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Murcia, octubre de 2008

En nombre del Comité Organizador de la LReunién de la AEHHy del XXIV Congreso de
la SETH, quiero daros la bienvenida a la ciudad acogedora, bulliciosa, afable, luminosa
y mediterranea de Murcia.

Es un privilegio y una gran responsabilidad para nosotros acogeros en la
conmemoracion del so Congreso de nuestra AEHH, teniendo a las puertas las bodas
de plata de una sociedad hermana como la SETH. Creemos que la compenetracion
entre el Comité Cientifico y el Comité Organizador conseguira un doble objetivo: dar
a ambos congresos un contenido cientifico atractivo e intentar mostraros lo mejor de
nuestra tierra murciana.

Como os comentabamos en una comunicacion previa, el congreso de Murcia
presenta una serie de innovaciones que esperamos despierten el interés de todos.
Cada simposio contara con dos comunicaciones seleccionadas, iniciativa que persigue
proporcionar una mayor frescura y participacion de todos los asociados. Asimismo, a
laindustria relacionada con el diagnésticoy la terapéutica, a la que tanto debemos en
la organizacion de nuestras reuniones cientificas, se le ha facilitado la posibilidad de
mostrar sus novedades. Para ello, hemos ampliado el nimero de simposios satélites
—habitualmente fijados en la franja horaria de la comida del viernes y sabado-,y se ha
habilitado un nuevo espacio que hemos denominado ‘Los satélites del viernes noche’,
con lo que se aumenta la oferta y variedad cientifica y también evitamos la colision
con el escaso tiempo libre que nos concede el programa oficial.

El programa cientifico se cerrara con un simposio Unico y conjunto de las dos
sociedades cientificas, que abordara ‘La dltima hora terapéutica’ con los farmacos
llamados a tener protagonismo en un periodo inmediato, que estaran disponibles
en los préximos meses, o que acaban de ser incorporados a la terapia de nuestros
pacientes.

Ya sabéis que este ano celebramos las bodas de oro del congreso de la AEHH,
conmemoracion que se ha querido tener muy presente en el acto inaugural y en la
cena de clausura, que esperamos sean de vuestro agrado.

Queremos agradecer expresamente la disposicion de la SETH, que en todo
momento ha querido sumarse con generosidad a la efeméride que celebra la AEHH.
Asimismo, queremos reconocer la contribucion y profesionalidad del Grupo Accion
Médica y la magnifica disposicion mostrada por la industria. Todos estos aspectos
facilitaran, sin duda, el éxito cientifico y social del congreso.

No podemos finalizar sin la sincera recomendacion de que intentéis encontrar un
hueco para conocer algunos de los tesoros de nuestra tierra murciana, que ofrece
un amplio abanico, desde la fértil huerta a las playas, pasando por valles arabescos y
balnearios, sin olvidar la imponente obra de Salzilloy, por supuesto, alguna incursion
gastronomica.

El Comité Organizador Local os desea que disfrutéis de unos dias estupendos,
compartiendo la conmemoracion de esa amalgama de 50 anos de amistad y de

Vicente Vicente Garcia

Presidente del Comité Organizador Local




Presidente
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Vicente Vicente Garcia
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SEDE DEL CONGRESO

Auditorio y Centro de Congresos
Victor Villegas de la Region de Murcia
Avda. Primero de Mayo, s/n

Tfno.: 968 3410 60 * Fax: 968 34 29 68
www.auditoriomurcia.org

SECRETARIA TECNICA
Grupo Accion Médica, S.A.
¢/ Balcells, 21-25, bajos, oficina 1. 08024 Barcelona

Tfno.: 93 285 75 55 « Fax: 93 285 75 56

Correos electronicos de interés:
* Informacion general:
congresosbarcelona@accionmedica.com
* Ponentes:
ponenciaso8@accionmedica.com

¢/ Fernandez de la Hoz, 61, entreplanta. 28003 Madrid
Tfno.: 91536 08 14  Fax: 91536 06 07
www.accionmedica.com

SECRETARIA CIENTIFICA DE LA AEHH Y SETH

c/ Balcells, 21-25, bajos, oficina 1. 08024 Barcelona

Tfno.: 93 285 75 55 « Fax: 93 285 75 56

Correo-e: aechh@aehh.org
secretariatecnica@seth.es

www.aehh.org « www.seth.es

SEDE OFICIAL DE LA AEHH
¢/ Fortuny, 51, local 5. 28001 Madrid

Tfno.: 91319 19 98 « Fax: 9139133 83

AGENCIA DE VIAJES

Gabo Travel

¢/ Fernandez de la Hoz, 61, entreplanta. 28003 Madrid
Tfno.: 91456 12 79 « Fax: 91 456 09 35

Correo-e: congresos@gabotravel.com




CIBERC@FE
El congreso dispone de ciberc@fé, ubicado
en el hall del Edificio B

nuevaonco.com
Con la colaboracion de Novartis Oncology

ENTREGA DE DOCUMENTACION
22 de octubre: de 18:00 a 20:00 h
23y 24 de octubre: de 08:30a18:30 h
25 de octubre: de 08:30 a17:00 h
Estara ubicada en el edificio A

CUOTA DE INSCRIPCION
Asociados AEHH y SETH: 480 €
Posgraduados y residentes: 360 €
No asociados: 560 €

La cuota de inscripcion da derecho a:
- Asistencia a los actos cientificos

+ Documentacién oficial del congreso
- Certificado de asistencia

« Cafés y almuerzos de trabajo

« Actos sociales programados

- Transporte en autobus a los actos sociales que lo requieran

Para las inscripciones recibidas a partir del dia 10 de octubre,
la organizacién ha habilitado un mostrador en la zona de entrega
de documentacion.

Cuota de inscripcion del programa social: 365 €

Incluye:

« Actos sociales programados

- Transporte en autobus a los actos sociales que lo requieran

PAUSA-CAFE
Los cafés se serviran en la zona de exposicion comercial

ALMUERZOS DE TRABAJO

Se celebraran en el Edificio B del Auditorio
Centro de Congresos Victor Villegas

Serd imprescindible presentar la acreditacion



IDENTIFICADORES

Para una mejor organizacion, sera obligatorio el uso del identificador
para acceder a las salas de conferencias y actos sociales programados:
Plateado: congresistas

Dorado: moderadores, ponentes y componentes del Comité Organizador
y Comité Cientifico

Verde: expositores

Blanco: programa social

Rojo: organizacion

EXPOSICION COMERCIAL

Estara ubicada tanto en el edificio A como en el edificio B
Horario

23,24y 25 de octubre

09:00 a14:30 horas y de 16:00 2 19:00 h

CANIJES

Las invitaciones para la cena de clausura se canjearan en el mostrador
del programa social, situado en el hall del edificio A,

antes de las 18:30 h del viernes 24 de octubre.

Si se desea comprar algun ticket de cena adicional, se podra adquirir
en la secretaria técnica del congreso, ubicada en el edificio A.
Importe: 125 € (IVA incluido).

SERVICIO DE CONSIGNA

Se dispone de un servicio de consigna situado
en la planta —1 del Edificio A

Con la colaboracion de Janssen Cilag

PUNTUALIDAD
Para una mejor organizacién del congreso y correcto desarrollo
de los actos programados, se ruega puntualidad.

NOTA: Sera imprescindible mostrar la tarjeta de acreditacion para poder
acceder al Auditorio y Centro de Congresos Victor Villegas.
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HOTEL NELVA
Avda. Primero de Mayo, 9.30006 Murcia * Tfno.: 968 060 200

AC HOTEL MURCIA
Avda. Juan Carlos I, s/n. 30009 Murcia « Tfno.: 968 274 250

ARCO DE SAN JUAN
Plaza de Ceballos, 10. 30003 Murcia « Tfno.: 968 210 455

CATALONIA CONDE DE FLORIDABLANCA
Corbalan, 7.30002 Murcia » Tfno.: 968 214 626

NH AMISTAD MURCIA
Condestable, 1.30009 Murcia « Tfno.: 968 282 929

NH RINCON DE PEPE
Apéstoles, 34.30001 Murcia » Tfno.: 968 212 239

ROSAVICTORIA
Avda. del Rocio, 2. 30007 Murcia « Tfno.: 968 272 829

SILKEN 7 CORONAS
P de Garay, 5.30003 Murcia « Tfno.: 968 217 771

CHURRA VISTALEGRE
Arquitecto Juan José Belmonte, 4.30007 Murcia « Tfno.: 968 201 750

HESPERIA MURCIA
Madre de Dios, 4.30004 Murcia « Tfno.: 968 217 789

HISPANO II
Radio Murcia, 3.30001 Murcia * Tfno.: 968 216 152

PACOCHE MURCIA
Cartagena, 30.30002 Murcia « Tfno.: 968 213 385

ZENIT MURCIA
San Pedro, 3-5.30004 Murcia « Tfno.: 968 214 741



IBERIA es la compania aérea oficial de la L Reunién Nacional AEHH
y XXIV Congreso Nacional SETH. Por ello, ofrece unos precios
muy ventajosos, a través de Viajes Gabo Travel, a los asistentes y
acompanantes para sus desplazamientos al Congreso.

DESCUENTOS EN VUELOS CON DESTINO FINAL MURCIA
Y/0 ALICANTE Y REGRESO
* PARA VUELOS NACIONALES POR AIR NosTRUM (IB-8000):
15% de descuento sobre tarifas completas en business y turista

* PARA VUELOS NACIONALES (INICIANDO VIAJE EN VUELOS
DE IBERIA) Y EUROPEOS:
30% de descuento sobre tarifas completas en business
35% de descuento sobre tarifas completas en turista

o PARA VUELOS INTERCONTINENTALES:
30% de descuento sobre |as tarifas completas: business y turista

Esta oferta es aplicable exclusivamente en vuelos cerrados de Iberia
y/o Air Nostrum, quedando excluidas las lineas con codigo compartido
(IB-7000y 5000).

La validez de los billetes sera desde 2 dias antes hasta 2 dias después
de la fecha de la celebracion de los eventos para vuelos nacionales
y europeos, y desde 7 dias antes hasta 7 dias después para los
intercontinentales.

La reserva y emision se hara en oficinas de Iberia y/o en la Agencia
Gabo Travel, S.A.

Para poder acogerse a los descuentos ofertados, el pasajero (ya sea
asistente, ponente o miembro de los comités) debera acreditar su
asistencia a estos eventos.
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SESION PLENARIA
- Presentacién de las ocho mejores comunicaciones
a la L Reunién Nacional de la AEHH y al XXIV Congreso Nacional de la SETH.

- Tendra lugar el sabado, 25 de octubre, de 12:00 a 14:00 h.

+ Mas informacion a partir de la pagina 86.

COMUNICACIONES ORALES
Se presentaran el viernes, 24 de octubre, de 12:00 a 14:00 h.

COMUNICACIONES EN POSTERS
- Los pdsters se colocaran el viernes, 24 de octubre, de 08:30 a 09:00 h.
y se retiraran el sabado, 25 de octubre, a partir de las 17:00 h.

* Los pésters se ubicaran en la 1.2 planta del edificio B.
« Puede conocer la relacién exacta a partir de la pagina 97.

- El viernes, 24 de octubre, de 15:30 a 16:15 h es requerimiento
imprescindible la presencia de uno de los autores a pie de poster
para explicar el trabajo realizado y contestar a las posibles dudas.

Con la colaboracion de Roche

ENTREGA DE DIAPOSITIVAS
- La sala de ponentes estara situada en el edificio A.
+ Horario: 08:30 a 14:30 y de 16:00 a 19:00 h.

- Simposios: los ponentes deberan entregar sus diapositivas,
al menos, dos horas antes del comienzo de la sesion.

- Comunicaciones orales: los ponentes deberan entregar sus
diapositivas, al menos, tres horas antes del comienzo de la
sesion.

Todos aquellos ponentes que utilicen su propio ordenador deberdn
comunicarlo en la sala de montaje de diapositivas, al menos, dos horas
antes del inicio de su sesion.
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08:30a10:30 h SALA NARCISO YEPES (Edificio A)

Programa educacional

Tratamiento de la LMC. ;Qué hacer ante un enfermo resistente a imatinib?
F.Cervantes

Trombosis y trombofilia en nifos: ¢se puede extrapolar la experiencia en adultos?
M.2A. Dasi

¢Oué hay de “nuevo” en la “nueva” dlasificacion de la WHO para las neoplasias linfoides?
M.A. Piris

La trombocitopenia inducida por heparina. ;Qué problemas practicos

plantea su diagnéstico y qué implicaciones tienen en el tratamiento?

M.2F. Ldpez Fernandez, J. Batlle

Discusion Con la colaboracién de Bristol-Myers Squibb

| 10:30 a11:00 h  PAUSA-CAFE |

11:00 a12:00 h SALA NARCISO YEPES (Edificio A)

Programa educacional

Factor Xlll de la coagulacion en la diatesis hemorragica y en trombosis: ipensamos en él?
J. Rodriguez Martorell

PET en linfomas: ;a quién, cuando y para qué?

M.A. Canales, J. Coya

Discusion Con la colaboracién de Bristol-Myers Squibb

12:15a14:00 h SALA NARCISO YEPES (Edificio A)

Inauguracion oficial

Palabras de Apertura

Conferencia. Breve historia de la AEHH y algunas reflexiones para el futuro
Prof.C.Rozman

Entrega del libro Ciril Rozman: el reto asumido

Presentacion: M. Rutllant

Proyecto del video conmemorativo del 50 Congreso de la AEHH
Presentacion:J.L. Navarro

14:00 h SALA NARCISO YEPES (Edificio A)
ASAMBLEA DE LA AEHH

| 14:00 a 15:30 h  ALMUERZO DE TRABAJO (Edificio B) |

AGENDA DEL DiA (MANANA)




15:30a17:30 h SALA NARCISO YEPES (Edificio A)
Programa educacional

Trasplante alogénico de progenitores hematopoyéticos: mas alla de los donantes
familiares. Criterios de seleccion

G.Sanz

Viejas y nuevas enfermedades de la sangre vinculadas a la inmigracién:

lo que hay que saber

J.M.2 Moraleda, E. Salido, B. Carrilero, M. Segovia, A. Sanchez Salinas, M. Blanquer
Leucemia mieloide aguda: ;qué aportan los nuevos marcadores moleculares

en la clasificacion, el pronéstico y el tratamiento?

S.Brunet, J.F. Nomdedéu, A. Aventin, M. Hoyos, J. Sierra

Tratamiento de los sindromes mielodisplasicos: hacia un nuevo algoritmo terapéutico
M.2C. del Cafizo, O. Lopez Villar, |. de la Fuente

Discusion Con la colaboracién de Bristol-Myers Squibb

| Reuniones de los Grupos de Trabajo. Mas informacion en la pagina 33 |

19:00 h AUDITORIO MIGUEL A. CLARES (Edificio A)
ASAMBLEA DE LA SETH

AGENDA DEL DiA (TARDE)




Sala Narciso Yepes (Edificio A)

08:30-12:00 h  PROGRAMA EDUCACIONAL
Coordinadores: E. Montserrat (Barcelona), J. Batlle (A Corufna)

08:30 h Tratamiento de la LMC. ;Qué hacer ante
un enfermo resistente a imatinib?

F. Cervantes
Servicio de Hematologia.
Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

08:55 h Trombosis y trombofilia en nifos: ¢se puede
extrapolar la experiencia en adultos?
M.?A. Dasi
Unidad de Hematologia Pedidtrica.
Hospital Universitario La Fe. Valencia

09:20 h ¢Qué hay de “nuevo” en la “nueva” clasificacion
de la WHO para las neoplasias linfoides?
M.A. Piris
Centro Nacional de Investigaciones Oncoldgicas. Madrid

09:45 h La trombocitopenia inducida por heparina.
¢Qué problemas practicos plantea su diagnostico
y qué implicaciones tienen en el tratamiento?
M.? F. Lopez Fernandez, J. Batlle
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Complejo Hospitalario Universitario Juan Canalejo. A Coruna

10:10 h Discusion
10:30 h Pausa-café
11:00 h Factor Xlll de la coagulacion en la diatesis

hemorragica y en trombosis: ;pensamos en éI?

F.J.Rodriguez Martorell
Servicio de Hematologia.
Hospital Universitario Puerta del Mar. Cddiz

11:25 h PET en linfomas: ;a quién, cuando y para qué?
M.A. Canales', J. Coya?

'Servicio de Hematologia. *Servicio de Medicina Nuclear.
Hospital Universitario La Paz. Madrid

11:50 h Discusion
Con la colaboracion de Bristol-Myers Squibb




12:15-14:00 h

14:00 h

14:00 h

15:30-17:30 h

15:30 h

15:55 h

Sala Narciso Yepes (Edificio A)

INAUGURACION OFICIAL
Palabras de apertura
Conferencia. Breve historia de la AEHH

y algunas reflexiones para el futuro

Prof. C.Rozman
Catedrdtico de Medicina.
Profesor Emérito de la Universidad de Barcelona

Entrega del libro Ciril Rozman: el reto asumido
Presentacion: M. Rutllant

Proyeccion del video conmemorativo
del 50 Congreso de la AEHH

Presentacion: J.L. Navarro

Sala Narciso Yepes (Edificio A)
Asamblea de la AEHH

Almuerzo de trabajo (Edificio B)

Sala Narciso Yepes (Edificio A)
PROGRAMA EDUCACIONAL

Trasplante alogénico de progenitores
hematopoyéticos: mas alla de los donantes
familiares. Criterios de seleccion

G.Sanz
Servicio de Hematologia.
Hospital Universitario La Fe. Valencia

Viejas y nuevas enfermedades de la sangre
vinculadas a la inmigracion: lo que hay que saber

J.M.? Moraleda, E. Salido’, B. Carrilero?, M. Segovia?,
A.Sanchez Salinas', M. Blanquer'

'Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

2Servicio de Microbiologia.

Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca. Murcia




16:45 h

17:10 h

Leucemia mieloide aguda: ;qué aportan

los nuevos marcadores moleculares en la
clasificacion, el pronéstico y el tratamiento?
S.Brunet, J.F. Nomdedéu, A. Aventin, M. Hoyos, J. Sierra

Servicio de Hematologia Clinica.
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

Tratamiento de los sindromes mielodisplasicos:
hacia un nuevo algoritmo terapéutico

M.2C. del Caiiizo, O. Lopez Villar, . de la Fuente
Servicio de Hematologia.
Hospital Clinico Universitario. Salamanca

Discusion
Con la colaboracion de Bristol-Myers Squibb

Actividad acreditada en base a la encomienda de gestion concedida por
los Ministerios de Educacion, Cultura y Deporte y de Sanidad y Consumo
al Consejo General de Colegios Oficiales de Médicos con 1,6 CREDITOS,
equivalentes a 7 horas lectivas.

Auditorio Miguel Angel Clares (Edificio A)

19:00 h

Asamblea de la SETH



- e i
-""'-r'{-"-: 9 . .'

Reunionidellos/Grupos/deiTrabajo

s
EDIFICIO A

Auditorio Miguel A. Clares * 18:00-19:00 h
GRUPO SETH: Grupos de trabajo de la Sociedad Espanola
de Trombosis y Hemostasia

Sala2+17:00-21:00 h
PETHEMA: Programa para el Tratamiento de las Hemopatias Malignas

Sala3+17:00-18:30 h
GETH: Grupo Espariol de Trasplante Hematopoyético

Sala3+18:30-21:00 h
GEL-TAMO: Grupo Espaniol de Linfomas y Trasplante Autélogo
de Médula Osea

Sala 4+ 17:00-21:00 h
CAT: Comité de Acreditacion en Transfusion

EDIFICIO B

Sala 10+ 17:00-18:00 h
CEH: Comité de Estandarizacién en Hematologia

Sala 10 « 18:00-19:00 h
GLAGE: Grupo de Laboratorios y Gestion

Sala 11+ 19:00-21:00 h
CECH: Club Espanol de Citologia Hematolégica

Sala 12 «17:00-19:00 h
ERITROPATOLOGIA: Grupo de Eritropatologia

Sala 13+ 17:00-19:00 h
GMBH: Grupo de Biologia Molecular en Hemopatias

Sala 13+ 19:00-21:00 h
GCECGH: Grupo Cooperativo Espafiol de Citogenética Hematologica

Sala 14+ 17:00-18:30 h
GEA: Grupo Espariol de Aféresis

Sala 14+ 18:30-21:00 h
GCBTC: Grupo de Criobiologia y Terapia Celular
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08:45a10:30 h
Sala Narciso Yepes (Edificio A

Simposio Simposio

Avances en el manejo de los La leucemia aguda en el anciano:
sindromes linfoproliferativos ¢cémo y cuando tratar?

con expresion leucémica no LLC Con la colaboraciéon de Genzyme

Con la colaboracién de Roche

08:45a10:30 h 08:45a10:30 h
Sala 2 (Edificio A Sala 10 (Edificio B

Simposio Simposio
Monitorizacion y tratamiento Nuevas moléculas y nuevos
de la sobrecarga de hierro papeles para viejas moléculas

Con la colaboracién de Novartis Oncology | | del sistema hemostatico

08:45a10:30 h Sala 15 (Edificio B)

Simposio El eosinéfilo (Grupo CECH)

| 10:30 2 11:00 h PAUSA-CAFE

1:00a12:00 h Sala Narciso Yepes (Edificio A)
XXI Leccion Conmemorativa Antonio Raichs. Inmunofenotipaje de hemopatias
malignas: de la investigacion a la practica asistencial. A. Orfao

12:00a14:00 h
11 SESIONES PARALELAS DE COMUNICACIONES ORALES  Mas informacion a partir de la pagina 44

14:00a15:30 h

Simposios satélite Mas informacién a partir de la pagina 171

14:00 a15:30 h ALMUERZO DE TRABAJO (Edificio B)

AGENDA DEL DiA (MANANA)




U ERCRI

SESION COMENTADA DE POSTERS ~ Mas informacion a partir de la pagina 97
Con la colaboracién de Roche

16:45a18:30 h Sala Narciso Yepes (Edificio A)
Sesién de Casos Clinico-Citolégicos

16:45a18:30 h 16:45a18:30 h
Auditorio Miguel A. Clarés (Edifici Sala 2 (Edificio A

Simposio Simposio
Diagnéstico integrado de Optimizacién del uso de concentra-
la leucemia linfatica crénica dos de plaquetas y plasma
Sala 3 (Edificio A Sala 10 (Edificio B
Simposio Simposio
Gestion en Hematologia Epidemiologia y fisiopatologia
de la trombosis venosa
Con la colabor. de Bayer Schering Pharma

16:45a18:30 h Sala 15 (Edificio B)

Simposio Diatesis hemorragicas por trombocitopatias

18:45a20:15 h

Simposios satélite del ‘Viernes noche’ Mas informacién a partir de la pagina 176

AGENDA DEL DA (TARDE)




08:45-10:30h  Sala Narciso Yepes (Edificio A)

AVANCES EN EL MANEJO DE LOS SLP
CON EXPRESION LEUCEMICA NO LLC

Coordinadora: E. Gonzalez-Barca (Barcelona)

Aspectos biologicos del linfoma esplénico

de la zona marginal

M. Mollejo, P. Algara, E. Ruiz-Ballesteros, A. Arribas, M.A. Piris*
Servicio de Anatomia Patoldgica. Hospital Virgen de la Salud.
Toledo.*Centro Nacional de Investigaciones Oncoldgicas. Madrid

Linfoma de la zona marginal esplénica.
Manejo clinico y tratamiento

C. Montalban

Servicio de Medicina Interna.

Hospital Universitario Ramon y Cajal. Madrid

Leucemia prolinfocitica T: aspectos biolagicos,
clinicos y tratamiento

E. Matutes

Unidad de Hematologia-Oncologia.

Royal Marsden Hospital/Institute of Cancer Research. London

COS-009 Estudio de las alteraciones citogenéticas y su impacto

COS-o10

prondstico en 145 casos con cariotipo alterado de linfoma
de células del manto

B.Espinet, I. Salaverria, S. Bea, N. Ruiz-Xivillé, O. Balagué, M. Salido,
D. Costa, A.E. Rodriguez, J.L. Garcia, J.M. Hernandez, M.J. Calasanz,
A. Ferrer, A. Salar, A. Carri6, N. Polo, J.A. Garcia-Marco, A. Domingo,
E. Gonzalez-Barca, V. Romagosa, I. Marugan, A. Lopez-Guillermo,

F. Milla, J.L. Mate, E. Luno, C. Sanzo, R. Collado, I. Oliver, S. Monzé,
A. Palacin, T. Gonzalez, F. Sant, R. Salinas, M.T. Ardanaz, LI. Font,

L. Escoda, L. Florensa, E. Campo, S. Serrano, F. Solé

Laboratorio de Citogenética y Biologia Molecular. Servicio de
Patologia. IMIM. Hospital del Mar. Barcelona. GCECH

Frecuencia de presentacion de poblaciones linfoides B clonales
en sangre periférica de adultos sanos. Comparacion de sus
caracteristicas fenotipicas y genéticas con las de células
neoplasicas de sindromes linfoproliferativos crénicos B

W. Nieto', C. Teodosio', J. Aimeida’, A. Lopez’, P. Barcena’, A. Rasillo’,
A.Romero?, P. Fernandez-Navarro3, T. Vega#, A. Henriques', A. Orfao’
y Grupode Estudio de Linfocitosis Clonales B de Significado Incierto
de Atencién Primaria de Salamanca

'Servicio de Citometria y Centro de Investigacion del Cdncer.
Universidad de Salamanca. *Gerencia Atencion Primaria Salamanca.
3C.S. Ledesma. SACYL. 4unta de Castilla y Leon

Con la colaboracion de Roche
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08:45-10:30 h  Auditorio Miguel Angel Clarés (Edificio A)

LA LEUCEMIA AGUDA EN EL ANCIANO:
¢COMO Y CUANDO TRATAR?

Coordinador: M. Barrios (Malaga)

Leucemia mieloide aguda en el anciano:
alternativas de tratamiento y novedades
terapéuticas

C. Martin Calvo, J. Roman, A. Torres
Servicio de Hematologia.
Hospital Universitario Reina Sofia. Cordoba

Leucemia aguda linfoblastica en pacientes
de edad avanzada: realidad actual
y expectativas de futuro

J.M.Ribera, A. Oriol, J.M. Sancho, M. Morgades,

B. Xicoy, M. Batlle, Ch. Ferra, A. Flores, S. Vives,

J.Junca, F. Mill3, E. Feliu

Servicio de Hematologia Clinica. Institut Catala d’Oncologia.
Hospital Universitario Germans Trias i Pujol.

Badalona (Barcelona)

Posibilidades del trasplante de progenitores
hematopoyéticos como recurso terapéutico
en ancianos con leucemia aguda

E.Olavarria
Departamento de Hematologia.
Hammersmith Hospital. Londres (Reino Unido)

COS-om Tratamiento de la leucemia mieloide aguda
en los pacientes mayores
S.Iraheta, M. Cervera, E. Sanchez, N. Purroy, C. Carpio, J. Bueno
Servicio de Hematologia.
Hospital Universitario Vall d’Hebron. Barcelona

COS-012 Leucemia mielode aguda en pacientes > 70 aios.
Experiencia en nuestro centro

J.N.Rodriguez, E. Martin, MV. Moreno, J.A. Quesada, A. Chacén,
M.J. Romero, K. Gdmez, J.C. Diéguez, A. Amian, A. Fernandez-Jurado

Servicio de Hematologia.
Hospital Universitario Juan Ramon Jiménez. Huelva

Con la colaboracion de Genzyme
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08:45-10:30h  Sala 2 (Edificio A)

MONITORIZACION Y TRATAMIENTO
DE LA SOBRECARGA DE HIERRO

Coordinador: FA. Gonzalez Fernandez (Madrid)

Valoracion de la sobrecarga férrica mediante
resonancia magnética

J.M. Alustiza', J.I. Emparanza? A. Castiella3, A. Casado#,
A. Garrido? P. Aldazabal?, M. San Vicente’, N. Garcia?,
A.B. Asensio?, M. Uranga® y Grupo Burnia
'Osatek-Donostia. ?Hospital Donostia. 3Hospital Mendaro.
4Universidad del Pais Viasco. San Sebastidn

Utilizacion de los quelantes de hierro
en los sindromes mielodisplasicos

C.Benavent, FA. Gonzalez
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Clinico San Carlos. Madrid

Tratamiento de la sobrecarga de hierro
en las anemias hereditarias

S.delalglesia, A. Lemes, T. Molero

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospital Universitario de Gran Canaria Dr. Negrin.
Las Palmas de Gran Canaria

COS-013 Resonancia magnética como alternativa
a la biopsia hepatica en las enfermedades
que cursan con atesoramiento de hierro en higado
E. Marti', A.F.Remacha’, C. Canals’, P. Sarda’, J. Monill, ). Nomdedéu
'Servicio de Hematologia. *Servicio de Radiodiagndstico.
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

COS-014 Lesiones histologicas y depésitos de hierro miocardico
tras el tratamiento con antraciclinas.
Estudio en una serie de 97 necropsias
A. Cascales', F. Ayala? F. Pastor3, B. Sanchez-Vega’, A. Abellan4,
R.Lépez4, M.J. Candela’, V. Vicente'
'Centro Regional de Hemodonacion. *Servicio de Hematologia
y Oncologia Médica. Hospital Universitario Morales Mesequer. Murcia.
Servicio de Anatomia Patolégica.
3Hospital Universitario Reina Sofia. Cordoba.
“Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia

Con la colaboracion de Novartis Oncology




08:45-10:30h  Sala 10 (Edificio B)

NUEVAS MOLECUI,AS Y NUEVOS PAPELES
PARA VIEJAS MOLECULAS DEL SISTEMA
HEMOSTATICO

Coordinador: J.C. Reverter (Barcelona)

Proteinas de accion dual en la hemostasia

J.M.Hermida'?, C. Puy?, J. Lopez-Sagaseta?, R. Montes'
'Servicio de Hematologia. Clinica Universitaria de Navarra.
*Area de Ciencias Cardiovasculares. Laboratorio de
Hemostasia y Trombosis. Fundacion para la Investigacion
Meédica Aplicada. Universidad de Navarra. Pamplona

Las selectinas como nuevos determinantes
en la coagulacion

M.2D. Tassies
Servicio de Hemoterapia y Hemostasia.
Hospital Clinic i Provincial. IDIBAPS. Barcelona

Nuevas acciones biologicas del sistema
de la proteina C

P.Medina', S. Navarro', E. Zorio' 2, A. Estellés’, F. Espaiia’
'Departamento de Bioquimica. Centro de Investigacion.
2Servicio de Cardiologia.

