +£ meses posSt-THD presentdé recaids
testicular, persistiendo en remision medelar a los  +10
meses post-TMO.
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UBN: 1218

ESTUDICQ DEL FENOTIPD ERITROCITARIO

PRE-THMD
FENOTIFO SESG
RECEFTOR RZr W
DOHANTE rr M
POST-TMO
DIAS +20 +120
a0% rr 100% ¥

ESTURID CITQGENETICO POST-TMO

LIRS +14 +60 +44) +iZ20
M- 23723 22522

46X 4BKX
504 4726 4BXY* 2724 46XT= £4/724

22726 46X% 22724 46XX 18XK%

Mo-: Médula dsea sin fitohenaglutinina (FHA)
5P+ Sangre periférica <on FPHA
LI Con maltiples anocmallias nge ¢lonales

E3TUDIQ DE LOS POLIMOGRFISMOS DEL ADN

FRE-TMC
TAQ I TAQ 1 HINC 11 HINGC II
8T-14 MET H = EFSEODD @
RECEFTCOR/DONANTE A N W N

A: 100% informative receptor/fdonante; N: no informative
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POET-THO

Se ha utilizado 1a combainacidn: TAD I/5T-14

LIRS +14 +d1 +30 +50 +120

T T T T T

T: Quimera total

POST-TMO

Paciente diagnosticadeo de LAL. El1 TMO se practicd a partir
de un donante de diferente sexo. Bl estudic del fenotipo
gritrocitario, efectuado & partir del diaz +940, mastra
inicialmente persistencia de serce roja residual del recep-
tor, para revertir a guimera roja total en el dia +120. E1
estudio citodenética, practicado a los +14 dias  en Ho-,
demostrd implante medular. EBn los adias +60 v +90 1l anali-
sis citogenétice efectuade en SP+, detectd 'la presencia de
metafases XX con mdltiples anomalias no clonales. En el dia
+180 &1 andlisis ¢itogendticso, practicado en  SF+, nmostrd
guimera hematopoyética totai. El estudic de los polimerfis-
mos del ADN mestrd, a partir del cia +14, guamers total., E1L
pacientse sigue clinica ¥ bicldgicamente en remisidn oo -
pleta.
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UpM: 129

ESTUDIO DEL FENOTIPO ERITROCITARIOC

FRE-THO
FENOTIPO SEXD

RECEPTOR Rlr H
LONANTE o R1RZ i)
EOST-THO
D1AZ +120 +180

45% R1RZ 100% RIRZ
ESTUDIC CITOGEHETICO BOST-TMO
DIAS +20 +590 +120 +1480
M- 23723 4657
SF+ Z2F22 24424 No mitosis

4oxY 46XY

M- Médula deea sin fitochemaglutinina {FHR)
SF+: Sangre periférica con PHA

ESTUDIC DE LOS POLIMORFIZHOZ DEL ADN

PRE-THO
TAD I HIKC II HINC II
ST-14 £ PSEUGLO A
RECEPTDR;ES;HHTE ;| N R
A: 100% informativo rec;;;arfdonante

100% informativo receptor
no informativo

==



FOST-THO

Se ha utilizade 1a cembinacidn: TAQ IfST-14

Dint +21 +30 +60 +40 +180

T T T T T

T: Quimera total

POST—TMO
[ B
Haﬂﬂmm
~
%= A o+ ¥ %% §¥ 7

o> W g - .

Paciente diagnosticada de enfermedad de Waldenstrom. E1 TMO
ge practicd a partir de un donante de diferente sexo. El
sequimiente, mediante el fenotipo eritrocitarico, evidencid
gn e} djia +120 la persistencia de un pegqueiio porcentaje de
sarie roja del receptor, para revertlr a quimera roja total
en el dia +180. EL estudic cilitogenatico demostrd, en SP+,
implante medular en <1 dia 30, Con el estudic de  los
polimorfismos del ADH se demostrd implante hematopoyético
de rcélulas del} donante a partir del dfs +2)}. La paciente no
presenta evidencia de enfermedad linfoproliferativa v el
componente M s ha ide reduciende prouresivamente a lo

largo del seguimienta.
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UPM: 141

