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Investigadores del Hospital Militar Central en Colombia se dieron 
a la tarea de realizar un ensayo clínico con células CD34+ de la 
médula ósea para tratar pacientes con angina refractaria.

Diferentes vías de administración, tipos y cantidad de células se 
han probado y han arrojado resultados difíciles de comparar entre 
estudios. Hoy en día se conoce que solamente cerca del 3% de las 
células trasplantadas (independiente de la vía de administración) 
se injertan y diferencian a cardiomiocitos o células endoteliales, 
por lo que los efectos indirectos que pueden generar las células 
se cree que pudieran tener mucho mayor responsabilidad en los 
beneficios observados en los diferentes ensayos. Los efectos 
paracrinos y autocrinos desencadenados por los trasplantes de 
células madre son dependientes de la demanda producida por 
lesiones, hipoxia o inflamación y generan una descarga de factores 
de crecimiento y citoquinas que promueven la regeneración. 

En este ensayo clínico mediante una prueba de esfuerzo se logró 
llevar a los pacientes a una hipoxia controlada, lo que denominaron 
como “pre condicionamiento”. El pre condicionamiento fue 
inducido con el fin de conocer si este efecto promueve la 
activación de los procesos de regeneración mediados por las 
células CD34+. Se reclutaron 14 pacientes adultos con angina 

refractaria con clase funcional mayor o igual a III según la escala 
New York Health Association. Aleatoriamente se asignaron al 
grupo de intervención (n=5) o grupo control (n=9) sin diferencias 
basales significativas. Al grupo de intervención se le realizó un 
aspirado de médula de la cresta iliaca (100ml) para obtener las 
células CD34+. Fueron sometidos a una prueba de esfuerzo 
hasta alcanzar el nivel de isquemia y 10 horas después se 
les infundieron las células CD34+. Ambos grupos recibieron 
seguimiento cada semana por 1 mes y cada mes por 6 meses, los 
pacientes recibieron tratamiento convencional y un programa de 
rehabilitación cardiaca. Uno de los pacientes del grupo de control 
falleció por causa extra cardiaca. 

Los resultados observados indican un aumento significativo en 
el umbral de angina con una mejoría en la tolerancia al ejercicio 
y disminución en la clase funcional, mientras que en el grupo 
de control no se observaron cambios significativos. Uno de los 
pacientes del grupo de intervención no tuvo mejorías y no se 
encontraron posibles predictores. 

Los resultados positivos observados en los pacientes que 
recibieron el tratamiento pudieran ser el efecto de la anidación y 
diferenciación de las células o de la activación de los mecanismos 
paracrinos. Los autores se inclinan por el segundo, ya que 
posiblemente estos promuevan en mayor medida los procesos 
angiogénicos y que en este caso estuviera potenciado por la 
quimiotaxis generada por el pre condicionamiento.
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Anteriormente otros ensayos clínicos y preclínicos se han 
realizado con el fin de intentar mejorar la calidad de vida de estos 
pacientes que son considerados como sin opción de tratamiento.
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