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La Consejera de Salud del Gobierno de Navarra, en relación con la pregunta para su contestación por escrito formulada por el Parlamentario Foral no adscrito Sr. D. Patxi Leuza García, sobre “Varias cuestiones sobre los datos presentados en cuanto a donaciones de médula” (8-14-PES-00020), tiene el honor de remitirle la siguiente información:
1. ¿Qué número de trasplantes de médula se han realizado en el CHN desde la implantación de dicha técnica y con qué resultados?

Desde 1993 y hasta el 2008 se realizaron 344 autotrasplantes y desde el 2009 al 2013, 157 autotrasplantes, siendo el total de 501. 

Respecto a los trasplantes alogénicos se han llevado a cabo 91 trasplantes desde el 2009 hasta el 2013. 

Los resultados globales son equivalentes a los registrados por el EBMT (European Group for Blood and Marrow Transplantation) y el CIBMTR (Center for International Blood and Marrow Transplant Research) y se detallan en la siguiente respuesta.

2. ¿Cuál es el índice de supervivencia a un año, a cinco años y a más largo plazo de las personas trasplantadas de médula ósea en el CHN desde la puesta en marcha de dicho trasplante en nuestra Comunidad?

La supervivencia del trasplante autólogo es similar a la publicada en la mayoría de trabajos y revisiones: el 98% en los 3 primeros meses y del  92% a los 5 años.

Respecto al trasplante alogénico, la supervivencia es del 80% al año y del 71% a los 4 años. 

A los 5 años todavía no hay datos ya que comenzó a realizarse el en año 2009.

3. ¿Existe algún protocolo de actuación para el trasplante de médula en el CHN?

Desde febrero del año 2013 existen 31 PNTs (procedimiento normalizado de trabajo) disponibles desde cualquier ordenador del servicio (primera versión). Se revisarán anualmente (pendiente la de este año). 

4. Si existen, ¿se siguen?

Han sido procedimientos elaborados por el Servicio y existe la exigencia de su cumplimiento por parte de la Dirección del CHN.

5. ¿Son conformes a las guías de las sociedades científicas relacionadas con dicha práctica sanitaria? 

Sí. Son conformes con EBMT, CIBMTR, JACIE (The Joint Acreditacition Committee of  ISCT), IDSA, Manual TPH (E. Carreras), REDMO (Red Española Donantes Médula Ósea), ONT (Organización Nacional de trasplantes), ECIL (European Conference on Infections in Leukaemia), GETH (Grupo Español de Trasplante Hematopoyético), GEM (Grupo Español de Mieloma) y en ocasiones dentro de ensayos clínicos y siempre con el consentimiento informado del paciente

6. ¿Son protocolos consensuados entre los miembros del equipo trasplantador?

Sí, hay casos clínicos concretos en los que el tratamiento de rescate se puede prestar a  mayor discusión siendo el responsable del equipo el que toma la última decisión.

Es cuanto tengo el honor de informar en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 194 del Reglamento del Parlamento de Navarra.

Pamplona  25  de febrero  de 2014

La Consejera de Salud: Marta Vera Janín
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