ESTUDI{Q DEL FENOTIFD ERITROCITARIC

PRE-THMO

FENOTIEC SEXO
RECEPTODR E W
DONANTE B M

—

ESTUDNG CITOGEHETICO POST-THO

DIAE +21 +45
M- aj24 21721
46XX AR MK
o T Medula Gsea sin fitohemaglutinina {FHR)

ESTUDIC DE LOS POLIMORFISHMOS LDEL ADN

PRE-TMO
TAQ I TAQ I HINC I1I TAQ I
£T-14 HET H E Xv ¢
RECEPTOR /DONANTE & ] R N

A: 100% informative receptor/donante
B: 100% informativo receptor
N: neo informative
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POST-THD

Se ha utilizgde lz combinacidn: TAD IS37-14

—

DIZ3 +21 +30) +45

T T T

T: Duimera tortal

POST-TMO

63

(sl o Tl L™

T ™ b o
= ] -+ -+ + g
My

- s

Paciente diagnosticado de LANL. E1 THMD se practicd a partir
de un denante de diferente sexec <con incompatibilidad  ARO
mayor. No se pudo efectuar estudio del fenctipo eritrocita-
rio debidc al eritus deil paciente a los +45 dias por EICH
agudo v Keumonla por CMV., El estudic citogenético demostrd
quimera total a partir del dfa «21, igual gque el estudio de
la= FRLP.
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UPH: 145

ESTUDIC DEL FENOTIPO ERITROCITARIO

PRE-THO

RECEPTOR RIr

LONANTE H1RZ

ESTUDTO DE LOS POLIMORFISMOS DEL ADN

FRE-THO
HINF T HIKF I
ME3l Ms1
RECEFTCR /DONANTE A A

A:; 100% informativo receptor/fdonante

FOST-THD

Se ha urilizado la combinacidn: HINF I/MS531

BIAS +21 +30 +45 +90

T T T T

T: Quimara total
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POST-TMCG

Faciente diagnosticade de enfermedad de Hodgkin. El TMO ze
practicd a partir de un denante del mismoe Sewo.

Mo se pudoe efectuar estudic eritrogatarico debido o las
miltiples necesidades transfusionales hnakidas durante su
ingreso, E1 estudico de los polimarfismos del ADN demostrs
implante a partir del dia +21. Fallecid a los +3 pmeses del
THO, & conseclencia de EICH grade IV, sin evidencia clinica
de enfermedad de Hodakin.



DEN: 153

ESTODIO DEL FEROTIPD ERITROCITARICQ

FREE-THO

FENOTIFD SEXO
RECERFTOR Elr W
DOMANTE R2r M

ESTUDIC DE LOZ POLIMORFISMOS DEL ADN

PRE-THO
TAQ I HINF I
8T-14 Mz1
RECEPTOR /DONANTE y: &

B: 100% informative receptor/dorante
H: no informativo

POST-THMO

S ha utilizade la combinacisn: HINF I/M531

BIAS +14 +21 +30 +60

+4940

T T T T

T: Quimera total
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POST—TMO

Paciente diagnosticado de LAL. El1  THMO se practicd a partir
de un donante de diferepte zexo., No se realiad estudie del
fenotipo eritrocitarie por estar el paciente transfundido
recientemente. MWo se efectud estudio citogenétice post-
TMO. E1 esrudic de los polimorfismos del ADN  demostrd
implante medular a parctir del dia +14. Actualmente s5ique
en RC.
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UBEH. 137

ESTUDIO DEL FENCTIFD ERITROCTITARIO

FRE-THG

EECEFTOR B

LOMARRTE AR

ESTODIO DE LOS POLIMORFISHMOS DEL ADN

FRE=-THO
HINF I
M531
RECERTOR /DONANTE A

A 100% informativo recepiorfdonante

POET-TMD

& ha utilizado la combinacidn: HINF I/M23l

DIAS +21 +30 +60

T T T

T: Quimera teotal
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POST-TMO

Paclente diagnosticada de LAL. El TMO se practicéd a partir
de upn donante del misips sexc. Ne se practicd estid:ic feno-
tipo erirrocitario por estar transfundida recientemente, EI
eztudic de los FTRLE, demostrd imelante en el dia  +14. La

paciente estd clinica ¥y blologicamente en RC.
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UFH: 21&C