Hospital Universitario La Fe. Valencia

COS-o15 El alelo 455Val del polimorfismo C1418T del gen de la

trombomodulina es funcional, reduce el riesgo de trombosis
venosa y esta asociado con niveles aumentados

de trombomodulina soluble y de proteina C activada,

y con una mayor expresion génica

S.Navarro', P. Medina', J. Corral?, J.R. Gonzalez-Porras3,

V. Martinez-Sales', A. Estellés’, A. Vaya', V. Roldan? F. Ferrando’,
A.Ordonez?, |. Alberca3, M. Ferrando, Y. Mira', V. Vicente? F. Espana’
"Hospital Universitario La Fe. Valencia.?Universidad de Murcia.
3Hospital Clinico Universitario. Salamanca

COS-016 El polimorfismo funcional -589 C>T en el gen de la

interleuquina-4 esta asociado con una reduccion

en el riesgo de infarto de miocardio prematuro

P. Medina’, E. Paffens, E. Zorio? S. Navarro', M.C.H. de Visser3s,

A.van Wijngaarden3s, A. Estellés’, ). Rueda? F.R. Rosendaal345,

R.M. Bertina3s, C.J.M. Doggen#, F. Espana’

'Centro de Investigacion. *Servicio de Cardiologia. Hospital Universitario

La Fe. Valencia. 3Thrombosis and Hemostasis Research Centre.

Department of Hematology. Leiden. *Department of Clinical Epidemiology.
Leiden University Medical Centre.5Einthoven Laboratory of Experimental
Vascular Medicine. Leiden (Holanda)
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08:45-10:30 h Sala 15 (Edificio B)

EL EOSINOFILO (GRUPO CECH)

Coordinador: L. Escribano (Toledo)

Morfologia optica y ultraestructural del eosinofilo

M. Rozman
Instituto de Hematologia y Oncologia.
Hospital Clinic i Provincial. IDIBAPS. Barcelona

Caracteristicas inmunofenotipicas

y ontogenia del eosinéfilo

C.Fernandez Giménez', S. Quijano'? J.A. Flores'?,

W. Nieto"? E.Jensen™, A. Lopez*?, A. Orfao’

'Servicio de Citometria de Flujo. Universidad de Salamanca.
2Centro de Investigacion del Cdancer de Salamanca

Hematologic disorders associated with
eosinophilia: update on diagnostic,
classification, and therapy

P.Valent

Department of Internal Medicine I. Division of Hematology
& Hemostaseology. Medical University of Vienna and
Ludwig Boltzmann Cluster Oncology. Vienna (Austria)

COS-017 Caracterizacion clinico-biolégica de la mastocitosis sistémica

bien diferenciada (WDSM). Una nueva forma de mastocitosis
M. Jara-Acevedo', A.C. Garcia-Montero', C. Teodosio', L. Escribano?,

. Alvarez?, L. Sanchez?, C. Akin3, D. Metcalfe4, A. Orfao’

"Centro de Investigacion del Cdncer. Universidad de Salamanca.
2Unidad de Mastocitosis. Hospital Virgen del Valle. Toledo.

3University of Michigan. USA.

4Laboratory of Allergic Diseases. NIAID, NIH (USA)

COS-018 El estudio de los reordenamientos de los genes PDGFR en los

SMP Ph negativo y eosinofilia identifica un grupo de enfermos
con respuesta excelente a imatinib

L. Lopez', M. Arefi, J. Alonso’, T. Caballero', E. Sebastian’, N. Gutiérrez',
E.del Cabo? J. Galende3, J.A. Queizan4, L. Hermosins, M.V. Moreno®,
M.J. Moreno’, A. Briz8, A. Simén', J.M. Hernandez'

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

"Hospital Clinico Universitario. Centro de Investigacion del Cdncer.
Salamanca. *Hospital Virgen Blanca. Ledn. 3Hospital del Bierzo. Ledn.
“Hospital General de Segovia.*Hospital de Jerez de la Frontera. Cddiz.
®Hospital de Huelva.Hospital Clinico de la Victoria. Mdlaga.
8Hospital de Sierrallana. Torrelavega (Cantabria)

10:30-11:00 h  Pausa-café
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m:oo-12:00h  Sala Narciso Yepes (Edificio A)

XXI LECCION CONMEMORATIVA
ANTONIO RAICHS

Coordinadores: E. Feliu (Barcelona)
E.Rocha (Pamplona)

Inmunofenotipaje de hemopatias malignas:

de la investigacion a la practica asistencial
A.Orfao

Centro de Investigacion del Cdncer.

Departamento de Medicina y Servicio General de Citometria.
Universidad de Salamanca
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12:00-14:00 h 11 SESIONES PARALELAS DE
COMUNICACIONES ORALES

Sala 10 (Edificio B)
LEUCEMIAS AGUDAS (CO-049 a CO-058)

Coordinadores: J. Sierra (Barcelona)
M.2L. Amigo (Murcia)

CO-049 El gen PRAME (PReferentially expressed Antigen of
MElanoma) es un marcador pronéstico de importancia
clinica en la leucemia promielocitica aguda
Santamaria C*®, Chillén MC[*?!, Garcia-Sanz R, Ramos FI4,
Pefarrubia MJU, Bernal Tl¢l, Garcia de Coca Alfl, Giraldo Ple],
Alonso JMI, Queizan JAl, Barez AlJ, Hernandez-Ruano M,
Balanzategui A*", Sarasquete ME["], Alcoceba M[**], Asinari M[*?],
San Miguel JF2%, Gonzalez Mi2*!

[sHospital Clinico Universitario. Salamanca. ®Centro de Investigacion
del Cdncer. Salamanca. ]Complejo Hospitalario de Leon.

MHospital Universitario del Rio Hortega. Valladolid.

EiHospital Central de Asturias. Oviedo.

FiHospital Clinico de Valladolid.

iHospital Universitario Miguel Servet. Zaragoza.

" Hospital Rio Carrién. Palencia. "Hospital General de Segovia.
liHospital Nuestra Sra. de Sonsoles. Avila

CO-o50 Resultados del tratamiento de primera linea en pacientes con
leucemia promielocitica aguda con el protocolo PETHEMA/
HOVON LPA 2005 adaptado al riesgo de recaida incluyendo
Ara-C en consolidacion
Sanz MAE], Montesinos P!, Holowiecka A"l Rayon C9, Milone G,
Vellenga E, de Lisa EIf], de la Serna JE&, Krsnik I, Rivas CI, Brunet SU,
Ledn AlM, Parody R, Ribera JMI™, Bolufer Pl
[alServicio de Hematologia. Hospital Universitario La Fe. Valencia.
PIPALG Group. Katowice (Poland).

[Hospital Central de Asturias. Oviedo.

[Fundaleu. Buenos Aires (Argentina).

ElUniversity Hospital. Groningen (The Netherlands).

WHospital Maciel. Montevideo (Uruguay).

lBHospital Universitario 12 de Octubre. Madrid.

lMHospital Universitario Puerta de Hierro. Madrid.

[Hospital General de Alicante.

UlHospital Sant Pau. Barcelona. WHospital de Jerez de la Frontera (Cddiz).
lHospital Universitario Virgen del Rocio. Sevilla.

[mHospital Germans Trias i Pujol. Badalona (Barcelona).
[IServicio de Biopatologia. Hospital Universitario La Fe. Valencia




CO-o51

CO-052

CO-o53

CO-o054

CO-o55

iz

Incidencia y factores de riesgo de recaida en el sistema
nervioso central en pacientes con leucemia promielocitica
aguda. Tratados con los protocolos PETHEMA LPA 96 y LPA 99
Montesinos P, Rayon CP, de la Serna JI, Esteve JI¥), Parody R, Rivas CIf]
Bergua Ji8, Ledn A", Milone G, Debén Gl, Vellenga EW, Sanz MAE!
[Hospital Universitario La Fe. Valencia. Hospital Central de Asturias.
Oviedo. FlHospital Universitario 12 de Octubre. Madrid.

MHospital Clinic i Provincial. Barcelona. !Hospital Universitario Virgen
del Rocio. Sevilla. YIHospital General de Alicante.

lsHospital San Pedro de Alcdntara. Cdceres. "IHospital de Jerez

de la Frontera (Cddiz). Fundaleu. Buenos Aires (Argentina).
licomplexo Hospitalario Juan Canalejo. La Coruia.

MUniversity Hospital. Groningen (The Netherlands)

Activacién de la via fosfoinositol 3-kinasa/Akt y deteccion
de survivina citoplasmica e isoformas nucleares Delta-Ex3
y 2B en pacientes afectos de leucemia aguda mieloblastica
Serrano Ji?l, Serrano-Lopez Ji2, Martin-Palanco VL Hermosin LY},
Sanchez-Garcia JP, Herrera CP), Leon Al Torres-Gémez Al

Servicio de Hematologia.

[iHospital Universitario Reina Sofia. Cordoba.

PHospital de Jerez. Jerez de la Frontera (Cddiz)

La combinacion del inhibidor de HDACs, LBH589

y doxorrubicina induce un potente efecto sinérgico

in vitro en LMA a través de la activacion de apoptosis

Maiso P, Colado E™, Ocio EM[**], Garayoa M), Atadja Pl

Pandiella A%, San Miguel JF2*!

[eiCentro de Investigacion del Cdncer. IBMCC/CSIC. Universidad de Salamanca.
MHospital Clinico Universitario. Salamanca. “Novartis Pharmaceuticals.

New Jersey (USA)

Leucemia mieloide aguda con citogenética favorable:
impacto en el pronéstico de la edad, cifra de leucocitos,
expresion de BAALC y tratamiento

Hoyos M, Brunet S, Esteve J, Duarte R, Bueno J, Llorente A, Tormo M,
Guarida R, Queipo MP, Besalduch J, Garcia A, Torres P, Pedro C,
Ribera JM, Nomdedéu JF, Sierra J; por el grupo CETLAM

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau.

Universidad Autonoma de Barcelona

Las mutaciones de NPM1 (NPMmut) y el estudio cuantitativo
de la duplicacién interna en tandem de FLT3 (FLT3-ITD)
definen grupos de pacientes con distinto pronéstico

en la leucemia mieloblastica aguda de riesgo citogenético
intermedio

Pratcorona M, Torrebadell M, Camds M, Rozman M, Diaz-Beya M,
Carri6 AP, Valera A", Campo E™, Montserrat E?), Esteve J©°!

[aIServicio de Hematologia. Unidad de Hematopatologia.

Hospital Clinic i Provincial. IDIBAPS. Barcelona




CO-056

CO-057

CO-058

Los genes PRAME y MN1 ainaden informacion prondstica

a los genes FLT3 y nucleofosmina, en leucemia mieloblastica
aguda de cariotipo normal

Santamaria C), Chillén MY, Pérez Cl9, Diaz-Mediavilla JI, Ramos Fi4,
Garcia de Coca Al, Alonso JMIf], Giraldo P, Bernal T, Diéguez-Otero JCU1,
Queizan JAU, Fernandez-Abellan PM, Barez AU, Pefarrubia MJIM,

Amigo ML, Martin Garcia-Sancho A, Hernandez-Ruano M[®],
Balanzategui A**), Sarasquete ME®=*), Alcoceba MP®], Asinari Mi2 ]
Garcia-Sanz R, San Miguel JF2Y), Gonzalez M2

[iHospital Clinico Universitario. Salamanca.®/Centro de Investigacion

del Cdncer. Salamanca.“Hospital Clinico San Carlos. Madrid.

[Complejo Hospitalario de Ledn. ElHospital Clinico de Valladolid.
WHospital del Rio Carridn. Palencia.“Hospital Universitario Miguel Servet.
Zaragoza."Hospital Central de Asturias. Oviedo. "Hospital Juan Ramadn
Jiménez. Huelva. UHospital General de Segovia. WHospital Universitario
de Alicante."Hospital Nuestra Sra. de Sonsoles. Avila. (" IHospital
Universitario del Rio Hortega. Valladolid."Hospital Universitario
Morales Meseguer. Murcia.’Hospital Virgen de la Concha. Zamora

El genotipo de CTLA-4 condiciona el riesgo de recidiva en
pacientes con leucemia aguda mieloblastica en remision
completa post-quimioterapia de induccién

Pérez-Garcia A, Brunet S, Berlanga JJ, Nomdedéu J, Guardia R,
Esteve J, Hoyos M, Ribera JM, Bueno J, Tormo M, Pedro C,
Llorente A, Heras |, Besalduch J, Bargay J, Torres P,

Queipo de Llano MP, Marti-Tutusaus JM, Sierra J, Gallardo D
Grupo Cooperativo para el Estudio y Tratamiento

de la Leucemia Aguda y Mielodisplasia (CETLAM)

Régimen FLAG-IDA (fludarabina, Ara-C, idarrubicina y G-CSF)

en el tratamiento de pacientes con sindrome mielodisplasico
o leucemia mieloide aguda de alto riesgo. Experiencia de un

solo centro

Montesinos P, de la Rubia J, Orti G, Montava A, Martinez D,

Scaff M, Paciello M, Romero M, Sanz J, Martin G, Lorenzo |,

Martinez J, Algarra L, Palau J, Sanz G, Sanz MA

Servicio de Hematologia.

Hospital Universitario La Fe. Valencia
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Auditorio Narciso Yepes (Edificio A)

GAMMAPATIAS MONOCLONALES Y LEUCEMIA
LINFATICA CRONICA (CO-059 a CO-068)

Coordinadores: M.2V. Mateos (Salamanca)
F. Arriba (Murcia)

CO-o59 El analisis de deleciones homocigéticas identifica
genes importantes en el mieloma maltiple
Leone PE, Walker BA, Dickens NJ, Jenner MW, Johnson DC,
Gonzalez D, Ross FM, Davies FE, Morgan GJ
Servicio de Hematologia Oncoldgica.
Institute of Cancer Research. London (UK)

CO-060 Cambios en la distribucion de las poblaciones B circulantes
en pacientes con mieloma miiltiple quiescente
incluidos en el ensayo clinico Quiredex
Pérez-Andrés M2P, Paiva Bl Lopez-Corral L], Aimeida Ji2?,
Vidriales MB<, Mateos MV>d de la Rubia Ji4], Hernandez MTe],
San Miguel JFd, Orfao A2, para el grupo cooperativo PETHEMA
[aIServicio General de Citometria. Universidad de Salamanca.
bicentro de Investigacion del Cancer (CIC, IBMCC USAL-CSIC). Salamanca.
HHospital Universitario. Salamanca.@Hospital Universitario La Fe. Valencia.
liHospital Universitario de Canarias

CO-061 Impacto de la edad en pacientes con mieloma miltiple tratados
dentro de un protocolo de doble trasplante. Resultados del
estudio prospectivo (GEM-0O0) del Grupo Espaiiol de Mieloma
Garcia A, Sureda A, Canals C, Lahuerta JJ, de |la Rubia J, Garcia-Sanz R,
Martinez R, Garcia-Larafa J, de Arriba F, Ribera JM, Hernandez MT,
Escoda L, Carrera D, Terol MJ, Besalduch J, Casado F, Palomera L,

Bladé J, San Miguel JF

Grupo Espaniol de Mieloma (GEM)/PETHEMA

CO-062 Tratamiento de primera linea en pacientes » 65 ainos con
mieloma multiple de nuevo diagnéstico: ;qué pareja es mejor
para bortezomib: un alquilante o un inmunomodulador?
Mateos MV, Oriol A, Martinez J, de Paz R, Terol MJ, Bengoetxea E,
Martinez R, Palomera L, Garcia-Larafia J, Martin Garcia-Sancho A,
Hernandez JM, de Arriba F, Ramila E, Martin Mateos ML,

Gonzalez Montes Y, Boixadera J, Bargay J, Navarro |, Conde E,
Sureda A, Conde E, Bladé J, Lahuerta JJ, San Miguel JF

PETHEMA/Grupo Espariol de Mieloma (GEM)




CO-064

CO-065

CO-066

La deteccion de enfermedad minima residual mediante
citometria de flujo en la médula 6sea del dia + 100 es el factor
pronéstico mas importante en pacientes con mieloma miiltiple
sometidos a autotrasplante

Vidriales MB, Paiva B, Cervero J, Mateo G, Pérez J, Montalban MA,
Sureda A, Montejano L, Gutiérrez N, Garcia-Coca A, Heras N, Mateos MV,
Lépez-Berges C, Garcia-Boyero R, Galende J, Hernandez J, Palomera L,
Carrera D, Martinez R, de la Rubia J, Martin A, Bladé J, Lahuerta JJ,

Orfao A, San Miguel JF

GEM/PETHEMA. Hospital Clinico Universitario. Salamanca. CIC USAL-CSIC.
Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid. Hospital de la Santa Creu i Sant
Pau. Barcelona. Hospital de Valladolid. Centro Hospitalario de Leon. Hospital
General de Castellon. Hospital del Bierzo. Leon. Hospital General de Segovia.
Hospital Universitario Lozano Blesa. Zaragoza. Hospital Central de Asturias.
Oviedo. Hospital Clinico San Carlos. Madrid. Hospital Universitario La Fe.
Valencia. Hospital Virgen de la Concha. Zamora. Hospital Clinic i Provincial.
Barcelona. Hospital Clinico Universitario. Salamanca

Polimorfismos en el gen del citocromo P450 CYP2C8 predicen
la aparicion de osteonecrosis mandibular en pacientes

con mieloma multiple tratados con bifosfonatos:

resultados de un analisis de genotipado masivo

Sarasquete ME®, Garcia-Sanz R4, Marin L, Alcoceba M,

Chillén MCl2*}, Balanzategui AR, Santamaria Cl#, Asinari Mi#, Rosifol LI,
de la Rubia JI¥, Garcia-Navarro I, Hernandez MTI, Lahuerta JJi<, Alegre AL,
Monzo El, Garcia-Frade JI, Gonzalez M, San Miguel JFb<!

[alServicio de Hematologia. Unidad de Biologia Molecular y HLA.

Hospital Clinico Universitario. Salamanca.®!Centro de Investigacion

del Cancer (CIC). Salamanca. IBMCC (USAL-CSIC).

[IGrupo Espariol de Mieloma GEM/PETHEMA. Red Espariola de Mieloma

Historia natural de la leucemia linfatica crénica

en pacientes con disfuncion de p53 al diagnéstico

de Laiglesia A%, Garcia Vela JA", Gdmez-Lozano NP, Navarro B,
Sebrango AP, Lopez Rubio M}, Ferrer S, Sanchez Godoy P,
Carbonell FYl, Martinez RY, Penalver J®, Garcia Marco JAR!
[aiSercicio de Hematologia. Hospital Universitario Puerta de Hierro.
Madrid. ®lPor el grupo GLIMCE para el diagndstico de Sindromes
Linfoproliferativos Cronicos

En los pacientes con leucemia linfatica cronica B el porcentaje
elevado de pérdidas en el cromosoma 13q14 se asocia con una
menor supervivencia y tiempo hasta la progresion

Hernandez JAR, Rodriguez AP, Gonzalez M9, Sandova V!¢, Romero M),
Pozo M, Martin-Nunez GIfl, Garcia de Coca A8, Fisac RI", Galende JI,
Recio IU], Ortuno F¥, Garcia JLIY, Hernandez JMb

Servicio de Hematologia.“/Hospital Infanta Leonor. Madrid. ®IBMCC. Centro
de Investigacion del Cdncer. Universidad de Salamanca-CSIC.““Hospital
Clinico Universitario. Salamanca.@Hospital Virgen Blanca. Leon.©Hospital
Univ. del Rio Hortega. Valladolid. WHospital Virgen del Puerto. Plasencia
(Cdceres). WHospital Clinico Universitario. Valladolid. "Hospital General de
Segovia."Hospital del Bierzo. Leon. ["Hospital Nuestra Sefiora de Sonsoles.
Avila. WHospital Universitario Morales Mesequer. Murcia
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CO-067 El reordenamiento del gen IGH en los pacientes
diagnosticados de leucemia linfatica crénica B identifica
un subtipo de la enfermedad con mal pronéstico
Hernandez JAR], Gonzalez M9, Cavazzini FI4), Sandoval V!¢, Fisac RIf,
Garcia de Coca A&, Romero MM, Recio 111, Galende JU,
Gonzalez-Serna A, Lopez RMUY, Diez Al><, Cuneo A, Hernandez JM®<
Servicio de Hematologia.“'Hospital Infanta Leonor. Madrid.
MHospital Clinico Universitario. Salamanca. 9IBMCC.
Centro de Investigacion del Cancer. Universidad de Salamanca-CSIC.
[Hospital de Ferrara (Italia). ©/Hospital de Leon.
WHospital de Segovia.@Hospital Clinico. Valladolid."Hospital Univ. del Rio
Hortega. Valladolid."Hospital Nuestra Sefiora de Sonsoles. Avila.
[Hospital de Ponferrada. Leon.WHospital Univ. Morales Meseguer. Murcia.
Hospital de Plasencia (Cdceres)

CO-068 Alemtuzumab combinado con metilprednisolona
en el tratamiento de la leucemia linfatica crénica
con deleciones p53 y ATM
Sebrango A, Garcia Vela JA, Navarro B, de Laiglesia A, Forés R,
Ruiz E, Sanchez Godoy P, Ferrer S, Garcia-Marco JA
por el Grupo GLIMCE para el diagnéstico de Sindromes
Linfoproliferativos Cronicos

Auditorio Miguel Angel Clarés (Edificio A)
LINFOMAS (CO-069 a CO-078)

Coordinadores: M.2D. Caballero (Salamanca)
E. Pérez Ceballos (Murcia)

CO-069 ABVD y radioterapia proporciona una alta tasa de curaciones
en pacientes con linfoma de Hodgkin en estadio precoz
Coérdoba IF2], Caballero MTI], Nieto Al Soria P, Caballero MDE,
Gonzalez MP, San Miguel JF?!, Garcia-Sanz R
[aiServicio de Hematologia y Hemoterapia. ¥'Servicio de Radioterapia.
Hospital Clinico Universitario. Salamanca

CO-o70 Estudio comparativo de la utilidad de la tomografia por
emision de positrones (PET), tomografia computerizada
(TAC) y PET/TAC integrado en el diagnéstico y reevaluacion
de pacientes con linfomas. Experiencia de 132 casos
Pérez Andreu V, Pérez-Ceballos E, Sanchez Blanco JJ, Amigo ML,
Fernandez A, Arriba F, Heras |, Vicente V
Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.
Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia




CO-o7

CO-072

CO-073

CO-074

CO-o75

¢Proporciona PDG-PET informacion adicional al TAC

en el estadiaje de los linfomas?

Sanchez-Gonzalez B¥, Trampal C, Solano A", Pedro C#, Maiques JMP],
Alvarez A&, Vollmer I, Gimeno E), Abella E®, Garcia-Pallarols F&,
Besses Cll Salar AP

[alServicio de Hematologia.

biservicio de Radiologia y Medicina Nuclear.

Hospital del Mar. Barcelona

Relacion entre SUV de FDG-PET al diagnéstico y respuesta
a tratamiento de primera linea en linfoma

Fernandez Cisneros V, Rios Herranz E, Marin Niebla A,

Borrego Dorado |, Parody Ruiz-Berdejo R, Urbano Ispizia A
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Servicio de Medicina Nuclear.

Hospital Universitario Virgen del Rocio. Sevilla

Antecedente familiar de cancer y riesgo de linfoma:
influencia de los polimorfismos de IL8RB, IL-10 y MTHFR
Domingo-Doménech E®], Benavente Y, Montalban Cl, Bosch R,
Guma J, Wang SIfl, Rothman NIfl, Fernandez de Sevilla Al
Gonzalez-Barca E®, de Sanjosé Sl

[IServicio de Hematologia Clinica y Epidemiologia. Institut Catala
d’Oncologia. 'Hospitalet de Llobregat (Barcelona). EServicio de Medicina
Interna. Hospital Universitario Ramon y Cajal. Madrid. “Servicio de
Anatomia Patoldgica. Hospital Verge de la Cinta. Tortosa (Tarragona).
[lServicio de Oncologia. Hospital San Joan. Reus (Tarragona). ¥iCancer
Epidemiology and Genetics. National Cancer Institute. Bethesda (USA)

NT-proBNP es el factor mas potente para predecir
supervivencia en pacientes con linfoma tratados

con regimenes que incluyen antraciclinas

Salar A, Alvarez-Larran A, Comin J, Guerri R, Pedro C, Abella E,
Gomez M, Molina L, Gimeno E, Sanchez-Gonzalez B,
Bruguera J, Besses C

Servicios de Hematologia Clinica y Cardiologia.

Hospital del Mar. Barcelona

Tratamiento con fludarabina, ciclofosfamida

y mitoxantrona * rituximab en 73 pacientes

con linfoma de histologia indolente

Gardella S, Elicegui L™, Marcos-Gragera R, Ortiz R,
Guardi RP, Gonzalez YP, Caiete NI, Millan Al Gallardo D,
Lopez-Guillermo Alfl

[ebiServicio de Hematologia/Registro de Tumores.

Institut Catala d’Oncologia. Girona.

[diServicio de Anatomia Patoldgica. Servicio de Radiologia.
Hospital Dr. Josep Trueta. Girona.

[IBST. Hospital Dr. Josep Trueta. Girona.

Fiservicio de Hematologia Clinica. Hospital Clinic i Provincial.
Barcelona
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CO-076 Resultados preliminares del tratamiento con rituximab-
HyperCVAD/Mtx-AraC y consolidacion con Y9°-ibritumomab
tiuxetan en pacientes con linfoma de células del manto.
Estudio fase Il GELTAMO LCM 04-02
Arranz RF), Garcia-Noblejas AP, Grande C, Salar Al9, Terol MJi,

Moraleda JMI], Pérez Calvo JIfl, Canales MAI8l, Garcia Marco Ji,

Conde El1, Caballero DUl

[lHospital Universitario de La Princesa. Madrid.

