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Resumen

Introducción y objetivos: El trasplante cardiaco permite mejorar la calidad de vida y la longevidad en los
pacientes con insuficiencia cardiaca avanzada; sin embargo, el rechazo cardiaco supone un factor de riesgo
significativo. Aunque la biopsia endomiocárdica es la herramienta estándar utilizada para la detección del
rechazo, este método presenta importantes limitaciones técnicas como es la baja sensibilidad. Por este
motivo, el objetivo del presente estudio es buscar nuevos cambios ultraestructurales diferenciales en las
biopsias cardiacas que permitan mejorar la detección de rechazo cardiaco en pacientes postrasplantados.

Métodos: En este estudio se han incluido muestras procedentes de pacientes trasplantados de corazón de un
solo centro al que fueron remitidos para la realización de biopsias endomiocárdicas como examen rutinario
programado. Los participantes se dividieron en 2 grupos: pacientes trasplantados sin rechazo de aloinjerto
(grado 0R, n = 5) y pacientes con rechazo de aloinjerto demostrado por biopsia (grado 2R, n = 5). Los
episodios de rechazo se evaluaron de acuerdo con el informe de consenso de la Sociedad Internacional para
el Trasplante de Corazón y Pulmón (ISHLT).

Resultados: Mediante microscopía electrónica detectamos un aumento significativo en el número de
mitocondrias (p 0,0001) y cuerpos densos (p 0,05) en el grupo de rechazo. Así, el hallazgo más significativo
fue la presencia, en todas las muestras de rechazo, de acumulaciones locales de mitocondrias presionando y
modificando la morfología de la envoltura nuclear. Encontramos estos agrupamientos perinucleares de
mitocondrias en un 68 ± 27% del total de núcleos cardiacos observados en las muestras de rechazo. Por el
contrario, no observamos este fenómeno en las muestras sin rechazo, lo que refleja una excelente sensibilidad
y especificidad.

Conclusiones: Mediante microscopía electrónica observamos en biopsias endomiocárdicas un fenómeno
específico de pacientes con rechazo cardiaco, el agrupamiento perinuclear de mitocondrias que afecta
directamente a la arquitectura de la membrana nuclear. Este hallazgo ultraestructural podría complementar y
mejorar la sensibilidad y especificidad del diagnóstico de rechazo cardiaco, al menos para el grado
clínicamente más relevante.