ESTUDIQ DEL FENOTIPO ERITROCITARIO

FRE-THO

RECEPTOE O

DONANTE M

——

ESTUDIO PE LOS POLIMORFISMOS DEL ADN

PEHE-THO
TAQ I TAQ I HINC II HINC II
ST-14 HET H E PSEUDD B
RECEPTOR/DONANTE A M R A
FOLIMCRFISMOS ADICIONALES ESTUDLADCS
TAG I TAQ I TAQ I
XJ 2.3 87.15% v ZC
RECEFTOR /DUNMANTE | Y M

A 100% infermativoe receptor/donante
A:  100% informative raceptclr
' I no informative

POST-THMO

Se ha urilizade la combinacidn: TAQISST-14

DIAS +30 +60

T T

T: Quimera total
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Paciente diagnostisada de LAL. E1 THMO se practicd a partir
de un donanie del milsmo sedo. No se practicd estudio del
fenctaipo eritrocitarac post-TMO. Mediante 1los FRLEP ze
demostrd  quimera total en el dia +30. La paciente sigue
clinica v pioldgicamente en RC.
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OFNH: Z1&C

ESTURIO DEL FENOTIED ERITROCITARIC

FRE-THOQ

FENOTIED SEXC
RECEERTOR Fenotipe idéntico v
DONANTE Fenctipo ideéntico M

ESTUDICO DE LOS POLIMORFISMOS DPEL ADH

FPRE-TH
TAQ I TAQ I HINC II HINC II
37T-14 MET ® & PSEUDD &
RECEPTOR / DONANTE A Ju i H

POLTMORFISMOS ADICIONALES ESTUDIADOS

TAQ I TAY I
¥ 2.3 87.15

RECEPTOR /DONANTE D D

——

- 1008 informzeive receptor/donante
[+R 100% informativo donante
H: no informativo

FOST-THO

9e ha utilizads la compinacidn: TAQ IJET-14

DILAS +21 +30

T T

T: Quimera teotal
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Paciente diagnosticade de LAL. E1  THO se practicd a partir
de urn donante de diferente sexe. Rl estudioc del Ienctipo
eritrocitarie pre-THO, mostrd un patrom idéntico. HMediante
el andlisis de los FRLP, se objetivd mmplante medular a los
+21 dias. FPresentd recaida testicular ¥ postericormente
medular en el dia +270. No se efectud estudic molecular en
el momento de la recaida.
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UPN: 220C

ESTUDIY DEL FEHOTIPD ERITROCITARIO

PRE-TMO

FENOTIPOD SEXO
RECEPTUR o W
DONARTE A M

ESTULRIC PE LOS POLIMORFISMOS DEL ADN

PRE-THO
TAR 1 TAQ T HINC II INC II
5T-14 MET H € PSEDDD g
RECEFTOR /DONANTE N R D D

POLIMORFISMOS ADICIONALES ESTUDIADOE

HIWF I HINF I
MS1 MS31

RECEPTCR/DONANTE H A

A 135% informativc receptoaridonante

D 100% informarive donatite

E: 100% infeormative receptor

H: no infermativo

POST-THO

9e ha utilizado la combinacidn: HINF I/M331

DIAS +21 + 300

T T

T: {fuimera trotal
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Paciente diagnosticade de &R wgrave. El TMO s5e practicd a
partir de un donante de Arferente sexo. HNao s pracsfica
estudic del fenotipoc eritrocitario nl clitegenético peost-
THC. Mediante los FRLP se objetive implante medular a los
+21 dias. El paciente estd actualimente asintomiticao ¥ con
valares analiticos normales.
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OFM: 2ZZ1«

ESTURIY DEL FEROTIPO ERITROCITARIO

PRE-TH

RECEPTOR Jk{a+b+)

