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P Juntos contra el cancer

FALP esintegrante dela
Organizacion Europeade
Institutos de Cancer

L4 OECI

ESTAMOS COMPROMETIDOS CON LA PROMOCION DEL AUTOCUIDADO, PREVENCIONY DETECCION TEMPRANA DEL CANCER, PILARES FUNDAMENTALES DE NUESTRO ROL SOCIAL.

Unico en Chile:

Trasplante de células madre con irradiacion
medular total, una técnica avanzada

en el tratamiento de algunos canceres
hematologicos

Para tratar ciertos canceresala
sangre, como leucemias agudas
y mielodisplasias, en algunas
ocasiones se indica untrasplan-
te de médula dsea alogénico
(células madre sanguineas de
undonante). Para que el proce-
dimiento sea exitoso, se deben
considerar una serie de facto-
res, entre ellos, la compatibili-
dad entre donante y paciente, y
la forma de preparacion del re-
ceptor antes del trasplante,
también llamado acondiciona-
miento, donde en ciertos casos
seincluira radioterapia.

Irradiacion Medular Total:
mayor precision y menores
efectos secundarios

Cuando una persona requiere
un trasplante alogénico, se le
somete a un acondicionamien-
to, proceso en el que mediante
quimioterapiaintensiva y,enal-
gUnos casos, también radiotera-
pia, sesuprime el sistema inmu-
ne del paciente para que no re-
chace las células madres del do-
nante. “Se necesitaque el hués-
ped -esdecir, la persona que las
va a recibir- tenga sus células
de defensas ‘apagadas’, para
que no puedan reaccionar con-
trala transfusion”, explica el
Dr. Hernan Letelier, radio-on-
cologo de FALP.
Histéricamente, este acondi-
cionamiento se realizaba con
la Irradiacién Corporal Total
(Total Body Irradiation, TBI),
técnica que implicaba expo-
ner todo el cuerpo a la radia-
cidn, protegiendo 6rganos
criticos como pulmon y cora-
zOn, através de bloques que
impedian parcialmente el
traspaso de esta. Si bien es-
tosuprimia el sistema inmu-
ne, tenia efectos adversosa
corto vy largo plazo, como
nduseas, vomitos, dolor de
cabeza, dolor abdominal,
diarrea, cansancio y som-
nolencia producte del tra-
tamiento.

Los avances tecnologicos de los
tltimos afios han permitido el
desarrollo de la Irradiacion Me-
dular Total (TMI), un procedi-
miento innovador gue, con mo-
dernos equipos, entrega radia-
cién de alta precisidn solo a
aquellas zonas del cuerpo don-
de se producen componentes
sanguineos, es decir, los huesos
v, enalgunos casos, dreas linfa-
ticas. Desde agosto de 2024, el
Instituto Oncoldgico FALP esel
primer centro en Chile y uno de
los pocos que lo han implemen-
tado en Latinoamérica.

“FALP esta desarrollando esta
técnica en dos avanzados equi-
pos -el Halcyon y el Radixact-,
los que mejoran la experiencia
del paciente, ya que el procedi-
miento es similar a un escaner
de larga duracidn. Estos dispo-
sitivos permiten una alta preci-
sion y velocidad de tra-
tamiento,

con unaexcelente calidad delas
imagenes. En este sentido, en
FALP hemos estado a la van-
guardia en la implementacion
rapida de técnicas que yase uti-
lizanen centros de referencia en
Estados Unidos y Europa”, agre-
gael especialista.