PHospital Universitario 12 de Octubre. Madrid. "Hospital del Mar. Barcelona.
[Hospital Clinico. Valencia. EHospital Universitario Morales Meseguer.
Murcia. "IClinica Universitaria de Navarra. Pamplona.

biHospital Universitario La Paz. Madrid. "Hospital Universitario Puerta de
Hierro. Madrid. "Hospital Universitario Marqués de Valdecilla. Santander.
liHospital Clinico Universitario. Salamanca

CO-077 Recaida en el sistema nervioso central en pacientes
con linfoma difuso de células grandes B
Diaz Beya M, Gutiérrez-Garcia G, Vallansot R, Abrisqueta P, Ghita G,
Pratcorona M, Salamero O, Sol6rzano S, Gaya A, Rosifiol L, Gine E,
Graus F,Campo E, Montserrat E, Ldpez-Guillermo A
Servicio de Hematologia.
Hospital Clinic i Provincial. IDIBAPS. Barcelona

CO-078 Analisis de la eficacia y seguridad de citarabina liposomal
(DepoCyte) como profilaxis de la recaida neuromeningea
en pacientes con linfoma difuso de células grandes
Canales MP, Diaz JAP], Pefiarrubia MJ, Salar A9l Caballero D,
Ferreiro JJ], Ferrer Sle], Llorente A, Garcia Marco JAll, Palomera LU,
Sanchez JJM, Sancho JMU, Gonzalez-Barca E™
[sHospital Universitario La Paz. Madrid. PHospital Universitario
de Santiago de Compostela. ©Hospital Universitario del Rio
Hortega. Valladolid. “Hospital del Mar. Barcelona. “'Hospital Clinico
Universitario. Salamanca. WHospital de Donostia. San Sebastidn.
iHospital Universitario Dr. Peset. Valencia. "Hospital Joan XXII!.
Tarragona. "Hospital Universitario Puerta de Hierro. Madrid. "iHospital
Universitario Lozano Blesa. Zaragoza. WHospital Universitario Morales
Meseguer. Murcia. "Hospital Universitario Germans Trials i Pujol.
Badalona (Barcelona). ™ Hospital Duran i Reynals. Barcelona
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Sala 3 (Edificio A)

SINDROMES MIELOPROLIFERATIVOS CRONICOS
(CO-079 a CO-088)

Coordinadores: C. Besses (Barcelona)
. Espaiiol (Cartagena, Murcia)

CO-079 Tratamiento de las respuesta insatisfactorias a imatinib.
Resultados del Registro Espaiiol de Leucemia
Mieloide Crénica (RELMC)
Vidal R, Casado LF, Maestro B, Giraldo P, Massagué |, de Paz R,
Calle C, Forés R, Albizua Q, Burgaleta C, Palomeras L,
Goémez-Encinas M, Steegmann JL
Registro Espaniol de Investigacion y Tratamiento
de Leucemia Mieloide Crénica (RELMC)

CO-080 Tratamiento de la leucemia mieloide crénica con imatinib.
Experiencia de un solo centro
Parente A, Sureda A, Aventin A, Brunet S, Martino R,
Briones J, Valcarcel D, Delgado J, Nomdedéu J, Sierra J
Departamento de Hematologia Clinica.
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

CO-081 Mutaciones en el gen c-MPL en pacientes con trombocitemia
esencial negativos para la mutacion JAK2V617F
Martinez-Avilés L), Bellosillo B2, Alvarez-Larran A, Torres El#),
Florensa LEL Salar APl Serrano SPl, Besses CLb]

[alServicio de Patologia. ®Servicio de Hematologia Clinica.
Hospital del Mar. IMIM. PRBB. Barcelona

CO-082 Los genes CISH, SOCS2, SOCS3 y PIM1, inhibidores de la via
JAK-STAT, muestran expresion diferencial en pacientes con
trombocitemia esencial JAK2V617F-positivos y negativos
Puig de Canet E*®d, Espinet B2« Lozano JJtf, Sumoy L', Bellosillo Bl
Arenillas L4 Alvarez-Larran Alel, Solé Flz<d], Serrano Slb<], Besses Cle),
Florensa Lb<d
[l aboratorio de Citogenética y Biologia Molecular.

Pllaboratorio de Citologia Hematoldgica. Servicio de Patologia.
[FIGRETNHE/IMAS-IMIM. ElEscola de Citologia Hematoldgica Soledad
Woessner-IMAS. ElLaboratori de Microarrays. Centre de Regulacio
Genomica-PRBB. Hospital del Mar. Barcelona.

lfiPlataforma de Bioinformatica. CIBERehd. Hospital Clinic i Provincial.
lsiServicio de Hematologia. Hospital del Mar. Barcelona

CO-083 La hidroxicarbamida modifica la carga alélica de JAK2V617F
en pacientes con policitemia vera y trombocitemia esencial
Besses Cll, Alvarez-Larran A, Martinez-Avilés L), Longarén RD,
Serrano S, Bellosillo BI*!

[aServicio de Hematologia Clinica. ®'Servicio de Patologia.
Hospital del Mar-IMIM-PRBB. Barcelona




CO-084

CO-085

CO-086

CO-087

CO-088

e
N

Implicaciones clinico-biologicas de la mutacion V617F JAK2
en 5 familias con sindromes mieloproliferativos crénicos

Ferrer F2l, Moreno MJ2, Martinez Cl?l, Sanchez-Serrano I’ Navarro N&J,
Lozano ML, Cano H9, Corral Ji?, Teruel R, Vicente VI2], Sanchez-Vega Bl
[llUnidad de Hematologia y Oncologia Médica. Hospital Universitario
Morales Meseguer. Centro Regional de Hemodonacion.

Servicio de Hematologia. "IHospital del Noroeste.

[Hospital Los Arcos. Murcia

Analisis del grupo ABO como factor de riesgo trombético
y/o hemorragico en sindromes mieloproliferativos crénicos
Ph negativos

Moreno MJE], Lozano MLE], Martinez CP, Garcia-Barbera ME,
Bellosillo B[], Palacios SE!, Rivera Ji?, Besses CP!, Vicente V&, Ferrer Flal
[aiServicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Mesequer. Murcia.

Centro Regional de Hemodonacion. Universidad de Murcia.

biservicio de Hematologia. Hospital del Mar. Barcelona

Analisis de expresion de microRNAs en pacientes

con sindromes mielodisplasicos

Pons AP, Nomdedéu BP, Navarro AP, Gaya A, Valera SU,

Gel BB, Montserrat E!, Monzo ME!

[l aboratorio de Oncologia Molecular. Departamento de Anatomia.
Universidad de Barcelona. ®’Servicio de Hematologia.
[Departamento de Patologia.

Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

Evolucién a mielofibrosis en la policitemia vera:
analisis de los factores de riesgo para la aparicion

de esta complicacion en una serie de 115 pacientes
Alvarez Larran Al?l, Besses C&l, Martinez Avilés L™, Saumell S,
Gimeno EF], Abella EF, Florensa L), Serrano S, Bellosillo B/
[aServicio de Hematologia. ®'Servicio de Patologia.

Hospital del Mar. IMIM. Barcelona

Pronéstico en mastocitosis sistémica indolente:

estudio en 145 pacientes pertenecientes a la REMA

(Red Espaiiola de Mastocitosis)

Alvarez-Twose 114, Escribano L1, Sanchez-Muiioz L@, Garcia-Montero A,
Nunez R, Almeida J®), Jara-Acevedo M, Teodosio C, Garcia-Cosio M4,
Bellas Ct], Orfao Al!

lelCentro de Estudios de Mastocitosis de Castilla-La Mancha (CLMast).
Hospital Virgen del Valle. Toledo. ®!Centro de Investigacion del Cdncer.
Departamento de Medicina y Citometria. Universidad de Salamanca.
[IServicio de Hematologia y Hemoterapia. @Servicio de Anatomia
Patoldgica. Hospital Universitario Ramon y Cajal. Madrid.

[EiServicio de Anatomia Patoldgica.

Hospital Universitario Puerta de Hierro. Madrid




Sala 15 (Edificio B)

TRASPLANTE DE PROGENITORES HEMATOPOYETICOS
(CO-089 a CO-098)

Coordinadores: A. Iriondo (Santander)

CO-089

CO-090

CO-091

C0-092

CO-093

I. Heras (Murcia)

Recuento de células CD34+ en sangre periférica previo

a la recoleccion de CPSP en donantes sanos: influencia
sobre los rendimientos celulares

Luna |, Moscardo F, de la Rubia J, Cordén L, Sanz J, Montesinos P,
Carpio N, Saavedra S, Arriaga P, Lorenzo |, Palau J, Sempere A,
Sanz G,Sanz M

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario La Fe. Valencia

Reconstitucion inmune de células T-reguladoras
post-trasplante hematopoyético

Pérez-Garcia A%, Cabezudo EV, Lopez-liménez JI9, Marugan |19,

Peralta T, Arnan ME], Ramos-Oliva P, Benet I, Lopez SP,

Mestre Ml Odriozola JI9, Solano Cl9, Duarte RFE!

[alICO-Hospital Duran i Reynals. Barcelona. P'Servicio de Hematologia.
[lServicio de Inmunologia. Hospital Universitario de Bellvitge. Hospitalet
de Llobregat (Barcelona). ©Hospital Universitario Ramon y Cajal. Madrid.
[Hospital Clinico. Valencia

Enfermedad minima residual detectada mediante citometria
de flujo en ninos con leucemia linfoblastica aguda sometidos
a trasplante de progenitores hematopoyéticos alogénico.
Implicaciones prondsticas

Elorza I1¥], Diaz de Heredia C?, Palacio C', Dapena JLI, Olivé Tt
Bastida P®, Sdnchez de Toledo Ji!

[alServicio de Hematologia y Oncologia Pedidtrica y Unidad de TPH.
iServicio de Hematologia. Hospital Universitario Vall d’Hebron. Barcelona

Impacto de la fuente de progenitores hematopoyéticos
utilizada en el trasplante alogénico no emparentado a
pacientes adultos con LAL de mal pronéstico:

seguimiento a largo plazo

Ferra C,Sanz J,Camara R, Sanz G, Bermudez A, Valcarcel D, Rovira M,
Morgades M, Espigado |, Heras |, Serrano D, Barrenetxea C,

Solano C, Duarte R, Garcia-Noblejas A, Iriondo A, Diez JL,

Carreras E, Sierra J, Sanz MA, Ribera JM

En representacion de los grupos GETH y PETHEMA

Los estudios de expresion génica contribuyen al pronéstico
de los pacientes con leucemia mieloblastica aguda de riesgo
citogenético intermedio sometidos a un trasplante autélogo
de progenitores hematopoyéticos (autoTPH)

Camds MEL Torrebadell M, Kalko S, Pratcorona M

Rozman M), Diaz-Beya MU}, Jares P14, Brunet S, Nomdedéu J&,
Carrié AP, Valera AP, Campo El, Montserrat EP), Esteve J©®!



CO-094

CO-095

CO-096

CO-097

CO-098

e
N

[Unidad de Hematopatologia.®Servicio de Hematologia.“Unidad de
Bioinformdtica.“Unidad de Gendmica. IDIBAPS. Hospital Clinic i Provincial.
Barcelona. EiServicio de Hematologia. Hospital de Sant Pau. Barcelona

Tratamiento de rescate en la leucemia mieloide aguda refractaria
o en recaida: comparacion entre una estrategia secuencial
(IDA-FLAG seguido de trasplante alogénico con acondicionamiento
de intensidad reducida) frente a tratamiento estandar

Torrebadell M, Pratcorona ME], Brunet S, Tormo M, Sancho JMU],
Duarte R, Rovira ME!, Martinez-Mufoz C, Fernandez-Avilés F2, Marin
Pl Rosifiol L], Giné ER), Sierra J, Carreras E?l, Montserrat EP), Esteve J@
Servicio de Hematologia. @IDIBAPS. Hospital Clinic i Provincial. Barcelona.
PHospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona. ““Hospital Clinico.
Valencia. @Hospital Germans Trias i Pujol. Badalona (Barcelona).
[Hospital Duran i Reynals. Barcelona

Monitorizacion de niveles terapéuticos de busulfan oral
versus intravenoso en receptores de un trasplante alogénico
de precursores hematopoyéticos de intensidad reducida
Arnan ME], Mufioz C?, Sancho JMU, Peralta T®, Patifio B[, Parody R,
Ribera JMI, Clopés AP, Duarte RF

[IServicio de Hematologia Clinica. bServicio de Farmacia.

ICO-Hospital Duran i Reynals. Barcelona. EServicio de Hematologia.
ICO-Hospital Germans Trias i Pujol. Badalona (Barcelona)

Analisis comparativo de resultados de trasplantes de sangre
de cordon y de progenitores hematopoyéticos de donante HLA
geno-idéntico en pacientes con leucemias agudas y sindromes
mielodisplasicos de alto riesgo

Ojeda E, Laiglesia A, Vicuiia |, Sebrango A, Bautista G, Regidor C,

Forés R, Garcia-Marco JA, Gil S, Krsnik I, Navarro B, Sanjuan |,

Cabrera JR, Fernandez MN

Servicio de Hematologia y Hemoterapia. Hospital Universitario Puerta
de Hierro. Universidad Auténoma de Madrid

Trasplante autologo en pacientes > 70 afios:

experiencia de un centro

Nunez Céspedes J, Montes Gaisan C, Walias D, Yanez L, Bermidez A,
Romon |, Colorado M, Insunza A, Baro J, Cuadrado M, Iriondo A

Hospital Universitario Marqués de Valdecilla. Santander

Autotrasplante en el tratamiento de pacientes con esclerosis
multiple. Resultados de un solo centro

de la Rubia J®, Sdnchez Manso JC, Lorenzo |2, Palau Ji?, Martin GP),
Sanz G, Casanova B, Sanz MAE!

Servicio de "’Hematologia y "!Neurologia.

Hospital Universitario La Fe. Valencia
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Sala 14 (Edificio B)

TERAPIA CELULAR Y TRASPLANTE DE PROGENITORES
HEMATOPOYETICOS (CO-099 a CO-108)

Coordinadores: C. Solano (Valencia)

C. Castilla (Murcia)

CO-099 Aislamiento de células stem mesenquimales a partir de

CO-100

CO-101

CO-102

muestras de ntcleo pulposo humano. Analisis comparativo
con células stem mesenquimales aisladas de médula 6sea
Graciani IF?, Villaron EME], Sanchez-Guijo FME, Carrancio SP,
Muntién SP, Barbado MV, Cruz G, Oterino EPl, Santamaria CP,
Sanchez Abarca LIP, Diez Campelo MP], Pérez-Simaén JAR,

San Miguel JF?), Brindn JG, Blanco JF, del Cafnizo MCP!

[aiServicio de Hematologia. Hospital Clinico Universitario. Salamanca.
Centro en Red de Medicina Regenerativa y Terapia Celular de Castilla
y Leon. TERCEL. PiServicio de Traumatologia. Hospital Clinico
Universitario. Salamanca. “Departamento de Biologia Celular

y Patologia. Universidad de Salamanca

Systemic delivery of marrow derived mesenchymal cells
in acute lung graft rejection process

Castilla-Llorente Ci2%, Mulligan M, Abrams K, Hwang B,
Suhakar P, Rajendran JI9, Lewellen B, Durack L', Lamm W,
Wolf P, Keech JI9, Minoshima S, Glenny REl, Nash RAE!
[eiClinical Research Division. Fred Hutchinson Cancer Research Center.
University of Washington. Seattle (USA). PServicio de Hematologia.
Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia.

[Department of Surgery. “Department of Radiology.
EDepartment of Physiology and Biopysics. Division of Pulmonary
and Critical Care Medicine. University of Whasington. Seattle (USA)

Expansion de celulas stem mesenquimales mediante
suero autélogo

Pérez llzarbe M2, Diez-Campelo M, Aranda P®), Tabera S,
Arizt G, Sdnchez-Abarca LI®), Iriarte MFE, Blanco B!, Garcés S,
Gutiérrez-Cosio S", Antén MPE], Caiizo MCY, Lopez TP,

San Miguel JF®, Prosper Fl2, Pérez-Simén JAP!

Servicio de Hematologia. “IClinica Universitaria de Navarra. Pamplona.
PlHospital Clinico Universitario. Salamanca. CIC. Centro en Red de
Medicina Regenerativa y Terapia Celular de CyL. TERCEL

Analisis del origen y capacidad estimuladora anti-leucemia
de las células dendriticas contenidas en los productos de

aféresis de pacientes afectos de leucemia aguda mieloblastica

sometidos a Auto-TPH-SP

Serrano-Lépez J, Sanchez-Garcia J, Serrano J, Alvarez-Rivas MA,
Garcia-Castellano JM, Roman-Gémez J, Herrera C, Torres A,
Serrano Lopez )

Servicio de Hematologia.

Hospital Universitario Reina Sofia. Cordoba



CO-103

CO-104

CO-105

CO-106

CO-107

CO-108

Revascularizacién transmiocardica con laser combinado

con células madre de médula 6sea autélogas: experiencia
preliminar de terapia celular en 12 pacientes con enfermedad
difusa coronaria

Aguado B, Reyes G!*), Duarte J&, Camara C?, Fernandez-Villalta MJ&),
IRigo B, Moreno MEP], Velasco A, Vidal RE, Mufioz CI,
Garcia-Escribano FLY, Alegre A

liServicio de Hematologia. ®'Servicio de Cirugia Cardiovascular.
[Servicio de Inmunologia.“Fundacion de Investigacion Biomédica (FIB).
Hospital Universitario de La Princesa. Madrid

La deplecion in vitro de células alorreactivas con bortezomib
permite preservar la viabilidad de las células T reguladoras
CD4+CD25*y la inmunidad frente a patégenos

Blanco B, Sanchez-Abarca LI, Hernandez-Campo P, Gutiérrez-Cossio S,
Diez-Campelo M, Tabera S, Rodriguez-Serrano C, Caballero-VelazquezT,
Sanchez-Guijo FM, del Cafiizo C, San Miguel JF, Pérez-Simén JA

Servicio de Hematologia. Hospital Clinico Universitario. Salamanca.
Centro de Investigacion del Cdncer (CIC/CSIC). Salamanca. Centro en Red
de Medicina Regenerativa y Terapia Celular de Castilla y Ledn

Enfermedad injerto contra huésped crénica con afectacion
pulmonar post-trasplante alogénico de precursores
hematopoyéticos

Fernandez-Fernandez R, Quintana-Paris L, Sanchez-Garcia J, Serrano J,
Martinez F, Gomez P, Martin C, Rojas R, Rodriguez A, Torres Gémez A

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario Reina Sofia. Cérdoba

Busulfan intravenoso en el acondicionamiento de trasplante
autologo de progenitores hematopoyéticos en pacientes
adultos con leucemia mieloide aguda. Estudio multicéntrico
retrospectivo de toxicidad y eficacia

Grande Cl4l, Garcia Sanchez PJ®!, de la Rubia J9, Serrano D],

Lopez Duarte M, Garcia Boyero R, Rosique P¢], Lahuerta JJ&!
leiHospital Universitario 12 de Octubre. Madrid. "!Hospital Clinico San
Carlos. Madrid.Hospital Universitario La Fe. Valencia.“Hospital General
Universitario Gregorio Marafdn. Madrid. EiHospital Universitario Marqués
de Valdecilla. Santander."'Hospital General de Castellon.

BIHospital Universitario Virgen de la Arrixaca. Murcia

Terapia anticipada anti-CMV guiada por Ag pp65 o PCR en los
receptores de un trasplante alogénico con acondicionamiento
de intensidad reducida (alo-TIR)

Pinana JLP, Martino R, Rabella NI, Valcarcel D2, Barba P2,

Margall Ni, Roig MCE, Sierra J

[aServicio de Hematologia Clinica. ®Servicio de Microbiologia.

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Universidad Autdnoma de Barcelona

Incompatibilidad ABO en los trasplantes alogénicos 1995-2007.
Impacto en los requerimientos transfusionales y en el tiempo
para el injerto

Lépez E,Lozano M, Navarro N, Palacios S, Castilla C, Nieto J, Heras |, Vicente V
Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia




Sala 1 (Edificio A)

LABORATORIO BASICO, CITOMETRIA, CITOGENETICA
Y BIOLOGIA MOLECULAR (CO-109 a CO-118)

Coordinadores: P. Bolufer (Valencia)

M.2M. Osma (Murcia)

CO-109 Utilidad del contenido de la hemoglobina en los reticulocitos

CO-110

CO-m

CO-112

CO-113

(Ret-He) en el abordaje de anemias

Rodriguez C®, de la Iglesia S?!, Fumero S, Lopez Ji2], Martin P2,
Navarro NP, Quirozl®, Santana G®), Lemes AP, Molero Tt!
leiServicio de Hematologia. Hospital Universitario de Gran Canaria
Dr. Negrin. Las Palmas de Gran Canaria.

PbiServicio de Medicina Preventiva. Hospital General de Zaragoza

Estudio de 3 métodos de analisis de ZAP-70 mediante
citometria de flujo y su correlaciéon con mutaciones en la
region variable de la cadena pesada de la inmunoglobulina
Benet C, Garcia-Ballesteros C, Amigo V, Lépez-Martinez A, Monzo E,
Lopez Chulia F, Sancho-Tello R, Carrera MD, Mayans JR

Sevicio de Hematologia. Hospital Arnau de Vilanova. Valencia

Sindrome mielodisplasico familiar con diferentes
patrones de delecion 5q, detectados mediante FISH,

y otras alteraciones citogenéticas

Carri6 A9, Valera AR, Costa DI*<, Madrigal I, Gomez CB,
Rozman M, Aymerich M9, Colomer D*<, Nomdedéu B4,

A. Martinez!, Montserrat E<, Campo E<

[lynidad de Hematopatologia. ®'Servicio de Hematologia Clinica.
[IDIBAPS. Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

Deteccion de mutaciones de c-KIT en leucemias mieloblasticas
agudas con inv(16) y t(8;21)

Fuster O, Barragan E®, Bolufer P, Cervera J®), Larrayoz MJ,
Calasanz MJI, Jiménez A4l Montesinos P!, Moscardé FI!, Sanz MA!
[sllaboratorio de Biologia Molecular. Servicio de Andlisis Clinicos.
biservicio de Hematologia. Hospital Universitario La Fe. Valencia.
[IDepartamento de Genética. Universidad de Navarra.

[iServicio de Hematologia. Hospital Universitario Carlos Haya. Mdlaga

Estudio del genoma y del transcriptoma de los enfermos
con LLC-B y trisomia del cromosoma 12

Rodriguez AEP], Benito R, Robledo Cl¥, Lumbreras E?), Garcia E®,
Hernandez MAI, Recio 114, Garcia de Coca All, Garcia JLI,

Gutiérrez NCIfl, Hernandez JMIf]

[aiServicio de Hematologia. Centro de Investigacion del Cdncer.
biservicio de Gendmica. Centro de Investigacion del Cdncer.
[Unidad de Investigacion. Hospital Clinico Universitario. Salamanca.
[iHospital Nuestra Sefiora de Sonsoles. Avila.

liHospital Clinico. Valladolid.

Servicio de Hematologia. Hospital Clinico Universitario. Salamanca



CO-114

CO-115

CO-116

CO-17

CO-118

s

)

Estudio del gen FOXP1 en los linfomas de la zona marginal
esplénica mediante FISH e inmunohistoquimica

Bard C**1, Espinet B>, Salido M%7, Colomo LI, Lufo E], Florensa LP7,
Ferrer A, Salar Al¢l, Campo EI, Serrano S, Solé Fi*']

lliDepartamento de Biologia Animal, Vegetal y Ecologia. Unidad

de Antropologia Bioldgica. Facultat de Biociéncies. Universitat
Autonoma de Barcelona.®Laboratori de Citogenética i Biologia
Molecular. Laboratori de Citologia Hematologica. Servei de Patologia.
IMAS. GRETNHE. IMIM. Hospital del Mar. Barcelona.©Unidad de
Hematopatologia. Hospital Clinic i Provincial. Barcelona.

MServicio de Hematologia. Hospital Universitario Central de Asturias.
Oviedo. FIServicio de Hematologia Clinica. IMAS. IMIM. Hospital del Mar.
Barcelona.”Escola de Citologia Hematologica Soledad Woessner-IMAS

Mutaciones del gen Gfi-1b revelan mecanismos opuestos
de regulacion de este gen

Villegas A, Hernandez AP, Wood WG, Anguita EP!

[alServicio de Hematologia. Hospital Clinico San Carlos. Madrid.
BlWeatherall Institute of Molecular Medicine. Oxford (UK)

La activacion constitutiva de ERK2 media resistencia
adquirida y de novo a imatinib y dasatinib

Aceves Luquero C, Callejas-Valera JL?), Arias-Gonzalez L),

de la Cruz-Morcillo MAE, Galan Moya ME, Moreno Gimeno 11,
Santiago JI, Marin AP, Gémez JC, Sanchez Prieto R
[lLaboratorio de Oncologia Molecular CRIB.

Facultad de Medicina de Albacete. P'Servicio de Hematologia.
Hospital General Universitario de Albacete (CHUA)

Expresion de microRNAs en linfoma MALT gastrico
Bellosillo B, Longarén RI#, Seoane A9, Sanchez-Gonzélez BY),
Martinez-Avilés L2, Besses CI], Serrano S, Salar Al®/
[alServicio de Patologia. ®'Servicio de Hematologia Clinica.
[Servicio de Digestivo. Hospital del Mar. IMIM. PRBB. Barcelona

Estudio del perfil de expresion de los microRNAs

en el mieloma muiltiple

Sarasquete ME, Gutiérrez NC, Delgado M, Martin-Jiménez P,
Chillén C, Isidro IM, Prieto T, Garcia-Sanz R, Hernandez JM,
Gonzalez M, San Miguel JF

Servicio de Hematologia. Hospital Clinico Universitario.

Centro de Investigacion del Cdncer-IBMCC (USAL-CSIC). Salamanca




Sala 4 (Edificio A)

ANEMIAS, MEDICINA TRANSFUSIONAL, ASPECTOS
PSICOSOCIALES Y DE GESTION (CO-119 a CO-128)

Coordinadores: A.Villegas (Madrid)

CO-119

CO-120

CO-121

CO-122

CO-123

J. Esteban (Yecla, Murcia)

La inhibicion de mTOR reduce el nimero de unidades
formadoras de colonias y su desarrollo en cultivos

de progenitores eritroides

Navalén F2l, Marcelo Arellano E*9 | Diaz-Ricart M, Rovira J®), Jou JME],
Campistol JIMP!, Vives-Corrons JLI?, Escolar G, Diekmann Fibd!
[aiServicio de Hemoterapia-Hemostasia. CDB. Hospital Clinic i Provincial.
IDIBAPS. Universidad de Barcelona. Servicio de Nefrologia y Trasplante
Renal. Hospital Clinic i Provincial. Barcelona. “Servicio de Nefrologia.
Hospital Universitario José E. Gonzdlez. Monterrey (México).

[iServicio de Nefrologia. Charite Campus Mitte. Berlin

Utilidad de la resonancia magnética en la sobrecarga de hierro
en pacientes transfusion-dependientes

Gonzalez FA[, Pascual Al?, Méndez R, Rodriguez R, Ferreiros JI®),
Benavente Cl?, Pérez Cl?l, Mateo MU, Peia Al#), Villegas Al

[alServicio de Hematologia y Hemoterapia. ®'Servicio de
Radiodiagndstico. Hospital Clinico San Carlos. Madrid

Determinantes clinicos y genéticos del depésito cardiaco
de hierro inducido por el tratamiento con antraciclinas
Cascales Al?, Ayala F, Pastor FI, Sanchez-Vega B[, Abellan A4,
Lopez RY, Teruel R, Vicente V!

[aiCentro Regional de Hemodonacion. PIServicio de Hematologia y
Oncologia Médica. Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia.
[iServicio de Anatomia Patoldgica. Hospital Universitario Reina Sofia.
Cordoba. “Servicio de Anatomia Patoldgica. Hospital Universitario
Morales Meseguer. Murcia

Diagnéstico del genotipo RhD fetal en el plasma

de 100 gestantes RhD negativas

Macher HEl, Medrano PP, Ledn-Justel AR, Guerrero JMP], NogueroL P,
Tallén 1], Urbano AlY!

Servicio de Bioquimica Clinica y P"Hematologia.

Hospital Universitario Virgen del Rocio. Sevilla

Short term benefit of iron sucrose treatment in patients
sustaining hip surgery: reduction of transfusion

and infection rates. Meta-analysis

Garcia Erce JAP!, Muioz MM, Cuenca JU, Izuel MU, Villar 14, Soria B2,
Guillén ME! Giralt Ml

Departamentos de "lHematologia y Hemoterapia, “ICirugia Ortopédica
y U Farmacia. Hospital Universitario Miguel Servet. Zaragoza.

PIGIEMSA. Universidad de Mdlaga



CO-124

CO-125

CO-126

CO-127

CO-128

e
N

Intensidad transfusional, niveles séricos de ferritina
y expectativa de vida en 110 pacientes con sindrome
mielodisplasico y dependencia transfusional:

¢existe una relacion?

Fernandez A, Jerez A, Amigo ML, Palacios S, Osma MM,
Sanchez JJ, Arriba F, Heras |, Ortuiio FJ, Vicente V

Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Mesequer.

Centro Regional de Hemodonacion. Universidad de Murcia.

Evaluacion del dolor en la biopsia de médula 6sea
Cebollero A, Munoz L, Colomina M, Perea G

Servicio de Laboratorio. UDIAT.