DONANTE JR{a+b-}

ESTOLRIO DE LOS POLIMORFISHMOS DEL ADN

FRE-TMD
TAQ I TAQ I HINC II
5T-14 MET H E
RECEFTOR /DONANTE A R M
POLTMORFISHOS ADICIONALES ESTUODIADOS
HIHC I HINF I
FSEUDD @& HE1l
RECEFTOR/DONANTE N H

A: 100% infoermative recepiorSdopante
E: 1900% informativo receptor
B: no informativo

BPOST-THO

8 ha utilizado la ceombinacidn: TAD I/5T-14d

DIRGE +21 +30

+180

T T

T

T: Quimara total
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POST-TMO
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Paciente diagnosticada ¢e LANL., El1 TMO se practicd a partir
de un donante de diferente sexo. Ho se efectud estudic del
fenprtipo eritrogitario ni ciltogenético en el post-THO. EIL
estudie de los polimorfismes del ADN mostzd implante medu-
lar & partir del dia +21. La paciente sigue ¢linica ¥y

hioldgrcamente 2n BC.
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UPN: 229C

ESTURIC DEL FENOTIPQ ERITROCITARIO

FRE-TH(G

RECEPTOR R1R2Z

DOMANTE Elr

-

ESTUDPIO DE LOS POLIMORFISMOS DEL ADN

PRE-TMO
TR I TAQ T TARQ I HINC IT. HINC IX
8T-14 MET H XV ZC £ PSEUDO A
RECEPTOR/DUNANTE A N R .\ R

A: 100% informative receproar/donante
R: 100% informative receptor
H: npo informativo

POST-THO

Se ha utilizade la combinacidn: TARY I/S5T-1d

LIAS +9{

T

T: Quimara total
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+90

Paciente diagnosticade de LANL. Bl THMO se practicd a partir
de un donante del misme sexo. No se  efectud estudic del
fencotipo eritrocitaric post-TMO. Madiante 1os FRLP se
cbyetivd a los +90 dias quimera total. El paciente S1gue en
RC.
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OPFH: 240¢

ESTULICQ DEL FENOTIPO ERITROCITARIO

FRE-THO
FENOTTED SEXD
RECEPTUR Ik M
DONANTE REir v
ESTULRIC DE LOS POLIMORFISHOS DEL ADN
PRE-THD
ThD 1 TAD T HINC I1 HINC TI
aT-14 HET H E FSEUDO @

RECEPTOR /DONANTE R H N D
FOLIMORFISKOS ADICIONALES ESTUDIADOS

Tag I TaQ I Bel I

¥XJ 2.3 XV ¢ 5T-14
BECEPTOR/DONANTE R H B
L: 190% ipformativo dotante
E: 100% ainformativo receptor
E: ngo informativo
POST-THD
Zg ha urilizado la combinacidm: TAQ 1/75T-14
DIAS +Z1

T

T: Quirera total
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+21

Paciente diagnosticada de LANL. E1 THO se practicd a partir
de un donante de diferente sexo. Ho se reallzd estudio del
fenctips eritrocitario en el post-THO. El astudio de 1los
rolimorfismos del ADN mostrod implante medular en €1 dia
+21.
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UEN: Z41C

ESTUDICQ DEL FENOTIPQ ERITROCITARIO

FEE-THO

FENOTIPO SEXQ
EECEFPTCR ] M
DUNANTE A v

EZTORIO DE LOZ POLIMORFTSHOS DEL ADN

FRE-TMD
TAD I TAD I HINC II HINC I
8T-14 MET H 3 FSEUDO [
RECEPTCR /DOHANTE H ] H h

POLIMORFISHOS ADICIONALES ESTUDIADOES

TAQ I TAQ I HINF I HIRF I
XJ 2.3 X¥ IC M51 MZ31

RECEPTOR/DONANTE D N N D

; 100% informative donante
N: no informative

POST~-THO

e ha utilizado la combinacidn:; HIWF I/MS31

DIAS +30 +614} +30

L | H M

M: Quimera mixta; D: Patrén donante
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Paciente diagnesticada de LANL., EI TMO se practicd a partir
de urn Jdonpante de diferante sexXxo. Ho se practicd estudio del
fenotipo eritrecitarioc ni citogenético en el post-TMO. EL
gstudio de log pelimorfismos del ADN mostrd implante medu-
lar el dia +30. Debido a 4que el polimerfismo obtenido can
cl estudic de maltiples sondas fuse maxime informative
danante, ne se  puede aSegurar que no coexistieran desde el
inieis edlulas residualegs del receptor. Presentd recaids
medular a lop 3 meses del post-THMOD., La autorradicgrafia
gracticada en este momento evidencid un fragmente de ADH de
mayor intensidad, sugiriende la presencia de hemcpoyesis
del recepror.
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UEK: 242C