La importancia del donante
de células madre: el gemelo
genético puede ser familiar
0 no emparentado

Cuando un paciente requiere un
trasplante de médula dsea se
busca un donante familiar, el
que puede ser idéntico (en un
20-25% de los casos ocurre con
hermanos) o haploidéntico
(parcialmente compatible, pu-
diendo tratarse de hermanos u
otros familiares). En ocasiones
también es posible recurrir a
bancosde células

HALCYON, EQUIPO DE AVANZADA.

madre internacionales, como es
el caso de DKMS, que operaen
Chiledesde el 2018 y cuenta con
mas de 200.000 donantes en el
pals. Esta organizacidn facilitala
hiisqueda al contar con un re-
gistro nacional, aunque tam-
bién puede gestionar donantes
desde otros paises (existen alre-
dedor de 40 millones de perso-
nas registradas a nivel global).
“Si no hay un donante familiar
idéntico, las alternativas son
buscar un donante haploidénti-
€0 0 uno no emparentado. Con
el estudio de compatibilidad del
paciente, ingresamos los datos
de compatibilidad en la base
mundial de donantes. Si encon-
tramos uno que sea 90 0 100%
compatible, y el donante estd
disponible y en condiciones de
donar, comienza un proceso que
permite que en 6 a 8 semanas
se pueda realizar el trasplante,
lo cual es bastante rapido, con-
siderando que antiguamente
podia tardar hasta 4 me-
ses”, cuenta el Dr. Pablo
Ramirez, jefe del
Programa de
Trasplante de
Progenito-

res Hematopoyéticos de FALP.
El especialista agrega: “En FALP
nos preocupamos de la prepa-
racion del paciente previo al
trasplante y, en paralelo, en el
caso de un donante no empa-
rentado, DKMS gestiona la do-
nacion, para hacer coincidir el
término del acondicionamiento
con larecoleccidndelas células
madres del donante en alguna
parte del mundo. Luego, al reci-
birlas, las infundimos al pacien-
te ensu habitacion de hospitali-
zacion. No es una intervencion
quirdrgica, sino un procedi-
miento muy similar a una trans-
fusion de sangre, que dura cer-
ca de 30 a 40 minutos. El pa-
ciente esta despierto, conscien-
te y no siente dolor”.

Diagndstico y tratamiento
de cinceres alasangre: un
trabajo multidisciplinario
Las neoplasias hematoldgicas
suelen tener manifestaciones
clinicas diversas, por lo que es
fundamental contar con un
equipo de profesionales muy
capacitados ante la
sospecha clinicayel
inicio del estudio
diagnéstico. Para eso,
esnecesario tener una
unidad de diagndstico
de primer nivel, que
permita una deteccion
precisa de la enferme-
dad enun corto periodo

de tiempo.
“Muchas veces los diagnosticos
hematologicos son lentos y los
pacientes pueden tardar hasta
6 meses en obtenerlos y acce-
der auna consulta con un espe-
cialista, lo que puede empeorar
el prondstico. Laventaja que te-
nemos en FALP, al contar con to-
dalarutaclinica en el mismo lu-
gar, es que podemos manejar al
paciente de principioa fin, acor-
tando los tiempos y mejorando
su prondstico”, asegura el Dr.
Raimundo Gazitia, subdirector
médico de Hematologia de
FALP.
El Servicio de Hematologia de
FALP lleva 6 afios en funciona-
mientoy cuentaconun destaca-
do equipo de hematdlogosy en-
fermeras especialistas en tras-
plante. Ademas, trabajan mano
amano con otros servicios, co-
mo Infectologfa, Quimica y Far-
macia, Nutricion, Salud Mental,
Terapias Complementarias, Uni-
dad de Paciente Critico, Labora-
torio, Imagenologia, Radiologia
Intervencional, Radioterapia,
Quimioterapia, entre otros.
“La Fundacidn tiene todo lo ne-
cesario paratratar pacientes he-
matoldgicos complejos, con los
mismos elementos que un cen-
tro de primer nivel en Europa y
en Estados Unidos. Siempre es-
tamos buscando como mejorar
y optimizar mas los procesos y
lostratamientos. Nos preocupa-
mos de tener elementos diferen-
ciadores en Chile para dar un
tratamiento de excelencia. Asi-
mismo, sabemos que la
formacion de médicos
especialistas es funda-
mental, por lo que im-
plementamos el Pro-
grama de Formacidn de
Hematologia con la Uni-
versidad de los Andes, lo
que esuntremendo aporteal
pais”, concluye el experto.