Corporacio Sanitaria Parc Tauli. Sabadell (Barcelona)

El afrontamiento del cancer

Pulgar Buendia A%, Garrido Jiménez SP), Reyes del Paso G,
Gonzalez Sierra P, Lopez Lopez JA®, Alcala Muiioz AP
[[Departamento de Psicologia. Universidad de Jaén.
PiServicio de Hematologia. Hospital Ciudad de Jaén

Estudio epidemiologico transversal multicéntrico

de calidad de vida en pacientes con sindrome
mielodisplasico de diagnéstico reciente

Nomdedéu B!, Montesinos P!, Giraldo P9, Jiménez MJi],
Requena MJE, Fernandez A, Bernal Te!, Duran S, Calle CI?,
Villalén L, Bargay J, Mufioz JI', Navarro P™], Somolinos NI,
Lamas P, Gallardo D!

Servicio de Hematologia.

lliHospital Clinic i Provinical. Barcelona.®Hospital Universitario La Fe.
Valencia.FHospital Universitario Miguel Servet. Zaragoza.
[iHospital Universitari Germans Trias i Pujol. Badalona (Barcelona).
ElHospital Severo Ochoa. Leganés (Madrid). "IHospital Universitario
Virgen de la Victoria. Mdlaga. “Hospital Central de Asturias. Oviedo.
lriComplejo Hospitalario de Jaén. "Hospital de Ciudad Real.
lIFundacion Hospital de Alcorcon (Madrid). WHospital Son Llatzer.
Palma de Mallorca. "Hospital Puerta del Mar. Cddiz.

[mHospital Universitario Virgen de las Nieves. Granada.

["Hospital de Getafe (Madrid). "IFundacidn Jiménez Diaz. Madrid.
PlInstitut Catala d’'Oncologia. Barcelona

Analisis de un hospital de dia médico polivalente en base
al calculo de los indicadores de empleo de recursos

Subira M, Lopez R, Constans M, Lépez A, Bosch M, Trullas M,
Ramoén C, Gitart R, Ruiz C, Garcia N

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Althaia. Xarxa Assistencial de Manresa. Barcelona




Sala 11 (Edificio B)

HEMOSTASIA Y TROMBOSIS | (CO-129 a CO-138)

Coordinadores: A.M.? Galan (Barcelona)
C. Martinez (Murcia)

CO-129 La quercetina es un potente inhibidor de maltiples quinasas
intraplaquetarias que bloquea la extension plaquetaria
sobre colageno y fibrinégeno
Navarro-Nufez LP, Lozano MLP], Martinez Cl#),

Vicente V&, Castillo J®], Rivera J&!

[eiServicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Mesequer.

Centro Regional de Hemodonacion. Universidad de Murcia.
PiFurfural Espanol. Murcia

CO-130 Modulacion de la reactividad plaquetaria a trombina
por flavonoides: interferencia en la seializacion
de los receptores PAR1y PAR4
Navarro-Nunez L, Lozano ML, Martinez CP),
Vicente VI, Castillo J®), Rivera J&!
[aiServicio de Hematologia y Oncologia Médica.
Hospital Universitario Morales Meseguer.
Centro Regional de Hemodonacion. Universidad de Murcia.
PIFurfural Espafiol. Murcia

CO-131  La sintesis de TXA2 de las plaquetas participa
en el diadlogo intercelular que induce
el efecto protrombético de los eritrocitos
Moscardo A, Vallés J, Latorre A, Santos MT

Centro de Investigacion. Unidad de Aterosclerosis, Hemostasia,
Trombosis y Biologia Vascular. Hospital Universitario La Fe. Valencia

CO-132  Reactividad plaquetaria en pacientes con doble
antiagregacion portadores de stent recubierto:
evaluacion ex vivo con cinco métodos de funcion plaquetaria
Navarro-Nufiez L?, Pastor FJ, Lozano MLE], Marin F?!, Hurtado JAP),
Roldan VB!, Martinez CP Vicente V2, Valdés MP! Rivera J&!
[siCentro Regional de Hemodonacion. Servicio de Hematologia
y Oncologia Médica. Hospital Universitario Morales Meseguer.
Universidad de Murcia.’Servicio de Cardiologia.
Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca. Murcia

CO-133 Las estatinas reducen la resistencia a la aspirina
en pacientes con sindrome coronario agudo
Fuset Cabanes MPR, Moscardé Martinez Fll, Vallés Giner JI®!,
Latorre Campos AP, Ruano Marco M, Santos Diaz MT!
[aiServicio de Medicina Intensiva. tiCentro de Investigacion.
Unidad de Aterotrombosis. Hospital Universitario La Fe. Valencia




CO-134

CO-135

CO-136

CO-137

CO-138

nicaciones ora

Redistribucion del factor VIl activado recombinante

en las plaquetas y la pared vascular: implicaciones en

la biodisponibilidad y los mecanismos hemostaticos
Lopez-Vilchez I, Galan AME, Tusell JI*, Hedner UL, Escolar Gt
[alServicio de Hemoterapia y Hemostasia. Hospital Clinic. CDB. IDIBAPS.
Universidad de Barcelona. P’Novo Nordisk.

[IResearch and Development. Novo Nordisk A/S.

University of Lund. Sweden

Caracterizacion del sindrome de Bernard-Soulier y
trombastenia de Glanzmann en dos pacientes previamente
diagnosticadas de purpura trombopénica idiopatica:
descripcion de dos mutaciones no descritas

Antén All?l Navarro-Nuaiez L, Rivera JP, Gonzalez-Manchén CI,
Jayo A, Martinez C, Roldan VP, Vicente VP, Lozano MLP!
[alServicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Meseguer. Centro Regional

de Hemodonacion. Universidad de Murcia.

Pipepartamento de Patofisiologia Molecular y Celular.

Centro de Investigaciones Bioldgicas (CSIC). Madrid

Estudio de la funcionalidad plaquetaria de 286 controles
en relacion con 6 polimorfismos plaquetarios

Antén Al Sanchez-Vega B!, Martinez Ci9, Rivera J&, Quiroga T,
Navarro-Nufez L?, Corral Ji?), Gonzalez-Conejero R?, Lozano ML,
Mezzano DI, Vicente VP!

[alServicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Mesequer.

Centro Regional de Hemodonacion. Universidad de Murcia.
PlUniversidad Catdlica de Chile

Contribucion relativa a la trombogénesis de colageno

y factor tisular

Lopez-Vilchez I, Tonda R, Galan AM, Diaz-Ricart M, Pino M,
Navalon F, Escolar G

Servicio de Hemoterapia y Hemostasia.

Hospital Clinic i Provincial. CDB. IDIBAPS. Universidad de Barcelona

La activacion de las vias dependientes de p38MAPK, Erk42/44
y SAPK/INK interviene en el desarrollo de disfuncion
endotelial en el trasplante de progenitores hematopoyéticos
Palomo ME!, Diaz-Ricart M, Molina P, Fernandez F®!, Rovira M),
Escolar G4, Carreras E

[aServicio de Hemoterapia y Hemostasia. "!Unidad de TPH. CDB.
Hospital Clinic i Provincial. IDIBAPS. Universidad de Barcelona

les
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Sala 12 (Edificio B)
HEMOSTASIA Y TROMBOSIS 11 (CO-139 a CO-148)

Coordinadores: R. Montes (Pamplona)
R.Gonzalez Conejero (Murcia)

CO-139 Los anticuerpos anti-EPCR juegan un papel protrombético
activo en un modelo murino de trombosis arterial
Centellés M, Hermida J, Montes R

Laboratorio de Trombosis y Hemostasia. Area de Ciencias
Cardiovasculares. CIMA de la Universidad de Navarra. Pamplona

CO-140 Inhibicion del FVIla por las isoformas a y {3 de la antitrombina.
Pérdida de funcién de la variante London (del P1)
Ordéiiez Al?l, Martinez-Martinez I, Puy C®!, Montes R, Mifano AP,
Gonzalez-Conejero RP!, Hermida J, Vicente V&, Corral J&!
[alServicio de Hematologia y Oncologia Médica. Hospital Universitario
Morales Meseguer. Centro de Hemodonacion. Universidad de Murcia.
Pl aboratorio de Trombosis y Hemostasia.
CIMA. Universidad de Navarra. Pamplona

CO-141 Identificacion de la arquitectura alélica del gen NNMT
como determinante genético de los niveles plasmaticos
de homocisteina
Sabater-Lleal M2, Martin J®, Buil AR, Souto JC, AImasy L1,
Blangero JI9, Fontcuberta JI, Blanco-Vaca F), Soria JM!
[BUnitat de Genomica de Malalties Complexes. Institut de Recerca.
Hospital de Sant Pau. Barcelona. *'Departament de Bioquimica.
[ynitat d’Hemostasia i Trombosi. Hospital de la Santa Creu i Sant Pau.
Barcelona. @Southwest Foundation for Biomedical Research.
San Antonio, Texas (USA)

CO-142 Modificaciones conformacionales de la antitrombina en
pacientes con insuficiencia renal. Efecto del proceso de dialisis
Martinez-Martinez 1], Mifiano APl Ordénez Al?l, Martinez CEl,

Teruel R, Gonzalez-Conejero R, Pereira J|, Mezzano D,

Vicente V[, Corral JE

[aiServicio de Hematologia y Oncologia Médica. Hospital Universitario
Morales Meseguer. Centro de Hemodonacion. Universidad de Murcia.
BMUniversidad Catdlica de Chile

CO-143 Antitrombina London (del Arg393): ganancia de funcién
que explica su severidad trombética
Martinez-Martinez 12, Ordénez A%, Minano Al?l, Cano H),
Lecumberri R, de Cos C9), Gutiérrez MJI¢], Teruel R®, Martinez C12,
Gonzalez-Conejero RP, Vicente VI, Corral J&!
[alServicio de Hematologia y Oncologia Médica.
Hospital Universitario Morales Meseguer. Centro de Hemodonacion.
Universidad de Murcia. ®Hospital Los Arcos. Murcia. UServicio de
Hematologia. Clinica Universitaria de Navarra. Pamplona. “Hospital
del Mar. Cddiz.¥iHospital Universitario Virgen de las Nieves. Granada




CO-144

CO-145

CO-146

CO-147

CO-148

e

Cambios cualitativos y cuantitativos de la antitrombina
durante el desarrollo post-natal

Teruel R, Corral J, Mifiano A, Martinez-Martinez |, Ordéiiez A,
Sanchez-Vega B, Vicente V, Martinez C

Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Meseguer.

Centro Regional de Hemodonacion. Universidad de Murcia

Efecto del factor de crecimiento del endotelio vascular sobre
la sintesis y liberacion de trombospondina-1 por las células
endoteliales umbilicales humanas en cultivo

Vila V&, Martinez-Sales VI, Ferrando M, Réganon E[

[aiCentro de Investigacion. PlServicio de Obstetricia y Ginecologia.
Hospital Universitario La Fe. Valencia

Variabilidad interindividual de antitrombina:

papel de polimorfismos del gen estructural

Antén AlP, Teruel R, Sanchez-Vega B, Mifiano Al?l, Ordéiez AP,
Martinez-Martinez 114, Gonzalez-Conejero R?, Martinez CP,
Navarro N&, Mezzano D!, Vicente VI, Corral JE

leiServicio de Hematologia y Oncologia Médica. Hospital Universitario
Morales Mesequer. Centro de Hemodonacion. Universidad de Murcia.
Muniversidad Catdlica de Chile

Estrategia de estudio para la identificacion molecular

de la deficiencia congénita de antitrombina

Navarro N, Minano A, Sanchez-Vega B, Gonzalez-Conejero R,

Corral J, Vicente V

Servicio de Hematologia y Oncologia Médica. Hospital Universiario
Morales Meseguer. Centro de Hemodonacion. Universidad de Murcia

Busqueda de mutaciones en el gen de la proteina C
asociadas con el riesgo de trombosis en familias con
deficiencia de proteina C e identificacién de portadores
Medina P&, Navarro SE, Estellés AP, Vaya A, Ferrando FU,
Mira Y}, Espaiia F!

[siCentro de Investigacion. Servicio de Andlisis Clinicos.
Hospital Universitario La Fe. Valencia
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Sala 13 (Edificio B)
HEMOSTASIA Y TROMBOSIS 1l (CO-149 a CO-158)

Coordinadores: C.Sedano (Santander)
M. Moreno (Murcia)

CO-149 Diagnéstico precoz del sexo fetal en sangre de gestantes
portadoras de hemofilia
Rodriguez de Alba M, Bustamante-Aragonés A, Ramos C
Servicio de Genética. Fundacion Jiménez Diaz. CAPIO.
Centro de Investigacion Biomédica en Red de Enfermedades Raras
(CIBERER). ISCIII. Madrid

CO-150 Registro Nacional de hemofilia Ay B en Espana
Aznar JAP], Cortina VI, Abad L, Marco PP, Grupo de Trabajo
de la SETH del Registro de Coagulopatias Congénitas en Espana
[lHospital Universitario La Fe. Valencia.
PlHospital General de Alicante

CO-151  Epidemiologia de la hemofilia en Espaiia
Aznar JAR], Lucia F!, Cortina V], Hernandez Fl, Pérez Rl Batlle Jie],
Balda I}, Parra RU€], Abad L"), en representacion de 51 hospitales
participantes
[Hospital Universitario La Fe. Valencia. "'Hospital Universitario Miguel
Servet. Zaragoza. ““Hospital Universitario La Paz. Madrid.
[Hospital Universitario Virgen del Rocio. Sevilla. !Hospital Juan
Canalejo. La Corufia. WHospital Dr. Negrin. Las Palmas de Gran Canaria.
biHospital Universitario Vall d’Hebron. Barcelona

CO-152  Utilidad del Factor VIl activado recombinante en hemorragias
adquiridas graves
Panizo E, Lecumberri R, Rifon J, Panizo C, Pérez-Calvo J, Garcia-Mufioz R,
Rodriguez-Otero P, Pegenaute C, Paramo JA
Servicio de Hematologia.
Clinica Universitaria de Navarra. Pamplona

CO-153 Papel de la tromboelastografia rotacional (ROTEG)
en la monitorizacion de pacientes hemofilicos
con inhibidor en tratamiento con rFVlla (Novoseven®)
Garcia Rodriguez MJ, Rodrigo E, Salvatierra G, Kerguelen A, Miguez C,
Huertas G, Sanz S, Alvarez MT, Martin Salces M, Quintana M,
Jiménez Yuste V, Hernandez Navarro F
Servicio de Hematologia.
Hospital Universitario La Paz. Madrid




CO-154

CO-155

CO-156

CO-157

CO-158

7

Manejo perinatal en hemofilia:

resultados de un protocolo multidisciplinar

Salvatierra GFl, Garcia MJF, Rodrigo EF), Rivas I, Kerguelen A,
Alvarez MT[, Martin Salces MBI, Quintana M, Jiménez Yuste V&,
Omenaca F, Hernandez Navarro F!

[aServicio de Hematologia y Hemoterapia. Unidad de Coagulopatias.
biservicio de Neonatologia. Hospital Universitario La Paz. Madrid

Triple terapia antitrombética en pacientes con fibrilacién
auricular e implantacién de stent recubierto

versus no recubierto. Implicaciones en el riesgo trombético
y hemorragico

Pérez Andreu V[, Ruiz Nodar JME, Marin F®!, Hurtado J!, Pastor F,
Manzano S, Sanchez-Paya J, Valdés M), Vicente V&, Roldan V!
[alServicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia.

Miservicio de Cardiologia. Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca.
Murcia. FHospital Universitario de Alicante

Polimorfismo CALU A29809G en la calcificacion de las placas
ateromatosas coronarias e implicacion pronéstica.

Pérez Andreu V@, Gonzalez-Conejero R, Ruiz Nodar JIMP,

Marin Fl9, Tello-Montoliu A, Anton All?! | Vicente Vi1, Roldan V2l
[aiServicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Meseguer.

Centro Regional de Hemodonacion. Universidad de Murcia.

Servicio de Cardiologia. "IHospital Universitario de Alicante.

[Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca. Murcia

Influencia del liquido peritoneal en la expresion antigénica
y transcripcional de factores angiogénicos y proteoliticos
en cultivos primarios de endometrio de mujeres con
endometriosis

Cosin RP, Gilabert-Estellés JI'), Ramon LAR, Gémez-Lechén MJEL
Espana Fl, Gilabert Ji, Chirivella MI, Estellés Al

[alCentro de Investigacion. ®Hospital Maternal.

[IDepartamento de Anatomia Patoldgica.

Hospital Universitario La Fe. Valencia.

[IServicio de Ginecologia. Hospital Arnau de Vilanova. Valencia

Papel del polimorfismo -4 C/T del F12 en pruebas
hemostaticas

Anton Al Quiroga T, Gonzalez-Conejero R, Lozano ML,
Roldan VE!, Mifiano AR, Mezzano D!, Vicente VI, Corral J&!
[aServicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Meseguer. Centro de Hemodonacion.
Universidad de Murcia. ®!Universidad Catdlica de Chile




14:00-15:30 h  Almuerzo de trabajo (Edificio B)

14:00-15:30h  SIMPOSIOS SATELITE

Sala Narciso Yepes (Edificio A)

AVANCES TEBAPEUTICOS EN SINDROMES
MIELODISPLASICOS

Con la colaboracion de Celgene

Auditorio Miguel Angel Clarés (Edificio A)
HEPARINAS DE BAJO PESO MOLECULAR EN

LA PREVENCION Y EL TRATAMIENTO DEL TEV
EN EL EMBARAZO Y EL PARTO

Con la colaboracion de Leo Pharma

Sala 1+ 2 (Edificio A)

¢SEGUIMOS AVANZANDO EN EL TRATAMIENTO
Y SEGUIMIENTO DE LOS PACIENTES
CON LEUCEMIA MIELOIDE CRONICA?

Con la colaboracion de Bristol-Myers Squibb

Sala 3 (Edificio A)

TRATAMIENTO DE LOS EPISODIOS HEMORRAGICOS
EN PACIENTES CON INHIBIDORES

Con la colaboracion de Novo Nordisk

Sala 10 (Edificio B)

NUEVAS POSIBILIDADES EN EL TRATAMIENTO
DEL MIELOMA MULTIPLE

Con la colaboracion de Janssen Cilag

Mas informacion a partir de la pagina 171

15:30-16:5h  SESION DE POSTERS

Es requerimiento imprescindible |a presencia de uno de los autores
a pie de poster para explicar el trabajo realizado y contestar a las
posibles dudas

Mas informacion a partir de la pagina 97

Con la colaboracion de Roche



16:45-18:30 h  Sala Narciso Yepes (Edificio A)

CC-1

cC3

CC4

CC-5

Ccc-6

SESION DE CASOS CLINICO-CITOLOGICOS

Coordinadoras: E. Luno (Oviedo)
M.L. Pérez-Sirvent (Valencia)

Mujer de 48 aiios con esclerosis multiple y leucemia aguda
M. Mas Esteve, J. Marco Buades, R. Garcia Boyero, E. Donato Martin,
E. Barragan, M.C. Mas Ochoa, A. Escola Rivas, E. Herrera de Pablo,

P. Martinez Pons, |. Garcia Navarro, T. Gozalbo, M. Guinot,

G. Canigral Ferrando

Servicio de Hematologia. Hospital General de Castellon.

Club Valenciano de Citologia Hematoldgica

Paciente con bicitopenia, hepatoesplenomegalia

y componente IGM

V. Pérez Andréu’, M.L. Lozano', M.M. Osma’, A. Jerez',

JJ. Sanchez Blanco', J. Sola?, P. Giraldos3, F.J. Ortuiio’, V. Vicente'

'Servicio de Hematologia y Oncologia Médica. Hospital Universitario
Morales Mesequer. Murcia. *Servicio de Anatomia Patoldgica.

Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca. Murcia.

3Servicio de Hematologia. Hospital Unversitario Miguel Servet. Zaragoza

Tricoleucemia variante con inmunofenotipo atipico
L. Garcia-Alonso', F.I. Camacho?, J.A. Garcia Vela', M.A. Piris3
'Servicio de Hematologia. *Servicio de Anatomia Patoldgica.
Hospital Universitario de Getafe. Madrid.

3Grupo de Linfomas. Programa de Patologia Molecular. CNIO

Pancitopenia y fibrosis medular

A.Lemes’, T. Molero’, S. de la Iglesia’, J. Lopez', J.C. Rivero?,
C.Rodriguez’, C. Campo'

Servicios de 'Hematologia y Hemoterapia y 2Anatomia Patoldgica.
Hospital Universitario de Gran Canaria Dr. Negrin.

Las Palmas de Gran Canaria

Leucemia aguda mieloblastica y leucemia aguda
linfoblastica T sincronicas

J. Martin Sanchez, M. Alcoceba Sanchez, E. Colado Varela,

J. Olazabal Herrero, M. Diez Campelo, N.C. Gutiérrez Gutiérrez,
J.M.2 Hernandez Rivas, M.?D. Caballero Barrigon,

J.F.San Miguel Izquierdo, M. Gonzalez Diaz, M.?A. Garcia Marcos
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospital Clinico Universitario. Salamanca

Mastocitosis sistémica agresiva asociada a SMD/SMPC

y mieloma miiltiple

L. Florensa®, L. Arenillas?, A. Ferrer'? E. Pérez-Vila*? C. Pedro3,

E. Gimenos3, C. Teod6sio#, M. Jara4, A. Rasillo4, S. Woessner?, A. Orfao*
'Laboratori de Citologia Hematologica. S. de Patologia.

2Escola de Citologia Hematologica Soledad Woessner.

Servei de Hematologia. Hospital del Mar. Barcelona.

4Sevicio de Citometria. Hospital Clinico Universitario. Salamanca




16:4518:30h  Auditorio Miguel Angel Clarés (Edificio A)

DIAGNOSTICO INTEGRADO DE LA
LEUCEMIA LINFATICA CRONICA

Coordinadora: N. Gutiérrez (Salamanca)

Estudio inmunofenotipico en el diagnéstico
y seguimiento de los pacientes con LLC

N.Villamor, G. Ghita, G. Gutiérrez
Unidad de Hematologia. Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

Citogenética y tecnologia de microarrays
en el estudio de la LLC

J.M. Hernandez Rivas', A. Rodriguez', J.A.Hernandez?,
J.L. Garcia', R. Benito', M. Arefi3, M. Gonzalez3, N.C. Gutiérrez3
'Centro de Investigacion del Cdncer. IBMCC. Universidad de
Salamanca-CSIC. Servicio de Hematologia. *Hospital Infanta
Leonor. Madrid.3Hospital Clinico Universitario. Salamanca

Marcadores moleculares de la LLC:

significado pronéstico

D. Gonzalez de Castro

Clinical Scientist. Head of Molecular Diagnostics

Royal Marsden Hospital. Institute of Cancer Research. London

COS-019 Las leucemias linfaticas cronicas B con pérdida elevada

de 13q presentan caracteristicas biologicas diferentes,

con mayor proliferacion y menor apoptosis

A.E.Rodriguez', R. Benito', J.A. Hernandez?, C. Fontanillo3, E. Lumbreras’,
J. de las Rivas3, E. Garcia4, S. Gonzalez', N.C. Gutiérrezs, J.M. Hernandez>
Servicio de Hematologia.'Centro de Investigacion del Cdncer.?Hospital
Infanta Leonor. Madrid.3Unidad de Bioinformdtica.*Gendmica. Centro de
Investigacion del Cancer.*Hospital Clinico Universitario. Salamanca

COS-020 Resultados preliminares de la combinacion de rituximab,

fludarabina, ciclofosfamida y mitoxantrone (R-FCM)

seguida de mantenimiento con rituximab en el tratamiento
de primera linea de la leucemia linfatica crénica

P. Abrisqueta’, A. Muntaniola? N. Villamor’, O. Salamero’, M.J. Terol3,

E. Gonzalez-Barca4,J.M.Riberas, M. Gonzalez5, E. Abella’, J. Delgado®,

F. Carbonell?, J.A. Garcia Marco?, L. Escoda™, S. Ferrer", E.Monzo™,
Y.Gonzalez’,J. de la Serna*, E. Gine', E. Montserrat’, F. Bosch'

"Hospital Clinic i Provincial. Barcelona.?Mutua de Terrassa. Barcelona.3Hospital
Clinico. Valencia.“Hospital Duran i Reynals. Barcelona.*Hospital Germans Trias
i Pujol. Badalona. ®Hospital Clinico Universitario. Salamanca.”Hospital del Mar.
Barcelona.®Hospital General Universitario. Valencia.*Hospital Univ. Puerta de
Hierro. Madrid. °Hospital Joan XXIIl. Tarragona. "Hospital Dr. Peset. Valencia.
Hospital Arnau de Vilanova. Valencia. 3Hospital Josep Trueta. Girona.
“Hospital Univ. 12 de Octubre. Madrid; en representacion del Grupo Espariol
de la LLC (GELLC)



Nz

16:45-18:30h  SALA 2 (Edificio A)

OPTIMIZACION DEL USO DE
CONCENTRADOS DE PLAQUETAS Y PLASMA

Coordinadora: M.A. Correa (Jerez de la Frontera, Cadiz)

Uso racional de las plaquetas
en la practica transfusional diaria

J.Cid
Servicio de Hematologia.
Hospital Universitario Joan XXl Tarragona

Refractariedad plaquetaria: actualizacion
diagnéstica y estrategias terapéuticas

M.A. Alvarez Rivas', G. Fornés?,

V. Martin Palanco’, A. Torres’

'Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospital Universitario Reina Sofia. Cordoba.

2Centro Regional de Transfusion Sanguinea. Cordoba

Uso del plasma fresco congelado:
indicaciones basadas en la evidencia

J.Anguita
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital General Universitario Gregorio Mararnon. Madrid

COS-021 Caracteristicas de los receptores de componentes sanguineos.
Resultados del estudio epidemiolégico de la Transfusion de
sangre en Cataluiia y Baleares
E. Contreras’, P. Ortiz', A. Pereira? P. Madoz', A. Fortezas,

M.2M. Pujol4, J. Solar, D. Castella, J.R. Grifols', L. Massuet’,

P. Pallarés', R. Salinas’, J.M. Sanchez', R.P. Pla’

'Banc de Sang i Teixits de Catalunya.*Hospital Clinic i Provincial.
Barcelona.3Banc de Sang i Teixits. llles Balears.

4Clinica Corachdn. Barcelona

COS-o022 Grandes diferencias en la politica transfusional
entre las 17 comunidades autéonomas espaiiolas
J.A. Garcia-Erce', M. Muiioz?, A. Pereira3, B. Soria’,
M. Guillén', M. Giralt’
'Servicio Regional de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Universitario Miguel Servet. Zaragoza. *GIEMSA.
Medicina Transfusional. Universidad de Mdlaga.
3Servicio de Hematologia. Hospital Clinic i Provincial. Barcelona




16:45-18:30h  SALA 3 (Edificio A)
GESTION EN HEMATOLOGIA

Coordinador: R. Salinas (Barcelona)

Sanidad, el nuevo concepto de hospital
y la red de centros. Nuevos retos sanitarios
para una economia deficitaria

M. Peiré
Director del Area de Gestién Sanitaria y Vicedecano
Académico de ESADE. Universidad Autonoma de Barcelona

Laboratorio general o laboratorio especializado.
Experiencias reales y adaptacion al entorno actual

G.Ramirez, I. Caparros, A. Gallardo
Servicio de Hematologia.
Hospital Universitario Virgen de la Victoria. Mdlaga

¢Sigue siendo util el modelo de Servicio de
Hematologia y Hemoterapia clasico e integral?
Organizacion actual y futuro previsible

V.Vicente, F. de Arriba, M.L. Amigo, |. Heras
Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.
Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia

COS-023 Impacto de los nuevos modelos organizativos
en la calidad asistencial. Evaluacion mediante
el Appropriateness Evaluation Protocol (AEP)
M.A. Cuesta, D. Bardan, M. Barrios, A. Bailén, A.l. Heiniger

Servicio de Hematologia.
Hospital Universitario Carlos Haya. Mdlaga

COS-024 Experiencia del primer centro europeo en conseguir
la reacreditacion del sistema de calidad (Programa JACIE)
de la unidad de trasplante de progenitores hematopoyéticos:
dificultades para su implantacion
F.de Arriba, M.L. Lozano, J. Nieto, C. Castilla, J. Marquez,
J.Tomas Martinez, J. Rivera, I. Heras, V. Vicente
Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.
Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia.
Centro Regional de Hemodonacion. Universidad de Murcia
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16:45-18:30 0 Sala 10 (Edificio B)

EPIDEMIOLOGIA Y FISIOPATOLOGIA
DE LA TROMBOSIS VENOSA

Coordinador: J. Fontcuberta (Barcelona)

Plasma lipids, lipoproteins and venous
thrombosis: HDL dyslipoproteinemia

H. Deguchi, J.A. Fernandez, J.H. Griffin
Department of Molecular and Experimental Medicine.
The Scripps Research Institute. La Jolla, CA (USA)

Genomica en patologia trombética

J.M. Soria
Unidad de Hemostasia y Trombosis. Institut de Recerca.
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

Trombofilia y ETEV: analisis del Registro RIETE

R. Lecumberrit, V. Roldan?, J.F. Sanchez Munoz-Torreros,
V.Vicente? B. Brenner4, E. Rocha’, M. Monreal®, y los
investigadores del RIETE

Servicio de Hematologia.'Clinica Universitaria de Navarra.
Pamplona.?Hospital Universitario Morales Mesequer. Murcia.
3Departamento de Medicina Interna. Hospital San Pedro

de Alcantara. Cdceres.*Departamento de Hematologia.
Rambam Medical Center. Haifa (Israel). sFacultad de Medicina.
Universidad de Navarra. Pamplona. °Departamento de
Medicina Interna. Hospital Universitario Germans Trias i Pujol.
Badalona (Barcelona)

COS-o25 El endotelio de los vasos arteriales bloquea la generacion
de Factor Vlla a través del receptor endotelial de la proteina C
C.Puy', J. Lépez-Sagaseta’, R. Montes’, ). Hermida'?
"Laboratorio de Trombosis y Hemostasia. Division de Ciencias
Cardiovasculares. Centro de Investigacion Médica Aplicada.
Universidad de Navarra. Pamplona.2Departamento de Hematologia.
Clinica Universitaria de Navarra. Pamplona

COS-026 Deteccion de mutaciones en el gen de la glucosilceramida
(GlcCer) sintasa y estudio de su asociacion con niveles de
GlcCer y con el tromboembolismo venoso
S.Navarro', H. Deguchi?, P. Medina’, A. Estellés’,
J.H. Griffin? F. Espaia’
'Centro de Investigacion. Hospital Universitario La Fe. Valencia.
*Translational Vascular Medicine Division. Department of Molecular
and Experimental Medicine. Scripps Research Institute. California (USA)

Con la colaboracion de Bayer Schering Pharma
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16:45-18:30h  SALA 15 (Edificio B)

DIATESIS HEMORRAGICAS
POR TROMBOCITOPATIAS

Coordinadora: A. Cid (Valencia)

Trastornos de receptores de membrana plaquetar

J.Rivera, L. Navarro-Nunez, M.2L. Lozano, A.l. Antén,

V. Roldan, C. Martinez, V. Vicente

Centro Regional de Hemodonacion. Unidad de Hematologia
y Oncologia Médica. Hospital Universitario Morales
Meseguer. Facultad de Medicina. Universidad de Murcia

Patologia intraplaquetaria de base genética
N. Pujol-Moix

Unidad de Patologia Plaquetaria.