ESTUDIO DEL FENOTIPO ERITROCITARIO

PRE-THO

HECEPTOR Rlr

DONANTE BiRZ

ESTUDIO TE LOS POLIMORFISMOS DEL ADN

BRE-THD
TAQ I TAQ I TAQ T HINC II HINC II
8T-14 HMET H XV 2C c BPSEUDD A
RECEPTOR /DONANTE M D N D u

POLIMORFISHOS ADICIONALES ESTUDRIADDS

TAQ I TAQ I ECO BRI HINF I HINF I

¥T 2.3 8T7.15 PAW 101 H31 M&31
RECEPTORfDONANTE i) 31 A A A
A: 100% dinformativo receptcor/donante
: 100% informativa donante
F: 100% informativo receptor
M: no infermative
POST-THD

Se ha utilizade la combinacicén: HINF I/MS31

DIAZ ¥ 30 +360

T T

T: Quimera total
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Paciente diagnosticada de LAL. El TMO se practicd a partir
de wun danante del mismo sexo. No seé practicd estudio del
fenotipe eritrecitaric post-THO. HMediante la utilizacidén de
las ¥FRLP, s¢ objetivd quimera total en &l dia +39. El
paciente estd clinica v bicldgicamente en remisidn completa
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UPN: 243C

ESTUDIQ DEL FENOTTIPO ERITROCITARIO

PRE-THKC

RECEPTOR I

DONANTE Rlr

ESTUBPIO DE LOS POLIMORFISMOS DEL ADN

FRE-THO
TAQ I TROQ I HINC LI HIHC II HINF I
5T-14 HET H € ESEULO a M31
RECEPTCOR/DONANTE ] R N H A

A:; 100% informativo receptor/dconante
R: 100% informativo receptor
M: ng informativo

FOST-THO

g ha utilizade la combinacsidn: HINF I1/MES1

DIAS +2{ +1 20

T T

™

7: Quimera total
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Paciente diragnosticada de LAL. E1 TMOD se practicd a parrtar
de un  donante de diferente sexo. No 52 practicd estudis del
feneotipe eritrogltaric nl cltodenetico en el post-THO,
Mediante los polimorfismos del ADN se ebjstivd quimera
total & partir del dia +30. La paciente =sigue clinica v
bilolégilcamente &n remlsidn completa.
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UPN: 244C

EZTUDIO LEL FENCTIPC ERITROCITARIO

FEE-THO

FENGTIFO SE¥OQ
RECEPTOR A Y
DOHANTE B i |
POST-THO
DIAS +120

100% B

ESTUDRICO LE LOS POLIMORFISHMOS DEL ADN

PRE-THO
TAD 1 TAQ 1 HINC II HINC 1I
2T-14 MET H € FSEODDOD B
RECEFTCR /DONANTE D i N N

POLIMORFISMOS ADICIONALES ESTUDIADOS

TAD I TAQ 1 HINF I
Xy 2.3 Xy 2C Hs1
RECEETOR /DONANTE W W .

h: 100% infoarnative receptorSdonante
D: 100% informative donante
¥F: no informativo

210



BOST-THO

Se ha utilizado la combinaclawn: HINF IfMS1

LIRS +21

T

T: Quimers total
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Paciente diagnoesticado de LANL. El THMO se practice a partir
de un donante de diferente sexeo. Ee objetivd implante de
serle roja en el dia +120. Cen &l estudic de los polimor-
fiemos del ADN == evidencidé implante medular a los  +21
Afas. E1 paciente fallecid en remision completa como con-
secuencla de i1nfeccadn pultmonar bilateral a los 4 meses

del THMO.
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UPN: Z245C

ESTUDIO DEL FEHOTIPO ERITROCITARIO

PRE-TMO

FENOTIPO SEXO
RECEFTOR RlEZ M
DONANTE Fir v

EETUDIQ DE LOS POLIMORFISMOS DEL ADN

PRE-THOD
TEQ I TAQ I HINC II HINC II
5T-14 MET H (S PSEUDC B
RECEPTOR/DONANTE R N M R
POLIMORFISMOS ADICIONALES ESTULRIADOS
TAQ I TAD I HINF T
Xy 2.3 I 2c M5l
RECEPTCR/DOMANTE R i A

A 100% informative recepteorfdonante
R: 100% informativo recaptol

N: no informative

FOST-TMO

%2 ha utilizade la combinacidn: HINF IfMS1

DIAS +#14 + 30 +5{

T T T

T: Quimera total
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Paciente diagnosticada

partir de un donante de distinto

THO. Con el estudic de los FRLP
a loz +14 dias.
4 log 3

clinica de su LMC.
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Ho =e

-

gde LMC Cr Ph'+. El THO se practicd a
efectud es-
tudia del fenotips aritrocitarlio Nl clitogenético en ol
s2 evidencild gquimera total
Fallecid por neumonla intersticial par €MV
meses del THO., En este momento noe exlstia evidencia



UPNH: Z248C

ESTUDIO TEL FENOTIPO ERITROCITARIO

PRE-THD

RECEFTOR DO

DOHANTE A

BOST-THO

DIAS +54

100% A

ESTUDIO DE LOS POLIMORFISMGS DEL ADN

ERE-TMO
TAQ I TAQ I TAQ I HINC 1T HINC II
ST-14 MET B XV ZC (= FEEOD @
RECEFPTOR /DONANTE B M ] N A

A: 100% informativo receptor/dopante
v: 10o0% infermativo donante
H: no raformativeo

POST-THO

22 ha utilizade la combinacidn: TAQ I/ST-14

DIAS +21 +60

T T

T: Quimera total

=14



Paciente diagnosticade de AREr. ELl TMO se practicd a partir
de un  donante del mismo s3erce. El estudis del  fenotipo
eritrocitaric post-THC mostré implante de la serie roja en
&l diz +90. A loz +21 dias s& objetivd, mediante el estudic
moen las  FRLP, la exisgtencis de implapte medular. El pa-
ciante sigue ¢linieca vy bicldgicamente en remisidn completa.
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ESTUDIC DEL FENOTIFO ERITROCITARIO

FRE-THMO
RECEPTOR A
DONANTE .

ESTUDIO DE LOS FOLIMORFISMOS DEL ADN

PRE-THO
TAQ I TAR I TAQ I HINC II HINC II
ST-14 MET H XV 2¢C [ FSETIMD R

RECEFTOR/DOHANTE A H D R R

A: 100% informative receptor/donante

D: 100% informativo donante

B: 100% informativo receptor

H: no informativo

POST-TMO

Sa ha utilirado la combipacidén: ThQ IFST-14

DIAS +71

T

T: gquimara total
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Paciente diagncsticade de LAL. El THO =e practico a partir
da un dopante del misme sexe. No s& practicd estudic del
fenotipo eritrocitaric post-THO. El estudic de los polimor-
fismos deil ADN, practicade en el dia +30, objetivd implante
medular a partir de células del dopante. Fallecid de Neumc-
nia intersticial por Aspergillus, a los 42 meses past-TMO.



UEN: ZE3C

ESTUDIO DEL FENOTIFO ERITROCITARIO

PRE-THO
FENOTIPO SEXO

RECEFTOR R1Ez v
DONANTE FiR1 i
ESTURIO DE LOS POLIMORPISMOS DEL ADN
FRE-THQ

TAG I TAQ T TAD I HINC IT

5T-14 MET H X¥ ZC €
RECEPTOR /DONANTE A M H D

h: 1908 ipnfeormativoe recector/donante
D: 1908 infermative donante
H: no informativo

POST-THO

Se ha utilizade la combipacicén: TAQ I/3T7-14

DIAS +30

T

T: puimera total
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Paciente diagnosticado de LAL. E1 TMO se practicd a partir
dé un donante del misme Bexe. No se practicd estudio del
fenotipo eritrocitario post-THO por fallecimiento del
paciente. El estudio de loz polimorfismes del ADH objetive,
en el dia +30, quimera linfchematopovética total.
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UPN: Z66C

ESTUDIO DEL FEROTIFD RERITROCITARIO

PRE-THD

FENOTIFPD S5EXQ
RECEPTOR 8 v
DONANTE B H

ESTODID DE LOS POLIMORFISMODS DEL ADN

FRE-THO

TAQ I TAD I HINC I1 HINC I1

5T-14 MET H £ PSEUDC B
RECEPTOR /DONANTE D ) N N
POLIMORFISMOS ADICIONALES ESTUDIADOS

TAR T ECCO RI HINF I

Y 2.3 PRW 101 H31
RECEETOR/DONANTE M N A

L: 100% informative receptor/donante
D: 100% ipformativae denante
¥: no informative

POST-THO

e ha uwtilizado la combinacidn: HIHWF I/7M81

DIAS +21 +60

T T

T: puimera total

2ed



POST~TMO

Paciente diagnosticado de LAL. E1 TMO s5e practicd a partir
de un donante de diferente sexa con incompatibilidad ARG
mayor. No ze efectud estudio del fenotipo eritrocitaric ni
citogenético en el post-THD. El estudic de los FRLY wmostré
gquimera total a partir del dia +21. El paciente =iagus
tlinica ¥ biocldgicamente en RC.
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UPN: 265C

ESTUDIO DEL FENOTIPO ERITROCITARIO

PRE-TMO
RECEFTOR &
DHONANTE o

EETULRIQ DE LOS POLIMORFISMOS DEL ADN

FRE-TMO
HINF I HINF I
MS1 M331
RECEFTOR /DONANTE A A

A: 100% informative receptor/donanta

FOST-THO

e ha utilizado la combilpnacidn:  HINF I/MS531

DIAS +60

T

T: Quimera total
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[T

Paciente diagnosticada de LAL. El THO se practicd a partir
de un donante del mismo sexo. No se practicd estudia del
fenotipo eritrocitaric post-TMO, por estar la paciente bajo
réegimen transfusional. El1 estudic de 1los FRLP objetivd, en
el Aia +60, guimera hematopoyveétaca total.
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UeN: 27ZcC

ESTUDIOQ DE LGOS POLIMORTISHOZ DEL ADH

PRE-TMOD
TR I HINF 1
5T-14 H31
RECEPTOR /DONANTE A M

A: 100% informativo receptor/donante
H: no informative

POST-THO

Sg ha wtilizado la combinacidn: Tay EF/fST-14

DIAS +30

T

T: puimera toral
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Paciente diagnosticade de LAL. El THMO gse practicd a partir
de un dopnante del mismg sexa. No e efectud estudzo deal
fahotipo eritrocitario pre-THG. El  estudio de los polaimor-
fizmaos del ADN objetvd implante medular a los +30 dias. E1
paciente ezta clinica ¥y blolégicamantée en RO,
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DEN: 274C

ESTUDIC DEL FEWOTIPO ERITROCITARIC

PRE-TH(

RECEFTOR 1r

DONANTE Rir

EETUDIQ DE LOS POLIMORFIZSHOS DEL ADN

FRE-THO
HINF I HINF I
HE1 HM331
RECEPTOR /DONANTE A A

A: 100% ipnformative receptor/donante

FOST-THO

S22 ha utilirzadeo la sombkinacidn: HINF I/M331

DIAS +21 +30

T T

T: Quimera kotal
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+21
+30

Faciente diagnosticada de LMC Cr Fh'+. E1 THO se practicd a
partir de un donante del mismgo sexo. No se practice estudic
del fenotipo eritrocitario en el post-THO, por estar la
paciente bajo régimen transfusicnal. El estudio de los
polimorfismos del ADN mostrd implante medular a partir del
dia +21.
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