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Resumen

Antecedentesy objetivos. Se ha sugerido laimplicacion de la subpoblacion linfocitaria CD8+ CD28- en los
mecanismos de toleranciay con una menor incidencia de rechazo agudo tras el trasplante cardiaco (TC). El
objetivo de este estudio es establecer si existe unarelacion entre esta subpoblacién y la enfermedad vascular
del injerto o rechazo crénico.

M étodos: Seincluyeron en el estudio 21 pacientes establesy sin rechazo en el Gltimo afio (59 + 10 afios,
81% varones, tiempo de evolucion post-TC 64 + 35 meses) programados por protocolo durante 2007-2009
para coronariografiae IVUS. Lagradacion de laEV1 se realizé de acuerdo ala clasificacion de Stanford. De
forma retrospectiva se revisaron los valores de linfocitos CD8+ CD28- de estos pacientes antes del trasplante
y a cabo de 1 afio de evolucion post-TC obtenidos mediante citometria de flujo en sangre periférica.

Resultados: El grosor intimal medio erade 0,42 + 0,17 mm, 8 pacientes presentan EV| severa. El valor de
los linfocitos de CD8+ CD28- a 1 afio eradel 20 £ 13%, con incremento medio respecto al valor basal de
108 + 155%. No existe correlacion entre el valor de linfocitos de CD8+ CD28- al cabo de 1 afioy €l grosor
neointimal (r: -0,039, p: 0,867) pero si existe una correlacion significativa entre el incremento de linfocitos
de CD8+ CD28- a1 afio respecto a valor basal con el grosor intimal (r: 0,460, p: 0,041).

Conclusiones: En este estudio preliminar parece que existe una correlacion significativa entre el incremento
de linfocitos de CD8+ CD28-a 1 afio respecto a valor basal con el grosor intimal. Esta relacion podria ser
Gtil para detectar pacientes en riesgo de desarrollar EVI significativa.