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

Trombocitopatias adquiridas

J. Cesar, |. Delgado, J.V. Garcia, A.G. Avello
Servicio de Hematologia.
Hospital Universitario Ramon y Cajal. Madrid

COS-027 Profilaxis primaria con rFVIla en pacientes con hemofilia A
e inhibidor
V.Jiménez Yuste, M.J. Ggrcia, G.Salvatierra, A. Kerguelen,
E.Rodrigo, I. Rivas, M.T. Alvarez, M. Martin Salces, M. Quintana,
F.Hernandez Navarro
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Universitario La Paz. Madrid

C0OS-028 Estudio de 18 polimorfismos funcionales hemostaticos
en hemorragia mucocutanea
A.l. Anton', R. Gonzalez-Conejero?, T. Quiroga?, B. Sanchez-Vega',
R.Teruel', L. Navarro-Nunez', J. Rivera', N. Navarro', C. Martinez',
M.L. Lozano, J. Corral’, D. Mezzano?, V. Vicente'
'Servicio de Hematologia y Oncologia Médica. Hospital Universitario
Morales Meseguer. Centro de Hemodonacion. Universidad de Murcia.
2Universidad Catdlica de Chile




18:45-20:15 h  SIMPOSIOS SATELITE DEL ‘VIERNES NOCHE’

Sala Narciso Yepes (Edificio A)

NUEVAS TENDENCIAS EN EL TRATAMIENTO
DE LA LEUCEMIA MIELOIDE CRONICA

Con la colaboracion de Novartis Oncology

Auditorio Miguel Angel Clarés (Edificio A)
DABIGATRAN: PRESENTE Y FUTURO
DEL TRATAMIENTO ANTITROMBOTICO

Con la colaboracion de Boehringer Ingelheim

Sala 2 (Edificio A)

HOY Y MANANA EN EL TRATAMIENTO
DE LA HEMOFILIA

Con la colaboracion de Wyeth Farma

Sala 3 (Edificio A)
IMIDs EN LAS HEMOPATIAS LINFOPROLIFERATIVAS
Con la colaboracion de Celgene

Sala 10 (Edificio B)

RITUXIMAB. NUEVOS PARADIGMAS
EN EL TRATAMIENTO DE LA LEUCEMIA
LINFATICA CRONICA

Con la colaboracion de Roche

Sala 15 (Edificio B)
LA TROMBOCITEMIA ESENCIAL A DEBATE
Con la colaboracion de Shire Pharmaceuticals

Mas informacion a partir de la pagina 176
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08:45a10:30 h

Sala Narciso Yepes (Edificio A

Simposio Simposio
Terapia celular en trasplante Sindromes mieloproliferativos
poco frecuentes
Sala 2 (Edificio A Sala 10 (Edificio B

Simposio Simposio

Aspectos psicosociales de los Novedades en el diagnéstico y trata-
pacientes afectos de hemopatias miento de alteraciones hemostaticas
malignas y su entorno Con la colaboracion de Boehringer Ingelheim

08:45a10:30 h Sala 15 (Edificio B)

Simposio Disfuncion endotelial e inflamacion

| 10:30 a11:00 h PAUSA-CAFE

11:00a12:00 h

Sala Narciso Yepes (Edificio A)

VIl Leccion Conmemorativa Ricardo Castillo
Fisiopatologia del sistema hemostatico en la mujer. A. Estellés

12:00a14:00 h

Sala Narciso Yepes (Edificio A)

Sesion plenaria Mas informacién a partir de la pagina 86

14:00a15:30 h

Simposios satélite Mas informacion a partir de la pagina 182

14:00 a15:30 h ALMUERZO DE TRABAJO (Edificio B)

AGENDA DEL DiA (MANANA)




15:30a17:15 h

Sala Narciso Yepes (Edificio A

Simposio
Nuevos avances en sindromes
mielodisplasicos de “bajo riesgo”

Simposio
Otras gammapatias monoclonales

15:30 a17:15 h
Sala 2 (Edificio A

Simposio
Nuevas tecnologias en transfusion

15:30a17:15 h
Sala 10 (Edificio B

Simposio
Alteraciones hemostaticas
en hemopatias

Simposio Avances en hematimetria

15:30 a17:15 h Sala 15 (Edificio B)

17:30a18:30 h Sala Narciso Yepes (Edificio A)

Simposio final conjunto AEHH-SETH  La tltima hora terapéutica
Con la colaboracion de Alexion

AGENDA DEL DiA (TARDE)
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08:45-1030h  SALA NARCISO YEPES (Edificio A)

TERAPIA CELULAR EN TRASPLANTE
Coordinadora: C.Regidor (Madrid)

Profilaxis y tratamiento de la EICH: células
mesenquimales y células T reguladoras
C.Regidor, R. Gonzalo-Daganzo, G. Bautista,

T. Martin-Donaire, R. Cabrera, M. Nicolas Fernandez
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospital Universitario Puerta de Hierro. Madrid

Donor natural killer cell allorecognition

of missing self in mismatched hematopoietic
transplantation: from experimental models
to clinical transplants

L. Ruggeri, A. Mancusi, M. Capanni, E. Burchielli,

E. Urbani, F. Aversa, M.F. Martelli, A. Velardi
Hematology and Clinical Immunology.

Department of Clinical and Experimental Medicine.
University of Perugia. Italy

Adoptive immunotherapy after allo-SCT

H. Einsele
Wiirzburg. Alemania

COS-o029 Trasplante alogénico emparentado: sangre periférica

o médula ésea. Estudio de casos y controles

del Grupo Espaiiol de Trasplante Hematopoyético (GETH)

D. Gallardo, R. de la Camara, J.B. Nieto, A. Iriondo, A. Jiménez-Velasco,
C.Vallejo,J. Roman, D. Caballero, S. Brunet, I. Espigado, D. Serrano,
C.Solano, J.M. Ribera, J. de la Rubia, E. Carreras

Subcomité de EICH/Inmunoterapia del GETH

COS-030 Analisis de las poblaciones linfocitarias T inmuno-reguladoras

Treg, iNKT y KIR+ postrasplante alogénico de precursores
hematopoyéticos: impacto de la globulina anti-timocito

V. Martin-Palanco, J. Sanchez-Garcia, M.C. Fernandez, J. Serrano,

J. Casaiio, J. Serrano-L6pez, . Roman-Gémez, C. Martin, F. Martinez,
P.Gémez, A. Rodriguez, J.R. Molina, C. Herrera, A. Torres

Servicio de Hematologia.

Hospital Universitario Reina Sofia. Cordoba



08:45-10:30 h

AUDITORIO MIGUEL ANGEL CLARES (Edificio A)

SINDROMES MIELOPROLIFERATIVOS
POCO FRECUENTES

Coordinador: J.C. Hernandez Boluda (Valencia)

Deregulated tyrosine kinases as therapeutic
targets in BCR-ABL negative atypical chronic
myeloproliferative disorders

N.C.P.Cross', A. Reiter?

"Wessex Regional Genetics Laboratory.

University of Southampton. Salisbury (UK).

2|ll. Medizinische Universitdtsklinik.

Medizinische Fakultdat der Universitit Heidelberg.
Mannheim (Germany)

Diagnostico y tratamiento de las mastocitosis

L. Escribano, I. Alvarez-Twose', L. Sanchez-Mufoz',
M.2J. Acevedo?, C.Teodosio? |. Sanchez-Matas’,

A. Garcia-Montero?, A. Orfao*

'Centro de Estudios de Mastocitosis de Castilla-La Mancha.
Hospital Virgen del Valle. Complejo Hospitalario de Toledo.
2Departamento de Medicina y Servicio de Citometria.
Centro de Investigacion del Cdncer.

IBMCC-Universidad de Salamanca. CSIC.

*En representacion de la Red Espanola de Mastocitosis

The hypereosinophilic syndromes

A. Reiter’, N.C.P. Cross?

Il Medizinische Universitdatsklinik. Medizinische Fakultat
der Universitit Heidelberg. Mannheim (Germany).
2Wessex Regional Genetics Laboratory.

University of Southampton. Salisbury (UK)

COS-031 Sobreexpresion de EVI1 e implicacion prondstica
en SMPC Ph negativos
M.T.Gémez Casares', P. Martin Cabrera’, C.E. L6pez Jorge', G. Santana’,
1.D. Gonzalez San Miguel?, H. Luzardo’, J. Lépez Brito', T. Molero’
Servicio de Hematologia. Hospital Universitario de Gran Canaria
Dr. Negrin.*Hospital Insular de Gran Canaria

COS-032 Implicacion de la via MAPKinasa y PDGFR/JAK-STAT
en la fisiopatogenia de la trombocitemia esencial
E. Albizua’, M. Gallardo', S. Barrio', S. Grande', R. Ayala’,
R.Villuendas? M.A. Piris?, J. Martinez-L6pez’
'Servicio de Hematologia. Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid.
2Centro Nacional de Investigaciones Oncoldgicas (CNIO). Madrid




08:45-1030h  SALA 2 (Edificio A)

ASPECTOS PSICOSOCIALES DE LOS PACIENTES
AFECTOS DE HEMOPATIAS MALIGNAS
(NINOS Y ADULTOS) Y SU ENTORNO

Coordinador: A. Fernandez Jurado (Huelva)

El nifio ante la enfermedad oncohematoldgica

M. Hernandez Nanez-Polo, R. Lorenzo

Area Psicosocial. Unidad de Oncohematologia y Trasplante
de Progenitores Hematopoyéticos.

Hospital Infantil Universitario Nino Jesus. Madrid

El adulto con hemopatia maligna:
aspectos psicoterapéuticos

J. Barbero
Servicio de Hematologia.
Hospital Universitario La Paz. Madrid

Sexualidad y fertilidad, un reto tras el cancer

A. Garcia Nieto
Psicologa.
Fundacion Hospital Puerta del Mar. Cddiz

COS-033 Relevancia de la atencion psicolégica sobre el estado
de animo de los pacientes oncohematolagicos
ingresados en un servicio de hematologia
E. Pliego', A. Figuera?, A. Alegre?, M. Alcaiiz3, E. Garcia-Camba3
'Fundacion Leucemia y Linfoma. *Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
3Servicio de Psiquiatria. Hospital Universitario de La Princesa. Madrid

COS-034 Variables psicoloégicas mediadoras en el trasplante autélogo
de médula dsea
A.Pulgar Buendia', S. Garrido Jiménez?, P. Gonzalez Sierra?,
J.A. Lépez Lopez?, G. Reyes del Paso? A. Alcald Muioz?
'Departamento de Psicologia. Universidad de Jaén.
2Servicio de Hematologia. Hospital Ciudad de Jaén
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08:45-1030h  SALA 10 (Edificio B)

NOVEDADES EN EL DIAGNOSTICO
Y TRATAMIENTO DE ALTERACIONES
HEMOSTATICAS

Coordinadora: V.Roldan (Murcia)

Pruebas diagnésticas del sistema hemostatico:
¢traducen la realidad?

M.2L. Lozano, J. Rivera, L. Navarro-Nufez, V. Vicente
Unidad de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Meseguer.

Centro Regional de Hemodonacion. Universidad de Murcia

Nuevos farmacos antiagregantes:
¢mas potentes, mas seguros y mas eficaces?

A. Fernandez-Ortiz, D. Vivas, J.C. Garcia Rubira
Unidad Coronaria. Instituto Cardiovascular.
Hospital Clinico San Carlos. Madrid

Anticoagulantes: ;qué nos espera?

J. Mateo
Unidad de Hemostasia y Trombosis.
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

COS-035 Alertas electrénicas para la prevencion del TEV en pacientes
hospitalizados: mantenimiento del impacto a largo plazo
R.Lecumberri', M. Marqués?, P. Rodriguez-Otero’, E. Panizo’,

A. Garcia-Mouriz3, J.A. PaAramo’
'Servicio de Hematologia. *Servicio de Documentacion.
3Servicio de Informdtica. Clinica Universitaria de Navarra. Pamplona

COS-036 Farmacogenética del requerimiento extremo
de anticoagulantes orales
V. Pérez-Andreu, V. Roldan, J. Corral, N. Garcia-Barber3, L. Velazquez,
A.Antén, B. Sanchez-Vega, V. Vicente, R. Gonzalez-Conejero
Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.
Hospital Universitario Morales Meseguer.
Centro Regional de Hemodonacion. Universidad de Murcia

Con la colaboracion de Boehringer Ingelheim
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08:45-1030h  SALA 15 (Edificio B)
DISFUNCION ENDOTELIAL E INFLAMACION

Coordinador: G.Escolar (Barcelona)

Endothelial progenitors and circulating
endothelial cells: regeneration versus
degeneration

F. Dignat-George

Faculté de Pharmacie. Marseille (France)

Disfuncion endotelial y metabolismo
del corazon en la insuficiencia cardiaca

A.Lopez-Farré
Unidad de Investigacion Cardiovascular. Instituto
Cardiovascular. Hospital Clinico San Carlos. Madrid

Disfuncion endotelial en el trasplante
de progenitores hematopoyéticos

E. Carreras, M. Palomo, M. Diaz-Ricart
Servicio de Hemostasia y Hemoterapia.
Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

COS-037 El tejido visceral adiposo es un factor clave en el inicio
de la disfuncion endotelial en la obesidad
M. Palomo?, F. Hanzu?, J.M. Rodriguez', G. Escolar’, P. Gémez3,
M. Garaulet3, R. Gomis?, M. Diaz-Ricart’
'Servicio de Hemoterapia y Hemostasia. CDB. Hospital Clinic i Provincial.
IDIBAPS. Universidad de Barcelona.?Laboratorio de Diabetes y Obesidad.
Unidad de Endocrinologia. Hospital Clinic i Provincial. IDIBAPS. Barcelona.
3Departamento de Nutricion. Universidad de Murcia

COS-038 Altos niveles de células endoteliales circulantes en pacientes
con insuficiencia cardiaca. Estudio evolutivo
V. Martinez-Sales, V. Vila', |. Sanchez-Lazaro?, L. Almenar?,
MJT. Contreras3, E. Réganon’
'Centro de Investigacion. *Servicio de Cardiologia.
3Servicio de Andlisis Clinicos. Hospital Universitario La Fe. Valencia

10:30-11:00 h Pausa-café



11:00-12:00 h
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SALA NARCISO YEPES (Edificio A)

VII LECCION CONMEMORATIVA
RICARDO CASTILLO

Coordinadores: P. Marco (Alicante)
J. Corral (Murcia)

Fisiopatologia del sistema hemostatico
en la mujer

A.Estellés

Centro de Investigacion.

Hospital Universitario La Fe. Valencia




12:00-14:00h  SALA NARCISO YEPES (Edificio A)

SP-001

SP-002

SP-003

SP-o04

SESION PLENARIA DE COMUNICACIONES
ORALES SELECCIONADAS

Presentacion de las ocho mejores comunicaciones
ala L Reunién Nacional de la AEHH y XXIV Congreso
Nacional de la SETH

Coordinadores: E. Feliu (Barcelona), P. Marco (Alicante)
E. Rocha (Pamplona), J. Corral (Murcia)

¢Modifica el gen SLC40AT1 la expresion genotipica

de la hemocromatosis ligada al gen HFE?

A. Altés, V. Bach? A. Ruiz’, A. Esteve’, A.F. Remacha?, M.P. Sarda?,

J. Felez3, M. Baiget?

'Laboratorio. Hospital de I'Esperit Sant. Santa Coloma de Gramenet
(Barcelona).?Departamentos de Hematologia y Genética.

Hospital de Sant Pau. Barcelona.3A.B.S. Canaletes (Barcelona)

La inactivacion epigenética del microRNA hsa-miR-124a
regula la proliferacion celular en la leucemia aguda
linfoblastica favoreciendo la activacion de CDK6

X. Agirre’, A. Vilas-Zornoza', A. Jiménez-Velasco? |. Martin-Subero3,

L. Cordeu’, L. Garate’, E. San José-Enériz', G. Abizanda’,
P.Rodriguez-Otero’, J. Rifén', E. Bandrés', M.J. Calasanz?, A. Heiniger?,
A.Torress, R. Siebert3, J. Roman-Gémezs, F. Prosper'
'CIMA/Departamento de Hematologia. Clinica Universitaria de Navarra.
Pamplona.Departamento de Hematologia. Hospital Universitario
Carlos Haya. Mdlaga.3Institute of Human Genetics. Kiel-Alemania.
“Departamento de Genética. Universidad de Navarra. Pamplona.
sDepartamento de Hematologia. Hospital Universitario Reina Sofia.
Cordoba

Desarrollo de un nuevo método de estratificacion

de riesgo en leucemia aguda mieloblastica de novo

en base a caracteristicas clinicas, citogenéticas y moleculares
D. Gallardo, S. Brunet, R. Guardia, J.J. Berlanga, J. Esteve, M. Hoyos,

J. Bueno, M. Tormo, C. Pedro, J.M. Ribera, A. Llorente, J. Besalduch,

I. Heras, P. Torres, M.P. Queipo de Llano, J.M. Marti-Tutusaus, J. Bargay,
P.Vivancos, J. Nomdedéu, J. Sierra

Grupo Cooperativo para el Estudio y Tratamiento de la Leucemia Aguda
y Mielodisplasia (CETLAM)

El trasplante alogénico de progenitores hematopoyéticos:
tratamiento curativo en los pacientes con leucemia linfatica
crénica. Relevancia de las recaidas tardias. Experiencia del
Hospital Clinic de Barcelona y revision de la literatura

C. Moreno, J. Esteve, P. Abrisqueta, C. Martinez, N. Villamor,

M. Aymerich, M. Rovira, F. Bosch, E. Gine, E. Carreras, E. Montserrat
Departamento de Hematologia. Instituto de Enfermedades
Hemato-oncoldgicas. Hospital Clinic. IDIBAPS. Universidad de Barcelona



SP-o05

SP-006

SP-o007

SP-008

Impacto prondstico de alteraciones adicionales a 5g-

en pacientes con sindrome mielodisplasico primario

M. Mallo, J. Cervera, J. Schanz, B. Espinet, E. Such, E. Luiio, C. Steidl,
M.L. Martin, U. Germing, |. Granada, M. Pfeilst, .M. Hernandez,

T. Noesslinger, M.J. Calasanz, P. Valent, R. Collado, C. Fonatsch,
E.Bureo, M. Lumbbert, R. Rios, R. Stauder, E. Arranz, B. Hildebrandt,
J.C. Cigudosa, C. Pedro, M. Salido, L. Arenillas, G.F. Sanz, M.A. Sanz,
A.Valencia, L. Florensa, D. Haase, F. Solé

GCECGH. Grupo Germano-Austriaco de Estudio de SMD.

International Working Group on MDS Cytogenetics (MDS Foundation)

Caracterizacion inmunofenotipica de mastocitos de médula
osea de diferentes variantes de mastocitosis sistémica
C.Teodosio', A. Garcia-Monterou'M. Jara Acevedo,

L. Sanchez Munoz? R. NUiez3, |. Alvarez Twose?, L. Escribano?,

A. Orfao', por la REMA (Red Espanola de Mastocitosis)

'Centro de Investigacion del Cancer (USAL/CSIC). Salamanca.

2Centro de Estudios de Mastocitosis de Castilla-La Mancha. Toledo.
3Servicio de Hematologia. Hospital Universitario Ramon y Cajal. Madrid

Afinidad por heparina de la antitrombina:

mas que un unico dominio. Consecuencias estructurales

y patolégicas de la mutacion K241E

I. Martinez-Martinez', A. Ordéiez', A. Minano’, R. Teruel', C. Martinez’,
R. Gonzalez-Conejero’, M.L. Lozano', S. Nieto?, V. Vicente', J. Corral’
'Servicio de Hematologia y Oncologia Médica. Hospital Universitario
Morales Meseguer. Centro de Hemodonacion. Universidad de Murcia.
2Fundacion Hospital de Cieza. Murcia

Determinantes genéticos de los niveles de fibrinégeno:
Fine Mapping de la region de ligamiento genético del
cromosoma 12q24

I. Arbes(’, M. Sabater-Lleal', A. Bui', S. Lopez?, L. Rib', J.C. Souto?,

J. Fontcuberta?, J.M. Soria’

'Unitat de Genomica de Malalties Complexes. Institut de Recerca.
Hospital Sant Pau. Barcelona. *Unitat d’Hemostasia i Trombosi.
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona




14:00-15:30h  SIMPOSIOS SATELITE

Auditorio Miguel Angel Clarés (Edificio A)
UN PASO MAS EN LA PREVENCION DE LA

MORBIMORTALIDAD POR ENFERMEDAD
TROMBOEMBOLICA: RIVAROXABAN

Con la colaboracion de Bayer Schering Pharma

Sala 2 (Edificio A)
EVIDENCIA CLINICA Y HEMOFILIA
Con la colaboracion de Baxter

Sala 3 (Edificio A)

AGENTES MULTIFUNCIONALES
EN HEMOPATIAS MALIGNAS INDOLENTES

Con la colaboracion de MundiPharma

Sala 10 (Edificio B)

NOVEDADES TERAPEUTICAS EN EL TRATAMIENTO
ANTIFUNGICO

Con la colaboracion de Gilead

Sala 15 (Edificio B)

RECONSTITUCION INMUNE Y POSIBILIDADES
DE ACCIONES INMUNOTERAPICAS EN LOS
TRASPLANTES ALOGENICOS DE PROGENITORES
HEMATOPOYETICOS

Con la colaboracion de la Catedra de Mecenazgo
“AlloStem-Air Products”. Universidad Autonoma de Madrid

Mas informacion a partir de la pagina 182

14:00-15:30 h  Almuerzo de trabajo (Edificio B)



15:30-1715 0 SALA NARCISO YEPES (Edificio A)

NUEVOS AVANCES EN SINDROMES
MIELODISPLASICOS DE “BAJO RIESGO”

Coordinador: J.R. Gonzalez Porras (Salamanca)

Patogénesis molecular de los SMD de “bajo riesgo”

J. Cervera', A. Valencia', E. Such’, P. Montesinos’,

F. Moscardé’, E. Marco', M.L. Senent’, P. Bolufer?,
E.Barragan? G.F. Sanz', M.A. Sanz'

'Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

2Laboratorio de Biologia Molecular. Servicio de Andlisis Clinicos.
Hospital Universitario La Fe. Valencia

Treatment of low risk myelodysplastic syndromes

M. Cazzola, L. Malcovati, M.G. Della Porta
Department of Hematology. University of Pavia Medical
School. Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo. Pavia (Italy)

Experiencia nacional y manejo practico
de lenalidomida en SMD de “bajo riesgo”

J.Sanchez", A. Fernandez?”, G. Sanz3, P. Montesinos3,

B. Nomdedéu4, J. Buenos, F. Ramos®, R. Andreu?,
J.Serrano’, A. Torres'

"Hospital Universitario Reina Sofia. Cordoba.?Hospital
Juan Ramadn Jiménez. Huelva. 3Hospital Universitario La Fe.
Valencia.*Hospital Clinic i Provincial. Barcelona.

SHospital Universitario Vall d’Hebron. Barcelona. ®*Hospital
General. Ledn.7Hospital Universitario Dr. Peset. Valencia
*Grupo Andaluz de Sindromes Mielodipldsicos (GASMD)

COS-039 El analisis del trascriptoma revela diferencias biologicas

notables entre los sindromes mielodisplasicos de “bajo riesgo”
M. del Rey', R. Benito', E. Lumbreras’, K. Mills?, J. Galendes, F. Ramos#,
A.Garcia de Cocas, . Recio®, A. Martin', N.C. Gutiérrez’, .M. Hernandez"
'Centro de Investigacion del Cdncer. Salamanca. *University of Belfast (UK).
3Hospital del Bierzo. Leon. *Hospital Virgen Blanca. Leon.

sHospital Clinico. Valladolid. SHospital Nuestra Sefiora de Sonsoles. Avila.
’Hospital Clinico Universitario. Salamanca

COS-o040 Valor pronéstico de la masa plaquetaria, clasificacion OMS

y requerimiento transfusional al diagnéstico

en los sindromes mielodisplasicos: validacion IPSS

A.Fernandez, A. Jerez, M.L. Amigo, M.M. Osma, C. Castilla, F. Arriba,

I. Heras, F.J. Ortuno, V. Vicente

Servicio de Hematologia y Oncologia Médica. Hospital Universitario Morales
Mesequer. Centro Regional de Hemodonacion. Universidad de Murcia
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COS-o41

COS-042

(Edificio A)
OTRAS GAMMAPATIAS MONOCLONALES

Coordinador: J. Garcia Larafia (Madrid)

Amiloidosis primaria: aspectos diagnoésticos
y tratamiento

J.Bladé, M.2T. Cibeira, J. Esteve, M. Rovira

Institut de Malalties Hemato-Oncologiques.

Servei d’Hematologia. Institut d’Investigacions
Biomediques August Pi i Sunyer (IDIBAPS).

Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

Macroglobulinemia de Waldenstrom
R. Garcia Sanz, E.M. Ocio, M.E. Sarasquete,
A.Balanzategui, M. Alcoceba, M.C. Chillén,
M. Gonzalez, J.F. San Miguel

Servicio de Hematologia.

Hospital Clinico Universitario. Salamanca

POEMS syndrome: diagnosis and treatment
A.Dispenzieri

Division of Hematology. Mayo Clinic.

Rochester (Minnesota, USA)

Papel del trasplante autdlogo de progenitores

hematopoyéticos en el tratamiento del sindrome de POEMS:

experiencia de 4 centros espaiioles

M. Rovira', P. Abrisqueta’, J. Bladé', M.T. Cibeira', R. Garcia-Sanz?,
J. Martin-Sanchez?,J.J. Lahuertas, L. Escoda?, L. Silva’,

F. Fernandez-Avilés', E. Carreras'

"Unidad de TPH. Servicio de Hematologia. ICMHO. Hospital Clinic i Provincial.

Barcelona. Servicio de Hematologia.*Hospital Clinico Universitario.
Salamanca.3Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid.
“Hospital Joan XXIIl. Tarragona

Trasplante autélogo de progenitores hematopoyéticos
en la amiloidosis primaria: resultados en 34 pacientes
de un solo centro

M.T. Cibeira, M. Rovira, J. Esteve, L. Rosifiol, F. Fernandez-Avilés,
C. Martinez, P. Marin, E. Montserrat, E. Carreras, J. Bladé
Servicio de Hematologia.

Hospital Clinic i Provincial. IDIBAPS. Barcelona



Simposio coordinado con la Sociedad Espanola
de Transfusién Sanguinea (SETS)

15:30-175h SALA 2 (Edificio A)

NUEVAS TECNOLOGIAS EN TRANSFUSION
Coordinador: M. Algora (Madrid)

Vision critica sobre la inactivacion
de los componentes sanguineos
M. Lozano

Servicio de Hemoterapia y Hemostasia.
Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

Hepatitis B, the hidden virus uncovered

N. Lelie
Chiron, Paris (France)

¢Qué pueden aportar las técnicas de microarrays
y citometria a la practica transfusional?
F. Garcia-Sanchez

Unidad Funcional de Histocompatibilidad
y Biologia Molecular. Centro de Transfusion de Madrid

C0OS-043 Influencia de la fotoinactivacion del plasma fresco con riboflavina

en los niveles de factores de la coagulacién

L. Larrea’, M. Calabuig ', V. Roldan? V. Vicente? R. Roig', J. Rivera’
'Centro de Transfusion de la Comunidad Valenciana.

2Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Mesequer.

Centro Regional de Hemodonacion. Universidad de Murcia

COS-044 Evolucion de la donacion y transfusion

de componentes sanguineos en Espaiia (1997-2006):
¢influencia de la leucorreduccion universal?

J.A. Garcia-Erce', M. Muioz?, A. Pereiras, B. Soria’,

M. Guillén, V.M. Solano’, M. Giralt’

'Servicio Regional de Hematologia y Hemoterapia. Hospital Universitario
Miguel Servet. Zaragoza.*GIEMSA. Medicina Transfusional. Universidad

de Mdlaga.3Servicio de Hematologia. Hospital Clinic i Provincial. Barcelona
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15:30-1715 0 SALA 10 (Edificio B)

ALTERACIONES HEMOSTATICAS
EN HEMOPATIAS

Coordinador: J. Garcia Frade (Valladolid)

Leucemias agudas: complicaciones hemorragicas
y trombaticas

M.J. Pefarrubia
Servicio de Hematologia.
Hospital Universitario del Rio Hortega. Valladolid

Trombosis en anemias hemoliticas

F. Ferrer, M.2). Moreno, V. Roldan, V. Vicente
Unidad de Hematologia y Oncologia Médica.
Hospital Universitario Morales Meseguer.
Centro Regional de Hemodonacion. Murcia

Paradoja entre activacion y fallo de la funcion
plaquetaria en sindromes mieloproliferativos

E. Bermejo, M.F. Alberto, S.S. Meschengieser,
A.Sanchez Luceros, M.A. Lazzari

Departamento de Hemostasia y Trombosis.

Instituto de Investigaciones Hematoldgicas

“Mariano R. Castex”. Academia Nacional de Medicina.
Buenos Aires (Argentina)

COS-045 Probabilidad actuarial de trombosis y factores de riesgo
para esta complicacion en la trombocitemia esencial:
analisis de una serie de 140 pacientes
A. Alvarez Larran', B. Bellosillo?, L. Martinez Avilés? E. Gimeno',
T.Jiménez', A. Salar, L. Florensa?, S. Serrano?, C. Besses’

'Servicio de Hematologia.2Servicio de Patologia.
Hospital del Mar. IMIM. Barcelona

COS-046 Complicaciones trombéticas en pacientes sometidos
a trasplante alogénico de progenitores hematopoyéticos
con acondicionamiento de intensidad reducida
M. Vega',J.L. Pinana’, ). Mateo?, D. Valcarcel', R. Martino’,
P.Barba', A. Sureda’, A. Santamaria?, J. Delgado’, J. Briones’,
S.Brunet, J. Sierra’
'Servicio de Hematologia Clinica. *Unitat d’Hemostasia.
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona.
Universitat Autonoma de Barcelona




15:30-1715 0 SALA 15 (Edificio B)
AVANCES EN HEMATIMETRIA

Coordinadora: T. Molero (Las Palmas de Gran Canaria)

Aplicacion diagnostica de los nuevos
parametros de la serie roja en los
autoanalizadores hematologicos

J.M.Jou
Servicio de Hemoterapia y Hemostasia.
Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

Avances en automatizacion del recuento
diferencial leucocitario

J.R.Furundarena
Laboratorio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Donostia. Guiptizcoa

Nuevos parametros plaquetarios y analisis
de la médula 6sea

L. Garcia Alonso
Servicio de Hematologia.
Hospital Universitario de Getafe. Madrid

COS-047 Utilizacion de reglas CAR (conjunto articulado de reglas

de decision) en el flujo de trabajo de automatizacion
y en la validacién de resultados

L. Muiioz, J. Obiols, A. Cebollero, G. Perea, J. Guiu, M. Torra
Servicio de Laboratorio. UDIAT.

Corporacic Sanitaria Parc Tauli. Sabadell (Barcelona)

COS-048 Fraccion de plaquetas inmaduras en pacientes sometidos

a trasplante de precursores hematopoyéticos y en otras
trombopenias, evaluadas con el analizador XE-5000 de
Sysmex

S.Gil', P.Palomo?, A. Llorrente’, G. Pilar', E. Ojeda’, I. Millan2, R. Fores’,

J. Cartier', I. Vicuna’, I. Krisnk’, G. Bautista’, C. Regidor', B. Navarro,
A.de laIglesia’, . Sanjuan’, A. Sebrango’, J.R. Cabrera’, M.N. Fernandez'
'Servicio de Hematologia. *Servicio de Bioestadistica.

Hospital Universitario Puerta de Hierro. Madrid
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Simposio final conjunto AEHH-SETH
17:30-18:30h  SALA NARCISO YEPES (Edificio A)

LA ULTIMA HORA TERAPEUTICA

Coordinadores: E.Rocha (Pamplona)
J. Corral (Murcia)

Analogos de la trombopoyetina en purpura
trombocitopénica inmune

V.Vicente, V. Pérez-Andreu, J. Rivera, M.L. Lozano
Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.
Hospital Universitario Morales Meseguer.

Centro Regional de Hemodonacion. Murcia

Inhibidores orales del FXa y Flla en ETV

M. Monreal
Servicio de Medicina Interna.
Hospital Germans Trias i Pujol. Badalona (Barcelona)

Eculizumab y hemoglobinuria paroxistica
nocturna

A.Urbano Izpizia

Servicio de Hematologia.

Hospital Universitario Virgen del Rocio. Sevilla

AMD 3100, un nuevo agente movilizador
de progenitores hematopoyéticos

A. Alegre
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Universitario de La Princesa. Madrid

Nuevos farmacos en Oncologia:

su desarrollo del laboratorio a la clinica
J.F.San Miguel'?, P. Maiso’, E.M. Ocio*?, M. Garayoa',
M.2V. Mateos?, A. Pandiella

'Centro de Investigacion del Cdncer.

2Servicio de Hematologia.

Hospital Clinico Universitario. Salamanca

Con la colaboracion de Alexion
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ERITROPATOLOGIA Y TRASTORNOS
HEMATOLOGICOS DE ORIGEN INMUNE

PO-o01 Prevalencia, etiologia y grado de severidad de la anemia en
pacientes con disfuncion sistolica atendidos en un hospital
de dia de insuficiencia cardiaca
Antonio M, Remacha AF®, Sarda MP™,, Royo MT®, Domingo M},
Noguero M9, Gastelurrutia P, Ribas NI, Gich Il¢], Bayés-Genis Al
Servicios de “IMedicina Interna, ®Hematologia, ©Cardiologia, “Farmacia,
[IBjoestadistica. Hospital de Sant Pau. Barcelona

PO-002 Contribucion de las deleciones —a3-7 y —04-2 al estudio
de microcitosis
Rodriguez Recio MCl, Herrera Diaz-Aguado A%, Garcia Lozano JR[,
Pérez de Soto I, De Blas Orlando JME, Urbano Ispizua AP!
leiServicio de Hematologia y Hemoterapia, 'Servicio de Inmunologia.
Hospitales Universitarios Virgen del Rocio. Sevilla

PO-003 Triple mutacion del gen PK RL de la piruvatocinasa dentro
de una misma familia
Martin Mateos ML, Ribeiro L, Manco L], Baiias H,
Garcia Blanco MJE&, Bergua J&!
Servicio de Hematologia. “lHospital San Pedro de Alcdntara. Cdceres.
iCentro Hospitalar de Coimbra (Portugal)

PO-004 Interferencia de las variantes de hemoglobina en la
cuantificacion de la HbA1c
Relvas L, Rebelo U, Eduardo J, Capelo R, Janeiro C, Bento C, Ribeiro ML
Servicio de Hematologia. Servicio de Bioquimica.
Centro Hospitalar de Coimbra. EPE. Portugal

PO-oo5 Diagnéstico prenatal de hemoglobinopatias en Espaiia.
Diez anos de experiencia
Ropero P&, Gonzélez FAR, Hernandez AP, Sanchez HE),
Cela EM, Villegas Al
[aServicio de Hematologia. Hospital Clinico San Carlos. Madrid.
biServicio de Onco-Hematologia Pedidtrica.
Hospital General Universitario Gregorio Mararndn. Madrid

PO-006 Anemia hemolitica severa por una hemoglobinopatia inestable
de novo (Hb Perth)
Arrizabalaga B, Erquiaga S, Aragues P, Hernandez L,
Fernandez-Teijeiro A, Uranga MT!, Bento C¢!
Servicios de [F'Hematologia, "'Pediatria. Hospital de Cruces. Baracaldo.
Servicio de Hematologia. “iHospital Donostia. San Sebastidn.
[iCentro Hospitalar de Coimbra (Portugal)

PO-007 Hemoglobina Mozambique alfa1CD77 Pro-His (CCC-CAC):
una nueva variante de las cadenas alfaglobinicas
Bento C, Capelo R, Rebelo U, Relvas L, Alves Pereira A, Ribeiro ML

Servicio de Hematologia. Centro Hospitalar de Coimbra. EPE. Portugal




PO-008

PO-009

PO-o10

Po-om

PO-012

PO-013

}\1““*~ H:‘-Tx \‘\\%.xx‘\xx '. s

Estudio de la incidencia de talasemias distribuida por zonas
de salud en un area de Murcia

Berenguer M4, Salido E?, Ortega NI, G.2-Hernandez AM[),
Antolino MJE, Monserrat J2, Majado M, Moraleda JMP], Morales Al
Servicio de 'Hematologia, ®Medicina Interna.

Hospital Virgen de la Arrixaca. Murcia

Caracterizacion molecular de dos nuevas mutaciones
de alfatalasemia

Villegas A, Anguita E, Gonzalez FA, Ropero P,Hernandez A,
Sanchez H, Paul R, Benavente C

Grupo Espanol de Eritropatologia. Servicio de Hematologia.
Hospital Clinico San Carlos. Madrid

Talasemia debida a grandes deleciones en los clusters

de los genes alfa- o betaglobinicos. Caracterizacion de cuatro
casos portugueses por técnicas de MLPA

Bento C, Rebelo U, Relvas L, Branco A, Cevadinha G, Ribeiro ML

Servicio de Hematologia. Centro Hospitalar de Coimbra. EPE. Portugal

Paroxysmal nocturnal hemoglobinuria diagnosed by flow
cytometry. A review from 2003 to 2007 in Hospital Sao Joao
Marques CP, Botelho-Moniz E?, Cardoso MJP, Guimaraes JTE®],
Magalhaes CP, Reis Cl#, Silva SP!

[alServicio de Patologia Clinica. Hospital de Sdo Jodo. Porto (Portugal).
PiServicio de Bioguimica (U-38). Faculdade de Medicina.

Universidade do Porto. Portugal

Darbepoetin-alfa para el tratamiento de la anemia inducida

por quimioterapia: un estudio en practica clinica

Martin de Segovia JM[, Fernandez de Sevilla A, Bello JLIY, Mayans JM(4),
Real E¥, Romero Elf], Lorenzo I8!, Gasquet JAIE], Alegre A"l

Servicio de Hematologia. “/Hospital Montecelo. Pontevedra. Mlinstitut
Catala d’ Oncologia. Barcelona. Hospital Clinico Universitario de
Santiago. Santiago de Compostela. “iHospital Arnau de Vilanova. Valencia.
liHospital de Xativa. Valencia. FiHospital Arquitecto Marcide. A Coruiia.
iDepartamento Médico. Amgen. Barcelona. "IServicio de Hematologia.
Hospital Universitario de La Princesa. Madrid

Optimizacion del uso de agentes estimulantes de la eritropoyetina
(ARES) en pacientes con tumores sélidos y anemia en tratamiento
activo con quimioterapia basado en valor basal de la eritropoyetina
y hemoglobina reticulocitaria (RET-HE)

Armellini A, Fonseca E, Adansa JC, Gdmez Bernal A, Del Barco E,

Garcia R, Lopez Castro R, Martin T, Cruz Hernandez JJ

Servicio de Oncologia Médica.

Hospital Clinico Universitario. Salamanca



PO-o014

PO-o015

PO-016

Po-017

PO-018

PO-019

i

Papel de la hepcidina y la hemojuvelina

en la hemocromatosis hereditaria

Gonzalez FA[, Ropero PP, Pefia A, Pérez Cl#, Arroyo-Pardo E",
Baeza Richer CI), Villegas Al

[iServicio de Hematologia y Hemoterapia. Hospital Clinico San Carlos.
Madrid.®’Departamento de Toxicologia y Legislacion Sanitaria.
Facultad de Medicina (UCM). Madrid

Hemocromatosis hereditaria: mutaciones del gen HFE

en pacientes con sospecha clinica

Esteso MP!, Simarro EM, Valdés MJ®L Marin A, Ontanién JIP!, Rada R,
Santiago J&, Ruiz Fi2l, Navarro LP), Gomez JCI#!

Servicio de ""Hematologia y MAndlisis Clinicos.

Complejo Hospitalario Universitario. Albacete

Implicacion de la mutaciones C282Y y H63D del gen HFE

en el estudio de la hiperferritinemia

Garcia-Fernandez SP), Pozas Manas MAP], Del Moreno Castillo P&,
Alonso Fernandez A, Garcia Garcia-Lescun CP!, Ramirez Mendoza E"),
ElKnaichi F!

Servicio de "'Hematologia y P!Andlisis Clinicos.

Hospital Infanta Elena. Valdemoro (Madrid)

Seguridad y eficacia de anti-CD2o en purpura
trombocitopénica idiopatica y anemia hemolitica autoinmune
refractarias a tratamiento convencional de primera linea
Cardesa R, Rios E, Alonso D, Campo JT, Urbano A, Espigado |

Servicio de Hematologia.
Hospitales Universitarios Virgen del Rocio. Sevilla

Estudio multicéntrico de seguridad y eficacia de la administracion
de anti-CD2o0 para el tratamiento de pacientes con purpura
trombatica trombocitopénica refractaria o en recaida

De la Rubia J&, Moscardé F?l, Gémez MJ®!, Guardia Rl,

Rodriguez P1l, Zamora C!¢, Debén GIfl, Goterri R, Lopez R,

Pefia I, Pujol MU, Del Rio JI¥

[IHospital Universitario La Fe. Valencia. P'Hospital de Mostoles. Madrid.
[1CO. Gerona. IHospital Central de Asturias. Oviedo. EHospital Universitario
Ramoén y Cajal. Madrid."iComplexo Hospitalario Juan Canalejo. A Coruiia.
BiHospital Clinico. Valencia."'Hospital Puerta del Mar. Cadiz."Hospital do
Meixoeiro. Vigo.Hospital Vall d’Hebron. Barcelona. WHospital de Lugo

Tratamiento con rituximab en pacientes con purpura
trombopénica idiopatica refractaria

Montes Gaisan CPl, Yaiez LRI, Nanez J@, Bermudez AP, Ruiz MP],

Olalla I, Moretd A, Lopez Duarte ME, Muruzabal MJP, Iriondo A
Servicio de Hematologia.“Hospital Universitario Marqués de Valdecilla.
MHospital de Sierrallana. Cantabria
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PO-020 Revision de los casos de neutropenia autoinmune infantil
en nuestro centro
Rodriguez Recio MC, Pérez Alejandre JM, Pérez de Soto |,
Pérez Hurtado de Mendoza JM, Urbano Ispizua A
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospitales Universitarios Virgen del Rocio. Sevilla

PO-021 Inmunocomplejos circulantes ;son siempre patogénicos
y asociados a autoinmunidad?
Garcia-Mufioz R, Inogés S, Rivero P, Lecumberri R,
Rodriguez-Otero P, Panizo E?), Varea Si, Martinez-Climent JAP,
Panizo C[
[alServicio de Hematologia. Clinica Universitaria de Navarra.
Universidad de Navarra. Pamplona.
tlArea de Oncologia. Centro de Investigacién Médica Aplicada

TRASPLANTE DE PROGENITORES HEMATOPOYETICOS
Y TERAPIA CELULAR

PO-022 En busca de un minimo suficiente para autotrasplante
Roman AR, Subira DI, Callejas M, Askari E@, Prieto E[),
Paniagua Cf, Castandn Si, Gonzalez EP, Elez Cl¥, Gonzalo R,
Serrano Cl, Lobo Fl, Llamas P!
Servicio de ""Hematologia y Hemoterapia, ®’Oncologia.
Fundacion Jiménez Diaz. Madrid

PO-023 Fracaso de movilizacion de progenitores hematopoyéticos
de sangre periférica en pacientes con LAM o SMD
y resultados de la movilizacién de rescate con citarabina
y G-CSF: experiencia en dos centros
Rodriguez I, Sancho JME, Morgades M, Garcia O, Guardia R,
Junca Ji&, Batlle M, Ferra CP), Xicoy B, Vives S[, Flores AP,
Gallardo D", Moreno M, Lopez L?, Sancho E, Serrano A,
Vall-Llovera F2, Moreno B, Milla Fi#, Feliu ER), Ribera JME!
[aiServicio de Hematologia Clinica. ICO-Hospital Germans Trias i Pujol.
Badalona (Barcelona). PlICO-Hospital Josep Trueta. Girona.
Universitat Autonoma de Barcelona

PO-024 Fracasos de movilizacién de progenitores hematopoyéticos
a sangre periférica en pacientes candidatos a un trasplante
autélogo. Experiencia de un centro
Marco AP, Sureda Al?l, Madoz P, Martin-Henao GAI, Brunet SE,
Martino RP, Briones JI?, Valcarcel D, Delgado Ji, Pifiana JLP, Sierra Ji#
[alServei d’ Hematologia Clinica, ®'Banc de Sang. Hospital de la Santa
Creu i Sant Pau.@Banc de Sang i Teixits. Barcelona




Sesion de posters

PO-025 Movilizacion secundaria exitosa en pacientes en protocolo
de auto-TPH tras una primera movilizacion fallida.
Experiencia en nuestro centro, enero 2006-mayo 2008
Noriega V, Garcia L, Miras F, Albors M, Ramirez C, Gonzalez R, Batlle J
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Complexo Hospitalario Juan Canalejo. A Coruna

PO-026 Movilizacion de progenitores hematopoyéticos de sangre
periférica en donantes sanos mayores de 60 aios
Sancho Ei, Sancho JME, Grifols JR®!, Morgades M, Ester A, Junca
& Lopez LB, Moreno MP, Rodriguez I, Moreno B, Vall-llovera F?),
Serrano Al?l, Milla FR1, Feliu EP), Ribera JM]
[aiServicio de Hematologia Clinica.Banc de Sang i Teixits.
Institut Catala d’ Oncologia. Hospital Universitaro Germans Trias i Pujol.
Badalona (Barcelona)

PO-027 Analisis de la viabilidad y el nimero de células CD34+* en
muestras de cordon umbilical criopreservadas en funcion de
variables relacionadas con la recogida y el transporte del cordon
Ponce L, Barrios M2, Hernandez MC™, Garcia G, Prat I, Heiniger Al
[BiHospital Regional Universitario Carlos Haya. Mdlaga.
biCentro Regional de Transfusion Sanguinea. Mdlaga

PO-028 Repercusion hemodinamica en la infusién de progenitores
hemopoyéticos autélogos congelados con DMSO 5%
Guerra JME, Bargay Ji&, Gamez J®, Faciola M, Canet MCP,
Moral Y&, Mascar6é MP, Cladera A, Del Campo RE, Gonzalez EP,
Gbémez D, Requena ME], Alcover AMP!
Servicios de [FlHematologia y Hemoterapia y P)Cardiologia.
Hospital Son Llatzer. Palma de Mallorca

PO-029 Efectividad del protocolo de quimioterapia IVE en la
movilizacion y coleccién de células stem de sangre periférica
en pacientes con linfoma candidatos a trasplante
Banas Llanos MH, Bergua Burgués JM, Pardal de la Mano E,

Martin Mateos ML, Arcos MJ, Cabrera C, Bermejo N, Prieto J,
Garcia MJ, Carnicero F

Servicio de Hematologia. Hospital San Pedro de Alcdntara. Cdceres

PO-030 Uso de ibritumomab-tiuxetan como parte del
acondicioamiento pretrasplante autogénico de progenitores
hematopoyéticos en pacientes con linfoma no Hodgkin
Martin-Santos T, Hernandez MT, Gonzalez-Ponsjoan S, Morabito L,
Gonzalez BJ, Rodriguez RF, Gonzalez-Brito G, Rodriguez-Salazar MJ,
Hernandez-Nieto L
Servicio de Hematologia. Hospital Universitario de Canarias.

La Laguna. Santa Cruz de Tenerife




PO-031

PO-032

PO-033

PO-034

PO-035

PO-036

PO-037

Eficacia y seguridad de la movilizacion con pegfilgrastim
previo a trasplante autélogo de progenitores hematopoyéticos
de sangre periférica en pacientes con linfoma

Garcia Iglesias L, Noriega V, Albors M, Miras F, Gonzalez R,
Ramirez C, Debén G, Batlle J

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Complejo Hospitalario Universitario Juan Canalejo. A Coruna

Trasplante autolégo de progenitores hematopoyéticos
en linfoma no Hodgkin agresivo
Lavilla E, Arias J, Diaz Varela N, De Andrés A, Varela M, Gonzalez MA

Servicio de Hematologia. Hospital Xeral. Lugo

Influencia del recuento linfocitario previo a la recoleccion
de progenitores hematopoyéticos de SP en pacientes con
linfoma de Hodgkin y enfermedad de Hodgkin sometidos

a trasplante autélogo de progenitores hematopoyéticos
Salido E, Majado MJ, Macizo MI, Berenguer M, Garcia-Hernandez A,
Monserrat J, Garcia-Candel F, Moraleda JM, Morales A

Servicio de Hematologia.

Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia

Factores relacionados con la recuperacion linfocitaria
precoz en pacientes con enfermedad de Hodgkin y linfoma
no Hodgkin sometidos a autotrasplante de progenitores
hematopoyéticos

Salido E, Majado MJ, Macizo MI, Berenguer M, Garcia-Hernandez A,
Monserrat J, Garcia-Candel F, Moraleda JM, Morales A

Servicio de Hematologia.

Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia

Trasplante autélogo de progenitores hematopoyéticos en
discrasias de células plasmaticas. Experiencia de un centro
Brefia J, Rios P, Pérez G, Trujillo M, Jover S, Mesa C, Hernanz N,
Marrero C, Cabello A, Bello T, Pecos P, Le6n A, Herrera M, Oliva A,
Rios M, Sanchez A, Garcia-Talavera J

Servicio Hematologia. Hospital Universitario N.? S.% de Candelaria.
Santa Cruz de Tenerife

Doble autotrasplante en mieloma multiple con movilizacién
secuencial de progenitores hematopoyéticos

Sampol A, Ballester C, Bautista A, Gutiérrez A, Canaro M, Novo A,
Duran MA, Galmés B, Morey M, Galmés A, Diaz M, Forteza A,

Bargay J, Besalduch J

Servicio de Hematologia. Hospital Son Dureta. Palma de Mallorca

Leucemias agudas mieloides y trasplante autélogo de
progenitores hematopoyéticos. Experiencia de un centro
Olazabal 14, Mateos J&, Amutio El, Puente MP, Duefias M,
Hernandez L, Uresandi A, Arambarri SPI, Guinea J®,

Beltran de Heredia JMIY, Garcia-Ruiz JCP!

[sHospital de Cruces. Baracaldo (Vizcaya).

PHospital de Txagorritxu. Vitoria. “Hospital de Basurto. Bilbao
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PO-039

PO-040

PO-o041

PO-042

PO-044

PO-045

i

Trasplante autélogo de progenitores hematopoyéticos

en tumores solidos infantiles. Resultados en 34 pacientes
consecutivos

Pérez Hurtado JM, Pérez de Soto C, Gil E, De la Cruz F,Carmona M,
Parody R, Urbano A

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospitales Universitarios Virgen del Rocio. Sevilla

Pegfilgrastim en el trasplante autélogo de sangre periférica.
Experiencia de un centro

Estévez M, Ona R, Iglesias R, De la Fuente A, Diaz-Pinés E,

Bermejo B, Tomas JF

Hospital MD Anderson Internacional Espana. Madrid

Impacto del tipo de acondicionamiento en el trasplante
autogénico de progenitores hematopoyéticos en régimen
domiciliario en pacientes con hemopatias malignas

Ghita G, Fernandez-Avilés F, Rovira M, Martinez C, Gaya A,
Gallego C,Hernando A, Segura S, Moreno C, Giiell J, Valverde M,
Carreras E, Montserrat E

Servicio de Hematologia Clinica. Instituto de Enfermedades
Hematoldgicas y Oncoldgicas. Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

Trasplante autélogo de progenitores hematopoyéticos

de sangre periférica en el Hospital de Albacete

Santiago J, Ibafiez A, Romero JR, Manso F,Varo MJ, Ruiz F, Algarra L,
Brefia S, Martinez A, Rubio M, Rubio A, Gémez JC

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Complejo Hospitalario Universitario. Albacete

Utilidad de un indice simplificado para predecir la mortalidad
precoz pos-TPH no relacionada con la recaida

Balsalobre P, Mufioz C?, Serrano D, Gayoso Ji), Rodriguez GI,

Bunio I, Martinez Y, Collantes LEl, Gomez-Pineda A, Diez-Martin JLE!
Servicio de [""Hematologia, ®!Neumologia.

Hospital General Universitario Gregorio Maranon. Madrid

Trasplante alogénico de progenitores hematopoyéticos

de sangre periférica con acondicionamiento de intensidad
reducida. Nuestra experiencia en 20 casos consecutivos

Ferreiro JJ&, Vidal MJ®), Garcia R, Alkorta ARl Trassorras M, Uresandi NEJ,
Lizuain ME, Artola MT®, Antigliedad R, Bengoetxea ER, Egurbide I,
Etxebeste AP, Lasa R, Martinez DI, Sarasqueta CI!, Marin Ji&
Servicios de !lHematologia, Epidemiologia Clinica.

Hospital Donostia. San Sebastidn

Estudio comparativo de toxicidad y de resultados entre
diferentes regimenes de intensidad reducida. Fludarabina/
melfalan versus fludarabina/busulfan

Facchini L1, Pifiana JLI?, Valcarcel DI, Martino R, Barba P2, Vega MI,
Sureda A%, Delgado Ji9, Briones J@, Brunet S, Sierra J&, Pinana JLY!
[alServicio de Hematologia Clinica. Hospital de la Santa Creu i Sant Pau.
Barcelona. Pinstituto de Salud Carlos Ill. Madrid
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PO-046

PO-047

PO-048

PO-049

PO-o50

PO-051

PO-052

Trasplante alogénico de intensidad reducida con
acondicionamiento basado en globulina antitimocito

en linfomas no Hodgkin. Experiencia de un solo centro
Palomo P, Navarro B, Fores R, Cartier J, Vicuna |, De la Iglesia A,
Sebrango A, Ruiz E, Regidor C, Sanjuan I, Cabrera R, Fernandez M,
Garcia-Marco JA

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario Puerta de Hierro. Madrid

Comparacién de fludarabina y busulfan endovenoso versus
ciclofosfamida y busulfan endovenoso como régimen

de acondicionamiento mieloablativo en trasplante
alogénico de progenitores

Gonzalez de Villambrosia A, Moretd A, Bermudez A, Yahez L, Lopez-
Duarte M, Insunza A, Colorado M, Conde E, Baro J,Romoén |, Iriondo A

Hospital Universitario Marqués de Valdecilla. Santander

Trasplante alogénico de progenitores hemopoyéticos en pacientes
VIH positivos con neoplasias hematolégicas de alto riesgo

Serrano D, Carrion R, Miralles P, Rodriguez-Macias G, Gayoso J&,
Berenguer JI, Kwon ME, Balsalobre P!, Anguita Ji2, Gomez-Pineda A,
Bunio I, Diez-Martin JLE!

[alServicio de Hematologia, ®'Seccion de Enfermedades Infecciosas.
Hospital General Universitario Gregorio Maranon. Madrid

Aplicacion del cuestionario EORTC OLO-C30 para el analisis de la
calidad de vida en pacientes sometidos a trasplante alogénico
Martinez C, Nieto J, Lopez E, Gonzalez E, Fernandez A, Cascales A,

De Arriba F Heras |, Vicente V

Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia

Valor predictivo de la reevaluacién del dia +100 en el
desarrollo de enfermedad injerto contra huésped créonica
tras trasplante alogénico de progenitores hematopoyéticos
de sangre periférica

Silva F, Pérez-Simon JA, Encinas C, Arcos MJ, Martin J,
Diez-Campelo M, Colado E, Olazabal J, Vazquez L, Sanchez-Guijo F,
Canizo C, Caballero MD, San Miguel JF

Servicio de Hematologia. Hospital Clinico Universitario. Salamanca

Prognostic factors and outcomes of severe gastrointestinal
GVHD after allogeneic hematopoietic cell transplantation
Castilla-LLorente C] Nash RAR!, McDonald GBI, Martin PJEl
[aIDjvision of Clinical Research. Fred Hutchinson Cancer Research Center.
University of Washington School of Medicine. Seattle (USA). ®lServicio de
Hematologia. Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia

El grado de metilacion de la region promotora de FOX-P3
se asocia a EICH aguda y recaida postrasplante alogénico
de progenitores hematopoyéticos

Manzano C, Balsalobre P, Serrano D, Rodriguez G, Gémez-Pineda A,
Diez-Martin JL, Buno |

Servicio de Hematologia.

Hospital General Universitario Gregorio Maranon. Madrid
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PO-o054

PO-o55

PO-056

PO-o057

PO-058

e )
e

Comparacion de las complicaciones infecciosas con dos
regimenes de acondicionamiento: busulfan i.v. y fludarabina
versus busulfan iv. y ciclofosfamida en el trasplante alogénico
de progenitores hematopoyéticos

Moretd A, Gonzalez de Villambrosia S, Bermudez A, Insunza A, Yahez L,
Colorado M, Lépez M, Romén |, Baro J, Bureo E, Iriondo A

Servicio de Hematologia. Hospital Univ. Marqués de Valdecilla. Santander

Cuantificacion de ADN-citomegalovirus (ADN-CMV) en plasma
mediante PCR-RT automatizada para la monitorizacion de infeccion
CMV y guia de tratamiento anticipado en pacientes tratados con
trasplante alogénico de progenitores hematopoyéticos

Solano Cl¥, Hernandez-Boluda JC®, Latorre JC!, Remigia MJ[),

Clari MAP, Furié SBI, Calabuig M), Tormo NP, Teruel AP, Navarro D),
Amat PRl Gimeno C?

[aiServicio de Hematologia y Oncologia Médica,

biservicio de Microbiologia. Hospital Clinico Universitario. Valencia

Replicacion viral de CMV medida mediante PCR

cuantitativa y antigenemia pp-65 tras el trasplante
hematopoyético alogénico

De la Cruz Vicente F, Pérez-Romero P, Aguilar Guisado M),

Parody Ruiz-Berdejo R, Cisneros Herreros JM!, Urbano-Ispizua A,
Espigado Tocino I

Servicio de "'Hematologia y Hemoterapia y "Enfermedades Infecciosas.
MLaboratorio de Infecciones Viroldgicas.

Hospitales Universitarios Virgen del Rocio. Sevilla

Complicaciones neurolégicas tempranas y tardias en los
receptores de trasplante alogénico con acondicionamiento
de intensidad reducida

Barba P&, Pifiana JL®, Querol L®, Valcarcel D, Martino RP, Vega M,
Facchini L), Sureda AP, Delgado J®&, Briones J&, Brunet S&, Sierra Ji#!
Servicio de Hematologia Clinica y "Neurologia.

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

Reconstitucion inmune de receptores de trasplante

de sangre de cordon umbilical con soporte de progenitores
hematopoyéticos de donante auxiliar

Rico M, Martin-Donaire T, Bautista G, Gonzalo-Daganzo R, Regidor C,
Sanjuan |, Gil S, Ojeda E, Forés R, Garcia-Marco JA, Krsnik |, Navarro B,
Millan I, Cabrera JR, Fernandez MN

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospital Universitario Puerta de Hierro. Madrid

Estudio fase I-1l sobre efectos de la infusion de células
mesenquimales de donante auxiliar en trasplantes

de sangre de cordon umbilical en adultos

Gonzalo-Daganzo R, Regidor C, Bautista G, Panadero N, Sanchez R,
Pérez N, Martin-Donaire T, Rico-Daza MA, Krsnik |, Forés R,

Ojeda E, Sanjuan |, Garcia-Marco JA, Navarro B, Gil S, Gutiérrez Y,
Garcia-Berciano M, Millan |, Cabrera JR, Fernandez MN

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospital Universitario Puerta de Hierro. Madrid
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PO-060

PO-061

PO-062

Infusion de linfocitos de donante en pacientes

con enfermedades hematolégicas

Roncon SEl, Rosales ME?, Campilho FI¥l, Barbosa 119, Avila AP,

Ferreira S, Leal H, Lopes S, Vaz CP", Branca R, Pimentel P,
Campos A, Carvalhais Al

[IDepartamento de Inmuno-Hemoterapia. ®'Servicio de Trasplante
de Médula Osea. Instituto Portugués de Oncologia de Porto. Portugal

Niveles de BAFF plasmatico y BAFF-R durante los primeros
meses del trasplante alogénico de células progenitoras
hematopoyéticas

Yanez L, Castafieda M, Pena M, Méndez |, Arribas M,

Cuadrado MA, Iriondo A

Servicio de Hematologia.

Hospital Universitario Marqués de Valdecilla. Santander

Estudio comparativo de la capacidad neoangiogénica de
las células CD133* y los monocitos administrados por via
intravenosa o intramuscular en el tratamiento de la isquemia
de miembros inferiores empleando el modelo del ratén
transgénico Tie2-GPF

Oterino E, Barbado MV, Hernandez-Campo P, Carrancio S,
Lépez-Holgado N, Muntién S, Sanchez-Abarca LI, Pérez-Simén JA,
San Miguel JF, Brifién JG, Del Canizo MC, Sanchez-Guijo FM
Servicio de Hematologia. Hospital Clinico Universitario. Salamanca.
Centro en Red de Medicina Regenerativa y Terapia Celular

de Castilla y Ledn

Terapia celular en isquemia critica de miembros inferiores
Sampol A, Galmés A, Lara R, Gutiérrez A, Martinez J, Bibiloni L,
Ballester C, Bautista A, Lozano P, Besalduch J

Servicios de Hematologia y Cirugia Vascular.

Hospital Universitario Son Dureta. Palma de Mallorca
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LEUCEMIAS AGUDAS Y SINDROMES MIELODISPLASICOS

PO-063

PO-064

PO-065

PO-066

PO-067

PO-068

Resultados del tratamiento de la leucemia/linfoma aguda
linfoblastica en un solo centro

Sarra J&, Petit J&, Domingo E®, De la Banda E™, Arnan M, Oliveira A2,
Clapés VI, Fernandez de Sevilla AP, Gonzalez-Barca E!

[alServicio de Hematologia Clinica. Instituto Cataldn de Oncologia.
PiServicio de Citologia de Hematologia.

Hospital Universitario de Bellvitge. 'Hospitalet de Llobregat (Barcelona)

Relacion entre el nimero de células CD34+ obtenidas en aféresis
y recaida en pacientes con leucemia aguda mieloblastica

Goterris R, Remigia MJ, Calabuig M, Tormo M, Arbona C, Terol MJ,
Hernandez Boluda JC, Marugan M, Teruel A, Benet |, Navarro B, Solano C
Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Clinico Universitario. Valencia

Alteraciones cromosémicas clonales en el seguimento

de pacientes diagnosticados de leucemia aguda mieloide

que reciben un trasplante de progenitores hematopoyéticos

Grau J&l, Cisneros APl Zamora L, Sancho JMP!, Granada 112,

Ruiz-Xivillé N, Xandri ME], Guardia R, Fernandez CI!, Santafé El,
Villena CP, Cabezon ME, Sancho EP, Xicoy Bl?, Lopez L), Rodriguez I,
Moreno M, Orna E], Ferra Cl?l, Roncalés FJP?!, Flores Al?l, Navarro JTE,
Ribera JME, Feliu ERI, Mill3 Fl!

[Hospital Universitario Germans Trias i Pujol. ICO. Badalona (Barcelona,).
PlHospital Josep Trueta. ICO. Girona

Expresion de GATA1, GATA2, EKLF y cMPL en leucemia mieloide
aguda y su significado pronéstico

Jiménez B, Ayala R, Albizua E"), Martinez PP, Rapado I, Grande S,
Diez A, Gilsanz F, Martinez Lopez JI*!

Servicio de "Bioquimica y "Hematologia. Hospital Universitario 12 de
Octubre. Madrid. “iDepartamento de Bioquimicay Biologia Molecular IV.
Universidad Complutense de Madrid

Tratamiento de rescate con fludarabina, idarrubicina,
citarabina y G-CSF (FLAG-IDA) en pacientes con leucemia
aguda mieloblastica refractaria o en recaida y sindromes
mielodisplasicos de mal pronéstico

Amigo ML, Lépez E, Martinez C, Fernandez A, Pérez E, Heras |, Vicente V

Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.
Hospital Universitario Morales Mesequer. Murcia

La sensibilizacion con G-CSF durante la quimioterapia, la
administracion de Mylotarg® antes del autotrasplante y el
mayor acceso al trasplante alogénico mejoran la supervivencia
de los pacientes con leucemia mieloide aguda y citogenética
desfavorable

Sierra J,Hoyos M, Tormo M, Duarte R, Ribera JM, Gallardo D,

Queipo de Llano P, Besalduch J, Bargay J, Marti JM, Bueno J, Garcia A,
Llorente J, Gallardo G, Esteve J, Brunet S

Grupo Cooperativo CETLAM.

Hospital Universitario de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona
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PO-069

PO-o70

PO-o7

PO-072

PO-073

PO-074

Brote de Blastoschizomyces capitatus en una unidad
hematologia: descripcion de 6 episodios y hallazgo

de la fuente contaminante

Batlle M, Moreno ME], Giménez M, Moreno B, Serrano A,
Quesada MD!, Lopez L, Oriol AP, Ferra Ct, Xicoy B, Sancho JME),
Flores A%, Rodriguez I12], Milla Fi2), Ribera JME), Feliu E[!

Servicio de "lHematologia Clinica y ""Microbiologia.

Institut Catala d’Oncologia. Hospital Universitario Germans Trias i Pujol.
Badalona (Barcelona)

Utilidad del galactomanano y TAC de alta resolucion para evaluar
la eficacia de la profilaxis con itraconazol oral frente infecciones
fingicas invasivas en pacientes hematolégicos de alto riesgo
Garcia Suarez J, Martin Y, De Miguel D, Gil JJ, Magro MH, Lépez-Rubio M,
Pascual T, Burgaleta C

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario Principe de Asturias.
Departamento de Medicina. Universidad de Alcald.

Alcald de Henares (Madrid)

Efectividad y seguridad del itraconazol en profilaxis
primaria de infeccion flingica invasiva en pacientes
con leucemias agudas

Martinez C, Lopez E, Heras |, Fernandez A, Amigo ML, Pérez E,
Ortuno FJ, Vicente V

Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Mesequer. Murcia

Estudio descriptivo de la evolucion de pacientes con sindrome
mielodisplasico que precisan ingreso hospitalario en el
periodo de 2000-2008. Experiencia de un tnico centro
Falantes JF, Ramirez Duque DA, Cerezuela P, Parody R, Prats C,

Campo JT, Gonzalez )

Servicio de Hematologia.

Hospitales Universitarios Virgen del Rocio. Sevilla

Analisis del valor Ret He (Sysmex 2100) en pacientes

con SMD con y sin tratamiento quelante oral (deferasirox)
Rodriguez C, De la Iglesia S, Fumero S, Navarro N, Quiroz K,
Martin P,Lépez J,Lemes A, Molero T

Servicio de Hematologia.

Hospital Universitario de Gran Canaria Dr. Negrin. Las Palmas

Anemia refractaria con sideroblastos en anillo asociada a
trombocitosis: correlacion entre caracteristicas clinicas y
analiticas, y la presencia o ausencia de la mutacion JAK2 V617F
Raya JM, Arenillas L, Domingo A, Alonso E, Bellosillo B,Rozman M,
Gutiérrez G, Luno E, Sanzo C, Pinan MA, Letamendi G, Barbon M,
Pérez-Sirvent ML, Cervera J, Muruzabal MJ, Olalla JI, Yafez L,

Garcia L, Lemes A, Molero T, Milla F, Navarro JT, Elosegi A,
Hernandez-Santamaria T, Cortés MA, Gonzalez-Ponte ML, Villegas A,
Mateo M, Duran MA, Ardanaz M, Morabito L, Martin T, Hernandez-
Nieto L, Vallespi T, Woessner S, Florensa L

Grupo Espariol de Citologia Hematoldgica
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PO-075 Influencia prondstica del cariotipo en pacientes con sindrome
mielodisplasico de alto riesgo o leucemia mieloblastica aguda
secundaria a SMD
Bargay J, Brunet S, Esteve J, Ribera J, Llorente A, Pedro C, Marti J,
Guardia J, Sarra J, Nomdedeu B, Sierra J, Besalduch J
Grupo Cooperativo de Estudio y Tratamiento de las Leucemias Agudas
y Mielodisplasias (CETLAM)

PO-076 Estudio de los perfiles de expresion génica en sindromes
mielodisplasicos que ayuden a identificar subgrupos
prondsticos y morfologicos
Zamora L1, Cabezon MPE), Berenguer T, Marcé SP, Dominguez D,
Lloveras N[, Navarro TP, Vela DI, Peris J9, Xandri M, Granada 112,
Oriol ARl Méndez P!, Moreno VI, Ribera JE!, Milla Fl2l, Feliu Ef!
[alServicio de Hematologia. Hospital Germans Trias i Pujol. ICO.
Plynitat de Bioestadistica i Bioinformadtica. ICO. “Hospital de Mollet.
[ Hospital Municipal de Badalona (Barcelona)

PO-077 La ausencia de metilacion del promotor del gen RPS14 apoya
el modelo de haploinsufiencia del sindrome 5q-
Valencia A, Cervera J, Such E, Sanz MA, Sanz Santillana GF

Servicio de Hematologia y Hemoterapia. Hospital Univ. La Fe. Valencia

PO-078 Sindrome mielodisplasico asociado a patologia
linfoide monoclonal
Subira D, Gonzalo R, Font PP, Villalon L, Serrano Cl#, Castaidn St
Roman AP, Outeirifio J&, Llamas Pl
Departamento de Hematologia. "'Fundacidn Jiménez Diaz. P'Hospital
Gral. Univ. Gregorio Marafién. FlFundacion Hospital Alcorcon. Madrid

PO-079 Mielodisplasia con del(5q31) coincidente con linfoma de alto
grado y t(3;14)(q27;932)
Martin Ramos ML, Fernandez Guijarro M, Ortiz MCP,
Garcia Marcilla A", Ayala RPl, Martinez Gonzalez MA, Tortoledo MA,
Gdémez Rodriguez MJE, Pascual C?, Barreiro EP, Lahuerta JJ©!
Servicio de /Genética, P"Hematologia y "Anatomia Patoldgica.
Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid

SINDROMES MIELOPROLIFERATIVOS CRONICOS

PO-080 Estudio UNIC: uso de imatinib en LMC fase cronica
en la practica clinica real. Datos de casos espanoles
Steegmann JLI?, De Paz R, Sureda Ald, Martinez JA, Boqué C¢),
Xicoy BIfl, Garcia Frade LJ®, Vicente V", Julia Al, Garcia LU, Mayans JRI,
Requena MJ&, Sanchez-Guijo FMI™
llHospital Universitario de La Princesa. Madrid. ®Hospital Universitario
La Paz. Madrid. “Hospital Sant Pau. Barcelona. “IHospital Universitario
La Fe. Valencia. ©IHospital Duran i Reynals. Barcelona.
FiHospital Universitario German Trias i Pujol. Badalona (Barcelona).
biHospital Universitario Rio Hortega. Valladolid. "Hospital Universitario




Morales Meseguer. Murcia."Hospital Universitario Vall d’Hebron.
Barcelona. Hospital de Getafe. Madrid. WHospital Universitario Arnau
de Vilanova. Valencia. ""Hospital Severo Ochoa. Leganés (Madrid).
ImiHospital Clinico Universitario. Salamanca

PO-080B Disminucion de la resorcion 6sea en pacientes con leucemia

PO-081

PO-082

PO-083

PO-084

PO-08s5

mieloide cronica tratados con imatinib

Groiss Ji?, Rangel I, Lopez-Santamaria C?, Blesa Al®), Dominguez ML,
Ramos R, Delgado E!®, Casado MSE, Rincon R, Alonso NI,

Garcia M, Vagace JMP, Elduayen R?, Fuentes 1%, Diaz ME®, Vaca R,
Pedrosa L"), Bajo Rl

Servicio de "'Hematologia, “Farmacia y “Medicina Nuclear.

Hospital Universitario Infanta Cristina. Badajoz.

[IServicio de Hematologia. Hospital de Mérida. Badajoz

Estudio EVOLUTION: manejo de los pacientes con leucemia
mieloide crénica en fase crénica con respuesta inadecuada
o intolerancia a imatinib

Hernandez-Boluda JCP], Cervantes FI!, Del Castillo S,

Del Caniizo C], Steegman JL®

[sHospital Clinico Universitario. Valencia. "IHospital Clinic i Provincial.
Barcelona.@Hospital Clinico Virgen de la Victoria. Mdlaga.

[Hospital Clinico Universitario. Salamanca.

EiHospital Universitario de La Princesa. Madrid

Crisis blastica subita en pacientes con leucemia mieloide
crénica tratados con imatinib: experiencia en nuestro centro
y revision de la bibliografia

Amat P, Marugan M, Collado M, Benet |, Navarro B, Tormo M, Solano C,
Hernandez-Boluda JC

Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Clinico Universitario. Valencia

Caracteristicas clinico-evolutivas de 9 pacientes
diagnosticados de leucemia mieloide cronica

y tratados con desatinib en un mismo centro

Navarrete M, Purroy N, Massague |, Julid A, Sanchez C,Jaén A, Vallespi T

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario Vall d’Hebron. Barcelona

Experiencia con dasatinib en LMC resistente/intolerante a imatinib
en los hospitales del area sanitaria del campo de Gibraltar
Marchante 11, Franco R, Durdn JMEB], Gonzalez ME!

Servicio de Hematologia. “Hospital de La Linea. Cddiz

PHospital Punta Europa. Algecira (Cddiz)

El inhibidor del proteasoma bortezomib induce apoptosis

en células Bcr-Abl positivas resistentes a imatinib

Vaquer JME], Albero MPP, Poch EF, Ivorra Cl#%], Franch LP], Andreu EJU,
Prosper Fid, Pérez-Roger I

[iDepartamento de Quimica Bioquimica y Biologia Molecular.
Universidad Cardenal Herrera-CEU. Moncada (Valencia). PlLaboratorio
de Estudios Genéticos. Hospital Clinico Universitario. Valencia.

[Area de Terapia Celular. Clinica Universitaria-CIMA.

Universidad de Navarra. Pamplona
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Analisis de la mutacion V617F del gen JAK-2 en sindromes
mieloproliferativos cronicos mediante ARMS-PCR

Algara PP, Vicente YPl, Mateo MS!, Garcia VI, Toledo MC!!

Servicio de [“Genética y "Hematologia. Hospital Virgen de la Salud. Toledo

Analisis de la mutacion V617F en JAK2 por discriminacion
alélica mediante PCR a tiempo real con sondas LNA
Montoriol Ci2l, Morer I, Fernandez EP, Lao JI&, Poyatos DI, Solé F*!
[IDepartamento de Genética Molecular. Laboratorio Dr. Echevarne
Plaboratorio de Citogenética y Biologia Molecular.

Hospital del Mar. Barcelona

High resolution melting nuevo método de screening

en sindromes mieloproliferativos cronicos aplicado al analisis
de mutaciones en los exones 12 y 14 del gen JAK2

Grande S, Rapado |, Albizua E, Lopez-Villar I, Molinero R, Gil E,
Fernandez-Redondo E, Ayala R, Martinez-L6pez J

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid

Mutacion V617F del gen JAK2 en enfermedades
mieloproliferativas crénicas PHI negativas:

experiencia en un unico centro.

Mas Esteve M, Marco Ji?, Calabuig S®, Martinez Pons P,

Gozalbo T, Garcia Boyero R, Mas Ochoa MCE, Donato EF, Clavel J&,
Garcia Navarro |17, Cano Ti, Amela J®, Canigral G,

[aiServicio de Hematologia y Hemoterapia. Hospital General de Castellon.
Castellon. PDepartamento de Anatomia Patoldgica.

Universidad de Valencia. Valencia

Determinacién de mutacién V617F del gen JAK2

en SMPC Philadelphia negativos: ahorro de pruebas
diagnosticas, yatrogenia y costes

Lopez-Santamaria C, Blesa A, Delgado E, Casado MS, Rincon R,
Alonso N, Garcia M, Vagace JM, Groiss J, Elduayen R, Fuentes |,
Diaz ME, Vaca R, Pedrosa L, Bajo R

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario Infanta Cristina. Badajoz

Estudio de las mutaciones del JAK2 en pacientes sometidos

a trasplante hepatico con trombosis portal o hepatica

Grande SP, Ayala R, Bustelos R, Albizua E'?, Moreno AP, Meneu JCI,
Moreno EP, Ribera C, Martinez-Lépez J&!

[alServicio de Hematologia. ®Servicio de Cirugia de Aparato Digestivo.
Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid

Mutaciones del ex6n 12 en poliglobulias primarias y
policitemias vera JAK2 V617F negativas, experiencia del
Hospital 12 de Octubre y del Centro Hospitalar de Coimbra
Rapado I, Bento C, Grande SP, Osorio SI, Albizua E®, Molinero R,
Coucelo MM Estevinho APl Duarte M, Menezes CI*, Ribeiro L,
Martinez-Lépez J&!

Servicio de Hematologia. “Hospital Universitario 12 de Octubre.
Madrid. ®ICentro Hospitalar de Coimbra. Portugal. ©Hospital General
Universitario Gregorio Mararnon. Madrid
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PO-093 Estudio de la policitemia vera y trombocitemia esencial
segun los criterios WHO 2008. Significado del estado
mutacional de JAK2V617F
Pérez-Encinas M, Sobas MAP], Quinteiro C!, Gonzalez TIY,
Alonso NEI, Diaz Ji?l, Gonzalez MSE], Ferndndez ALYl Rabufal MJE),
Bendafa AP, Bello Lopez JL™
[iServicio de Hematologia y Hemoterapia. Hospital Clinico
y Universidad de Santiago de Compostela.

PFyndacion Pablica Galega de Medicina Xenémica

PO-094 Seguimiento de la carga alélica JAK2V617F en pacientes
con policitemia vera y trombocitemia esencial
Sobas MAL], Pérez-Encinas M, Gonzalez TP, Quinteiro C[*,
Alonso NPI Diaz Jl?l, Gonzalez MSE], Fernandez A, Rabunial MJE),
Bendaiia Al?l, Ordonez SB), Lopez EP, Bello JL?!
[alServicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Clinico Universitario de Santiago de Compostela.
PiFundacion Publica Galega de Medicina Xenomica

PO-095 Registro espaiiol de trombocitemia esencial (RETE)
Besses C, Menchaca C, De Paz R, Hernandez-Nieto L, Muruzabal MJ,
Luio E, Rodriguez JN, Burgaleta C, Uriz MJ, Hernandez JJ, Hermosilla M,
Ferrer R, Ramirez MJ, Pérez-Encinas M, Marin F, Garcia M,
Vicente V, Beltran de Heredia JM, Hernandez C, Constantino M,
Ayats R, Perera MM, Hernandez-Boluda JC, Ramirez G, Etxebeste MA,
Arilla MJ, Vicente Al, Sanz M, Navas V

En representacion de los investigadores del RETE

PO-096 Caracteristicas de 92 pacientes con trombocitemia esencial
en funcién del estatus mutacional del gen JAK2
Kwon M, Osorio S, Muiioz C, Sanchez JM, Buiio |, Ballesteros M,
Pérez-Sanchez |, Echeverria V, Mayayo M, Menarguez J,
Escudero Soto A, Diez-Martin JL
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital General Universitario Gregorio Maranon. Madrid

PO-097 Trombocitemia esencial a propésito de 72 casos:
incidencia acumulada y caracteristicas
Gonzalez Huerta AJ, Gonzalez Garcia ME, Gonzalez Rodriguez AP,
Fernandez Alvarez C, Ordoiiez Fernandez B, Garcia Oria A, Contesti JF,
Robles Marinas V, Fernandez Canal C, Fernandez Gonzalez A,
Fernandez Martinez A

Servicio de Hematologia-Hemoterapia. Hospital de Cabuenes-SESPA. Gijon

PO-098 Trombocitemia esencial (TE) en pacientes con cifras de
plaquetas menor a 600.000/ul: utilidad de la propuesta
de criterios de la OMS modificados
Kwon M, Osorio S, Muiioz C, Sanchez JM, Buiio |, Ballesteros M,
Pérez-Sanchez |, Echeverria V, Mayayo M, Menarguez J,
Escudero Soto A, Diez-Martin JL
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospital General Universitario Gregorio Maranon. Madrid




PO-099 Estado mutacional de JAK2V617F y fenotipo clinico-biolégico
en 94 pacientes con trombocitemia esencial
Oliva A, Rios M, Marrero C,Hernanz N, Leon A, Herrera M,
Trujillo M, Mesa MC, Jover S, Cabello A, Rios P, Brefia J, Pecos P,
Bello T, Garcia-Talavera J
Servicio de Hematologia.
Hospital Universitario N. S.° de Candelaria. Santa Cruz de Tenerife

PO-100 Variaciones de la carga mutacional V617F de JAK2 con el
tiempo de evolucion de la enfermedad y modulacion con
el tratamiento citorreductor en pacientes con trombocitemia
esencial
Moreno MJ, Sanchez-Vega B, Lozano ML, Ferrer F, Navarro N,
Rivera J, Vicente V, Martinez C
Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.
Hospital Universitario Morales Meseguer.
Centro Regional de Hemodonacion. Universidad de Murcia

PO-101 El sindrome hipereosinofilico como entidad clinica
heterogénea: revision de dos casos con diferente abordaje
terapéutico en funcion de la etiologia
Ruiz M, Nistal S, Benito L, Chica E, Garcia-Alonso L, Menor MD,
Monteserin MC, Somolinos N, Teno C, Oia F, Garcia Vela JA
Servicio de Hematologia.

Hospital Universitario de Getafe. Madrid

LINFOMAS

PO-102 Enfermedad de Hodgkin: experiencia con 97 pacientes
consecutivos tratados en el Hospital de Basurto (Bilbao)
Marquez JAR, Garcia-Menoyo MV, Marco F), Olabarria 11, Arce OF,
Rodriguez-Gutiérrez JI?, Sevilla R, Fernandez de Larrinoa A™,
Erefio CP, Fuertes FJi9, Zabala R, Del Cura JL, Aranbarri St
Beltran de Heredia JMP!
Servicio de "'Hematologia, "/Anatomia Patolégica, “Radioterapia,
MRadiodiagnostico y EFIData Manager.
Hospital Universitario de Basurto. Bilbao

PO-103 Estudio descriptivo de una serie de 60 pacientes con linfoma
de Hodgkin. Experiencia de un solo centro (1997-2008)
Donato Martin E, Garcia Boyero R, Escola Ribas A, Mas Ochoa C,
Mas Esteve M, Marco Buades J, Guinot Martinez M, Garcia Navarro |,
Herrera de Pablo E, Gozalbo Gascé T, Amela Bernat J, Caiiigral Ferrando G
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital General de Castellon
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Los niveles de expresion de miR-135a como marcador
pronéstico en pacientes con linfoma de Hodgkin

Navarro Al%, Gaya A", Pons A%, Urbano-Ispizua Al Martinez Al
Gel BP, Diaz T?, Artells R, Abrisqueta P"), Lopez-Guillermo AP,
Montserrat E®), Monzo ME!

[lUnidad de Anatomia Humana. IDIBAPS. Universidad de Barcelona.
biservicio de Hematologia. IDIBAPS. Hospital Clinic. Barcelona.
[Servicio de Hematologia. Hospitales Universitarios Virgen del Rocio.
Sevilla. “IServicio de Patologia. IDIBAPS. Hospital Clinic. Barcelona

Impacto del PET-FDG en la practica clinica habitual

del paciente afecto de linfoma en régimen ambulatorio

y no incluido en ensayos clinicos en nuestro centro

Gonzalez YP, Ferran N, Coll RE], Sdnchez Gl9, Gardella S, Gallardo D!
[eiServicio de Hematologia. Institut Catala d’'Oncologia. Girona.

PiServicio de Medicina Nuclear. [Servicio de Radiodiagnéstico.

Hospital Universitario Dr. Josep Trueta. Girona

Correlacion entre el valor estandarizado de captacion maximo
(SUV_. )y la agresividad de los linfomas

Panizo E, Bosch J, Dominguez |, Zafra A, Rifén J, Paramo JA,
Garcia-Munoz R, Rodriguez-Otero P, Pegenaute C,

Garcia-Velloso MJ, Panizo C

Servicio de Hematologia. Clinica Universitaria de Navarra.

Universidad de Navarra. Pamplona

Valor pronéstico de la respuesta metabdlica evaluada

con FDG PET/CT en pacientes con linfoma

Panizo EP, Dominguez I, Bosch JI, Garcia-Mufioz R, Pérez-Calvo JU,
Paramo JAP!, Garcia-Velloso MJP), Panizo Cl!

Departamento de F’Hematologia, ’Medicina Nuclear y ¥Oncologia.
Clinica Universitaria de Navarra.

Universidad de Navarra. Pamplona

Contribucion de la técnica de PET-TAC en el estudio

y seguimiento del linfoma no Hodgkin B de alto grado:
experiencia de un centro

De Ofa R, De la Fuente A9, Iglesias R, Estévez M, Lillo R,

Jover RP Tomas JF

[alServicio de Hematologia. Centro Oncoldgico MD Anderson Espafia.
Madrid. ®IServicio de Medicina Nuclear.

Instituto Tecnoldgico PET. Madrid

Evaluacion con PET-CT en pacientes con linfomas de células T
Garcia-Mufioz R, Varea S, Panizo E, Zafra A, Paramo JA, Présper F,
Garcia-Velloso MJ, Panizo C

Departamento de Hematologia. Clinica Universitaria de Navarra.
Universidad de Navarra. Pamplona
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Metilacion del promotor de miultiples genes en pacientes

con linfoma folicular

Varela-Pérez M2, Losada R, Garcia-Rivero A", Alvarez A, Bal Fld],

Alba Jil, Deben Gll, Gonzélez-Lopez MP, Paz-Carreira J®!

[alServicio de Hematologia. Hospital Xeral-Calde. Lugo. "ILaboratorio de
Genética. Centro Oncoldgico de Galicia. A Corufia. Servicio de Patologia.
Hospital Juan Canalejo. A Corufia.@Servicio de Patologia. Hospital Xeral-
Calde. Lugo. FlServicio de Patologia. Policlinico de Polusa. Lugo. PServicio
de Hematologia. Hospital Juan Canalejo. A Coruria

Estudio de las variantes genéticas del gen desoxicitidin-kinasa
(dCK) en pacientes con linfoma folicular y tratados

con fludarabina

Rivero A, Rapado I, Molinero R, Martinez-Sanchez P®,

De la Serna JB, Montalban C!, Paz Jid, Canales M4, Martinez R,
Sanchez-Godoy P, Fernandez de Sevilla Alé], Penalver JI",

Caballero MD, Prieto EUY, Salar JI, Pefiarrubia MJi], Monteagudo DI,
Tomas JF", Martinez-Lopez JP!

Servicio de Hematologia.“Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid.
PiHospital Universitario Ramén y Cajal. Madrid. [/Complejo Hospitalario
Xeral-Calde. Lugo. “Hospital Universitario La Paz. Madrid. ¥Hospital
Clinico San Carlos. Madrid. IHospital Severo Ochoa. Leganés (Madrid).
Blinstitut Catala d’Oncologia. Girona. "'Hospital Fundacion de Alcorcon.
Madrid."Hospital Clinico Universitario. Salamanca. Fundacion Jiménez
Diaz. Madrid. WHospital del Mar. Barcelona. ""Hospital Universitario del
Rio Hortega. Valladolid. ™ Hospital de Méstoles. Madrid.

["Hospital MD Anderson Internacional Espaiia. Madrid

Beta-2-microglobulina: importante factor pronastico
en el linfoma folicular. Valoraciéon en una serie de 106
pacientes no seleccionados

Canovas A, Alonso JJ, Barreiro G, Aguirre C

Servicio de Medicina Interna. Hospital de Cruces. Baracaldo (Vizcaya)

Estudio LNH-PRO-05: rituximab+CVP (Bagley) + 12 semanas
de interferon alfa: un esquema bien tolerado que logra
remisiones precoces en pacientes con LNH folicular de
intermedio-alto riesgo (FLIPI = 2)

Cannata-Ortiz J&¥, Nicolas C, Garcia-Noblejas AP, Lopez Ji9,

Alaez C, Arranz Rl

[lHospital Universitario de La Princesa. Madrid.

PiHospital Universitario Central de Asturias. Oviedo.

[FHospital Universitario Ramon y Cajal. Madrid.

MClinica Moncloa. Madrid

El tratamiento de mantenimiento con rituximab prolonga
el tiempo de progresion en pacientes con linfoma folicular
en recidiva y proporciona un mejor control en linfoma
folicular de novo

Saumell S, Besses C, Pedro C, Abella E, Alvarez A, Gimeno E,
Giménez T,Sanchez B, Salar A

Servicio de Hematologia Clinica. Hospital del Mar. IMAS. Barcelona




PO-115

PO-116

PO-117

PO-118

PO-119

PO-120

PO-121

}\1““*~ H:‘-Tx \‘\\%.xx‘\xx '. s

Seguimiento a largo plazo de pacientes sometidos

a autotrasplante por linfoma folicular en primera remision
completa. ¢Es posible la curacion?

Insunza A, Bermutdez A, Conde E, Cuadrado MA, Gonzélez de
Villambrosia S, Nufiez Céspedes J, Walias D, Romén |, Iriondo A
Servicio de Hematologia.

Hospital Universitario Marqués de Valdecilla. Santander

Linfoma folicular de origen primario extraganglionar:
aspectos clinicos, biolégicos y prondsticos

Fernandez de Larrea Cl?], Gutiérrez Gl?l, Bosch Fle], Giné El],
Martinez A, Campo E, Montserrat E?), Lopez-Guillermo A
[alServicio de Hematologia, ®'Servicio de Anatomia Patoldgica.
Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

Valor pronéstico en los linfomas no Hodgkin

de la proliferacion celular y la apoptosis

Garcia-Cerecedo T, Gbmez-Arbones X, Talavera E, Marco V,

Luana A, Garcia A, Macia J

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario Arnau de Vilanova.
Universidad de Lleida

Valor prondstico en los linfomas no Hodgkin de la expresion
de la molécula de adhesion CD44

Garcia-Cerecedo T, Gémez-Arbones X!, Panades M, Marco VI,
Luana Al Garcia All, Macia J&!

Servicio de "'Hematologia, "'Hematologia y Anatomia Patoldgica.
Hospital Universitario Arnau de Vilanova. Lleida

Estudio descriptivo de una serie de 192 pacientes con linfoma
no Hodgkin diagnosticados en un mismo centro

Donato E, Garcia Boyero R, Escola A, Guinot M, Mas Ochoa C, Mas
Esteve M, Marco J, Garcia Navarro |, Gozalbo T, Caiiigral G

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospital General de Castellon

Rituximab como terapia de mantenimiento en pacientes

con linfoma no Hodgkin: estudio observacional retrospectivo.
Experiencia de un centro

Ibanez Garcia J, Ldpez Garcia-Carrefio MD, Martinez Francés A,

Garcia Garay MC

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospital Universitario Santa Maria del Rosell. Cartagena (Murcia)

Linfoma no Hodgkin en la infancia: estudio retrospectivo

de 56 casos (1981-2007)

Rodriguez All?, Miranda I, Parrado R, Gonzalez ME[, Ballesteros I1#),
Garcia MO, Galera P&, Heiniger Al

Servicio de [""Hematologia y Hemoterapia y ®ICirugia Pedidatrica.
Hospital Materno Infantil Carlos Haya. Mdlaga
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Linfoma de células del manto indolente: caracteristicas
clinicas, histolégicas, fenotipicas, citogenéticas y moleculares
Espinet Bb<, Ferrer Alb<d], Salar Al¥l, Gimeno J, Bellosillo Bl*?},

Pedro Clel, Bard TI], Sant FIfl, Salinas Rl8], Salido M4 Arenillas Lbod]
Garcia M, Solé Fl2bd Florensa Lib<d] Serrano S

[l aboratorio Citogenética i Biologia Molecular.®'Servei de Patologia.
[GRETNHE/IMAS-IMIM. ELaboratorio de Citologia Hematologica.
[EIServei d’Hematologia Clinica. Hospital del Mar. Barcelona.

fiservei de Patologia. 9Servei d’Hematologia Clinica.

Hospital General de Manresa. Manresa (Barcelona)

Los polimorfismos en el gen CYP2D6 del citocromo

P450 pueden asociarse con resistencia al tratamiento

con antraciclinas en enfermos con linfoma

Lumbreras ERl, Olazabal J®, Redondo S, Robledo Cl#], Benito R,
Rodriguez I, Villaescusa T, Caballero MD[, Hernandez-Rivas JM[2b]
[aiCentro de Investigacion del Cdncer. Salamanca.

PiServicio de Hematologia. Hospital Clinico Universitario. Salamanca

Utilidad del perfil inmunohistoquimico basado en la expresion
de CD10, Bcl-2, Bcl-6 y MUM-1 en la estratificacién del riesgo de
pacientes afectos de linfoma B difuso de células grandes
Quintana L, Glez. Menchen AP, Fndez. Fernandez R¥, Sanchez
Garcia J&, Rdguez. Garcia GP, Pérez-Seoane CI, Herrera C[#, Torres Al
Servicio de "'Hematologia y "/Anatomia Patoldgica.

Hospital Universitario Reina Sofia. Cordoba

Tolerancia y respuesta ajustada al IPI del tratamiento de
primera linea R-CHOP/14 con soporte con pegfilgastrim en
pacientes con linfoma B difuso de célula grande mayores de
65 aiios: resultados preliminares de un ensayo clinico nacional
Gonzalez-Barca EFl, Canales M™, Grande Cl, Vidal MJ, Salar Alel, Ferrer SIf],
Lopez Algl, Bargay ), Garcia JI1, Gardella SU, Oriol AW, Bello JL!, Caballero D™
Servicio de Hematologia. Institut Catald d’Oncologia. Hospital Duran i
Reynals. Barcelona. Hospital Universitario La Paz. Madrid.

[Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid. “Hospital de Donostia.
liHospital del Mar. Barcelona. YHospital Universitario Dr. Peset. Valencia.
iHospital Universitario Vall d’Hebron. Barcelona. "Hospital Son

Llatzer. Palma de Mallorca. "Hospital Universitario del Rio Hortega.
Valladolid. Unstitut Catald d'Oncologia. Hospital Josep Trueta.

Girona. Minstitut Catald d’'Oncologia. Hospital Germans Trias i Pujol.
Badalona (Barcelona). "Hospital Universitario de Santiago. Santiago de
Compostela.mHospital Clinico Universitario. Salamanca

Implicaciones pronésticas de la existencia de copatologias
segln el indice de Charlson en una serie de 143 casos

de linfoma B difuso de célula grande

Gardella S, Marcos-Gragera R", Sancho JM, Garcia O, Cafete NI,
Ortiz R, Ribera JMIF, Gallardo DI®

[alServicio de Hematologia, “IRegistre del Cancer. Institut Catala
d’Oncologia. Girona.FServicio de Hematologia. Hospital Germans Trias
i Pujol. Badalona (Barcelonay). Servicio de “Radiologia y E/Anatomia
Patologica. Hospital Dr. Josep Trueta. Girona
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Estudio de las translocaciones de los genes del receptor

de células T mediante la técnica de hibridacion in situ
fluorescente en linfomas primarios cutaneos de células T
Salgado R, Grzegorczyk AP, Gallardo F!, Pujol RY, Servitje O,
Estrach T, Garcia-Muret MPI], Romagosa VI, Barranco Cl#,

Florensa L, Serrano SI, Solé Fl#, Espinet B!

lelLab. de Citogenética y Biologia Molecular. Lab. de Citologia. Servicio de
Patologia. ®Servicio de Dermatologia. Hospital del Mar-IMAS. Barcelona.
[IServicio de Dermatologia y Patologia. Complejo Hospitalario de
Bellvitge. 'Hospitalet de Llobregat (Barcelona,).

[iservicio de Dermatologia. Hospital Clinic i Provincial. Barcelona.
EiServicio de Dermatologia. Hospital de Sant Pau. Barcelona

Hallazgos clinicopatolégicos, inmunofenotipicos y moleculares
en 7 casos de linfoma T asociado a enteropatia

Panizo CP, Panizo AP, Pérez-Salazar MP, Zozaya EU,

Martinez-Pefiuela JMU, Pardo Jil

[iDepartamentos de Hematologia y Anatomia Patoldgica. Clinica
Universitaria. Universidad de Navarra. Pamplona. ®Departamento

de Hematologia. Hospital Universitario Reina Sofia. Tudela.
[IDepartamento de Anatomia Patoldgica. Hospital de Navarra. Pamplona

Linfomas 6seos primarios: experiencia de un servicio

Ortega S, Domingo-Doménech E, Narvaez JA®, Garcia NP,

Lépez L], Moreno DI, Sarra J&, Petit J&, Climent Fi9,

Gonzalez-Barca EP, Fernandez de Sevilla AP

[alServicio de Hematologia. Institut Catala d’Oncologia.

Servicio de IRadiodiagndstico y [ Anatomia Patologia.

Hospital Universitario de Bellvitge. Hospitalet de Llobregat (Barcelona)

Complicaciones infecciosas en quimioterapia de linfomas
de grado medio de WF (cohorte de 199 pacientes)
Alonso JJ, Canovas A, Barreiro G, Aguirre C

Hospital de Cruces. Baracaldo (Vizcaya)

Incremento de fenémenos autoinmunes en pacientes
con linfomas en estadio avanzado, afectacion esplénica o
infiltracion de médula dsea

Garcia-Mufioz R, Lecumberri R, Pegenaute C, Zafra A, Varea S,
Rifén J, Bendandi M, Panizo C

Departamento de Hematologia. Clinica Universitaria de Navarra.
Universidad de Navarra. Pamplona

Linfoma no Hodgkin e infeccion por el virus de la
inmunodeficiencia humana. Experiencia en un centro
Tolosa A, Yaglie N, Andreu R, Sayas MJ, Ribas P,Juan ML,
Pedrefio M, Cejalvo MJ, Ferrer S, Rafecas J

Servicio de Hematologia.

Hospital Universitario Dr. Peset. Valencia
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Perfil de expresion por inmunohistoquimica y pronéstico
en 98 pacientes con linfoma B difuso de célula grande

con infeccion por el virus de la inmunodeficiencia humana
osinella

Xicoy B, Ribera JME, Morgades M), Mate JL", Tapia G,

Navarro JTE], Ruiz TP, Ariza AP!, Feliu EE!

[alServicio de Hematologia. Institut Catala d’Oncologia.

Hospital Universitari Germans Trias i Pujol. Badalona (Barcelona).
biservicio de Anatomia Patoldgica. Institut Catala d’Oncologia.
Badalona (Barcelona)

Incidencia poblacional de la leucemia linfatica crénica B

y datos epidemiolégicos de un area sanitaria (1997-2007)
Gonzalez Rodriguez AP, Gonzalez Huerta AJ), Fernandez Alvarez Cl2,
Gonzalez Garcia EP), Gonzélez Rodriguez S I°!

[aServicio de Hematologia. Hospital de Cabueiies. Gijon.

biServicio de Inmunologia. Universidad de Oviedo

Impacto de las variables biolégicas sobre la necesidad de
iniciar tratamiento en pacientes con leucemia linfatica crénica:
analisis de 347 pacientes en un Unico centro

Garcia-Rodriguez MJ, De Paz R, Morado M, Canales MA,
Hernandez-Navarro F

Servicio de Hematologia.

Hospital Universitario La Paz. Madrid

Leucemia linfatica cronica B: frecuencia de alteraciones
citogenéticas y expresion de CD38 y Zap70 en un grupo
de 150 enfermos en el Centro Hospitalar de Coimbra
Coucelo M, Duarte M, Azevedo J, Santos S, Fortuna M, Pina CP,
Menezes C, Ribeiro ML

Departamento de Hematologia. Centro Hospitalar de Coimbra. EPE. Portugal

Evolucion clonal en pacientes con LLC. La adquisicion

de nuevas aberraciones citogenéticas se relaciona

con la expresion de CD38 al diagnéstico

Gonzalez-Serna A, Ferndndez A, Jerez AP, Cano HPl, Anton AP,
Sanchez-Vega B, Osma MME, Ortuio FJE, Vicente V!

[aiServicio de Hematologia y Oncologia Médica. Hospital Universitario
Morales Meseguer. Centro Regional de Hemodonacion. Murcia.
PlHospital Los Arcos. Universidad de Murcia. San Javier (Murcia)

Evolucion clonal en leucemia linfatica crénica B:
experiencia de una institucion

Marugan 1, Benet I, Teruel A, Eroles P, Navarro B, Orts MU,
Ballester S, Solano Cll, Terol MJE!

[alServicio de Hematologia y Oncologia Médica. ™ Fundacion para la
Investigacion. Hospital Clinico Universitario. Valencia.

[IServicio de Hematologia. Hospital de Sagunto. Valencia
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Tratamiento con fludarabina, ciclofosfamida y mitoxantrona
(FCM) en 23 pacientes con leucemia linfatica crénica (LLC).
Experiencia de un tnico centro

Gardella S, Elicegui LP!, Marcos-Gragera R, Gonzélez Y1),

Fernandez C, Millan A, Bosch Fi4l, Gallardo DI?!

[aiServicio de Hematologia, ®IRegistro de Tumores. Institut Catala
d’Oncologia de Girona.©BST Hospital Dr. J. Trueta. Girona.

MServicio de Hematologia Clinica. Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

Leucemia linfatica cronica B en estadios avanzados:

analisis de factores pronésticos en un grupo de 38 pacientes
en el Centro Hospitalar de Coimbra

Duarte M, Coucelo M, Azevedo J, Santos S, Fortuna M, Pina CP,
Menezes C, Ribeiro ML

Departamento de Hematologia. Centro Hospitalar de Coimbra. EPE.
Coimbra (Portugal)

Definicion e implicaciones pronésticas de la leucemia linfatica
cronica en fase acelerada

Giné ERl, Martinez A, Martinez DI, Camos M}, Villamor NI},
Colomer DI, Lopez-Guillermo A, Esteve Ji?, Muntafola AP,
Abrisqueta P, Campo EP, Montserrat EP!, Bosch F2!

[iDepartament d’Hematologia. Institut Clinic de Malalties
Hemato-Oncologiques. P!Unitat d’Hematopatologia.

Hospital Clinic i Provincial. IDIBAPS. Barcelona

Papel de la citomorfologia, citometria en el estadiaje

de los sindromes linfoproliferativos

Muniz S, Martin S, Garcia Iglesias L, Noriega V, Miras F, Albors M,
Noya MS, Amor MA, Debén G, Batlle FJ

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Complejo Hospitalario Juan Canalejo. A Coruia

Doxorrubicina liposomal (Myocet®) en el tratamiento de los
sindromes linfoproliferativos: experiencia en dos centros
Moreno ME, Coll R, Sancho JME], Gardella S, Garcia O],
Gonzalez Y, Rodriguez I, Gallardo DI, Ribera JM[!

[aiServicio de Hematologia. Hospitales ICO-Hospital Universitario
Germans Trias i Pujol. Badalona (Barcelona).

PIICO-Hospital Universitari Josep Trueta. Girona

Linfocitosis B policlonal persistente: experiencia

del Club Catala de Citologia Hematologica (CCCH)

Florensa Lb<, Navarro T4, Pérez Vila ME><, Domingo Al*<),

De la Banda E¢, Rozman M=fl, Camds MIf1, Milla F2dl, Perea Glagl,
Alonso EB, Ayats R, Aventin A7, Espinet B, Romero PP, Sanchez CP,
Tuset E@, Feliu E, Fernandez C), Gallart M, Vallespi T, Woessner Sl
[l ab. Citologia Hematoldgica. Club Catala de Citologia Hematoldgica.
biservei de Patologia. Hospital del Mar. Barcelona. Escola de Citologia
Hematologica Soledad Woessner-IMAS. Ser. d’Hematologia. Hospital
Universitario Germans Trias i Pujol. Badalona (Barcelonay).

[lLab. de Citologia Hematologica. Hospital Universitario de Bellvitge.
L'Hospitalet de Llobregat (Barcelona).
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Funid. d’Hematopatologia. Hospital Clinic i Provincial. IDIBAPS.
Barcelona.9lLab. Departament. CS Parc Tauli. Sabadell (Barcelona).
[ ab. Citogenética. Hospital del Mar. Barcelona

Expansiones de linfocitos grandes granulares:
reaccion o proliferacion

Paz Coll A, Alba Garcia P, Monge Gil M, Mendoza Campos CA
Servicio de Hematologia.

Hospital Clinico Universitario de Puerto Real. Cddiz

Utilidad de la cuantificacién de cadenas ligeras libres

en el seguimiento y estratificacion de las gammapatias
monoclonales de significado incierto

Jiménez J&, Pefalver MAP!, Barbosa N9, Hdo. de Larramendi CP!
Servicio de Andlisis Clinicos y P"Hematologia. Hospital Severo Ochoa.
Leganés (Madrid). ©Direccion Cientifica The Binding Site

Expresion y funcién de factores de transcripcion

MEF2 en mieloma multiple

Alvarez-Fernandez SP, Chen X2, Montero JCI?, Garayoa ME], Maiso Pl,
Ocio EME?], San Miguel JF?], Pandiella AP!

[siCentro de Investigacion del Cdancer. IBMCC/CSIC. Universidad de
Salamanca. ®Servicio de Hematologia. Hospital Clinico Universitario.
Salamanca

Anomalias citogenéticas en 58 casos diagnosticados

de mieloma multiple

Fernandez R, Pujol R, Cusid6 L, Carbonell D, Rigola MA, Hernando C,
Escorihuela S, Pujol N, Mufioz C, Comadran L, Preciado C, Martos J,

Leal S, Casablancas O, Rodriguez E, Garcia B, Cuartero M, Pleguezuelos M,
Hernandez J, Grao MP

Departamento de Citogenética.

Laboratorio CERBA Internacional SAE. Sabadell (Barcelona)

Prevalencia de componentes monoclonales en el Hospital
Universitario Son Dureta: estudio restrospectivo

Ballester Clel, Bautista AME], Belmonte M, Maffiotte E],

Duran MAE] Besalduch J&I!

Servicio de "'Hematologia y ’Andlisis Clinicos.

Hospital Universitario Son Dureta. Palma de Mallorca

Utilidad de la determinacion de cadenas ligeras libres

en suero para el diagnéstico y monitorizacion

de gammapatias monoclonales

Jiménez JP, Pefialver MA®!, Barbosa NI, Pérez Rodriguez G,

Hdo. de Larramendi C!

Servicio de Andlisis Clinicos y "lHematologia. Hospital Severo Ochoa.
Leganés (Madrid). EDireccion Cientifica The Binding Site

Valor predictivo precoz de la determinacion de cadenas
ligeras libres en suero (Free-Lite) en la recaida postrasplante
en el mieloma muiltiple

Recasens V, Rubio-Martinez A, Rubio-Escuin R, Rodriguez T, Giraldo P
Servicio de Hematologia. Hospital Universitario Miguel Servet. Zaragoza
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Uso del PET en el mieloma muiiltiple. Nueva clasificacion
Durie Salmon Plus. Experiencia de nuestro servicio
Entrena L, Ramos C, Cabrera |, Jurado M

Servicio de Hematologia y Medicina Nuclear.

Hospital Universitario Virgen de las Nieves. Granada

Seguimiento de marcadores genéticos en pacientes

con mieloma multipe tras recibir tratamiento de induccion
Fernandez Guijarro M, Martin Ramos ML, Montejano L"),
Montalban MALL Ferré EP), Flechoso Flel, Padilla 112,

Barreiro Miranda E, Lahuerta Palacios JJb!

[BlUnidad de Genética. PServicio de Hematologia.

Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid

Incidencia de las lesiones osteoliticas mandibulares en pacientes
con mieloma multiple en el momento del diagnéstico

Moreno MJEL, De Arriba Fl?l, Jiménez CP!, Oniate RE™, Cabrerizo MC!"),
Canteras MU, Vicente VP!

[aiServicio de Hematologia y Oncologia Médica. Hospital Universitario
Morales Meseguer de Murcia. ®Unidad Docente de Pacientes Especiales.
Clinica Odontoldgica Universitaria de Murcia.

[Unidad Docente de Estadistica. Facultad de Medicina de Murcia

Evolucion de las lesiones osteoliticas mandibulares en
pacientes con mieloma multiple durante el tratamiento

de induccion: estudio piloto

Onate RE®, Jiménez C, Moreno MJ®], De Arriba Fll, Cabrerizo MCl],
Canteras M

[slynidad Docente de Pacientes Especiales. Clinica Odontoldgica
Universitaria de Murcia. ®Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.
Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia.

[Unidad Docente de Estadistica. Facultad de Medicina de Murcia

Experiencia con las nuevas terapias biologicas en pacientes con
mieloma muiltiple en recaida en un hospital de segundo nivel
Valencia SL, Knoue C, Hernandez JM, Queizan JA, Olvier C,
Fisac-Herrero RM, Fisac-Martin MP, Martinez M, Calmuntia MJ

Servicio de Hematologia. Hospital General de Segovia

Experiencia en el tratamiento con talidomida

en el mieloma maltiple

Rivas I, Rodrigo E, Mufioz |, Salvatierra G, Lépez de la Guia A,
Canales MA, Hernandez D, Sanjurjo MJ, Martin Salces M, De Paz R,
Hernandez Navarro F

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario La Paz. Madrid

Talidomida postrasplante autélogo en pacientes con mieloma
multiple. Experiencia de un centro

Brena J, Rios P, Pérez G, Trujillo M, Jover S, Mesa C, Hernanz N,
Marrero C, Cabello A, Bello T, Pecos P, Leon A, Herrera M, Oliva A,

Rios M, Sanchez A, Garcia-Talavera J

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario Nuestra Sefiora

de Candelaria. Santa Cruz de Tenerife
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Interferdn alfa-2b conjugado con polietilenglicol

(Pegintron®) s.c. en dosis Uinica semanal como tratamiento

de mantenimiento post-TASPE en mieloma mutiple: analisis
intermedio de un estudio multicéntrico en 34 pacientes

Alegre A%, Aguado B, Garcia-Laranal®, Garcia-Escribano FL1,

Mateos MV, Lahuerta 1Ji4, San Miguel JF

Servicio de Hematologia. “Hospital Universitario de La Princesa. Madrid.
PiHospital Clinico Universitario. Salamanca. “Hospital Universitario
Ramon y Cajal. Madrid. “Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid

Eficacia y seguridad de bortezomib mas dexametasona

en pacientes afectos de plasmocitomas

Garcia-Sanchez R, Saldana R, Caparroés I, Gallardo Al, Campos A,
Queipo de Llano MP, Moreno MJ, Pérez |, De la Torre S, Del Castillo S,
Ramirez G

Servicio de Hematologia. Hospital Univ. Virgen de la Victoria. Mdlaga

Combinacion de bortezomib y dexametasona en el
tratamiento del mieloma muiltiple refractario o en recaida:
experiencia de un tnico centro

Rodrigo E, Mufioz |, Rivas |, Lopez de la Guia A, Reinoso F,Romero E,
Canales MA, Martin Salces M, De Paz R, Hernandez Navarro F

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario La Paz. Madrid.

Bortezomib-dexametasona en mieloma multiple.

Tratamiento de segunda y posteriores lineas

Garcia-Montero MOU], Garcia-Sanchez R, Cuesta MAE, Aimagro M,
Lépez JAH, Dominguez B, Duran M, Sanchez A, Heiniger Al
Ramirez G, Jurado M, Alcald A1, Gracia Alel

[[Hospital Regional Universitario Carlos Haya. Mdlaga. P’Hospital Clinico
Universitario Virgen de la Victoria. Mdlaga. @Hospital Universitario
Virgen de las Nieves. Granada. “/Complejo Hospitalario de Jaén.
EiComplejo Hospitalario Torrecdrdenas. Almeria

Bortezomib y dexametasona en el tratamiento

del mieloma multiple en recaida o refractario.

Experiencia en nuestro centro

Rodriguez JN, Moreno MV, Martin E, Diéguez JC, Quesada JA, Chacdn A,
Romero MJ, Gomez K, Amian A, Fernandez-Jurado A

Servicio de Hematologia. