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SENOR EDITOR;:

El trasplante de médula 6sea (TMO)
es un procedimiento costoso y comple-
jo por el cual la médula ésea sana de
un donante se infunde dentro del flujo
sanguineo de un receptor, a quien se le
destruyé su médula ésea con radiotera-
pia y/o quimioterapia. El TMO fue re-
portado por primera vez en animales, en
1951, y exitosamente en humanos, en
1968, en los Estados Unidos de Améri-
ca (EUA). Este se ha convertido en un
tratamiento promisorio, especialmente
en las leucemias linfoides, que permite
remisiones y sobrevida hasta en 90% de
los casos, dependiendo del estadio de la
enfermedad .

Los datos de morbilidad y mortalidad
en el pais demuestran que las leucemias,
especialmente la leucemia linfobl4stica
aguda (LLA), son los principales pro-
blemas oncoldgicos en nuestra pobla-
cién pediatrica. El Instituto Nacional
de Enfermedades Neoplasicas (INEN)
comunica que las leucemias linfoides
representan la octava neoplasia maligna
més frecuente en nuestro pafs, con 325
casos en el 2011. En nifios, tanto de 0
a 14 afios como de 15 a 19 afios, la leu-
cemia linfoide se muestra como la neo-
plasia maligna m4s frecuente, con 144
y 34 casos en el afio 2004, respectiva-

mente ?. En los datos oficiales de mor-
talidad informados por el Ministerio de
Salud del Perd (MINSA), la LLA es la
causa 21 de mortalidad a nivel general,
con 180 fallecimientos en el 2012; esta
es la primera causa de mortalidad por
enfermedades neoplésicas en la pobla-
cién pedidtrica menor de 14 afios, con
61 fallecimientos en el 2012, muy por
delante de los tumores de cerebro, con
31 muertes en el mismo afio ©.

Segtin Eckrich y col. @, el TMO
ha crecido desproporcionalmente en-
tre los pafses clasificados por el Banco
Mundial como de altos y bajos ingresos.
El Centro Internacional de Investiga-
cién de Trasplante de Sangre y Médu-
la (CIBMTR, en inglés) sefiala que en
EUA se realizan mds de 300 TMO por
10 millones de personas al afio, mien-
tras que en América Latina menos de
50, con solo un total aproximado de
1 000 TMO registrados al afio. Argen-
tina y Brasil fueron los primeros pafses
de la regién en implementar este proce-
dimiento en 1981, mientras que el Pert
recién lo hizo en 1995. En total existen
55 centros de TMO en América Lati-
na, encontrandose la mayor cantidad
en Brasil (20 centros), Argentina (14
centros) y México (7 centros) ®. Estos
datos revelan la gran deficiencia del
estado peruano en implementar este

procedimiento en su sistema de salud,
en comparacién con otros pafses de la
region; y, de la misma manera, la gran
deficiencia de América Latina en com-
paracién con los EUA.

Debido al problema de salud pidblica
que representa esta entidad, el MINSA
inicié en el 2012 las coordinaciones
para la creacién del Servicio de TMO
del INEN para adolescentes y adultos,
dentro del marco del Plan Esperan-
za ©). Sin embargo, este ain no es una
realidad; nuestro pafs carece de gufas o
protocolos para el TMO, de registros de
TMO practicadas y de falta de accesibi-
lidad para la poblacién pediétrica a los
hospitales del MINSA.

Con todos estos datos, se hace ur-
gente la necesidad del MINSA para
que acelere la implementacién del pro-
grama de TMO accesible para la po-
blacién pedidtrica oncoldgica del pafs,
cuya principal causa de morbilidad y
mortalidad se reducirfa sustancialmen-
te y brindarfa altas probabilidades de
curacién y remision en este grupo de la
sociedad.
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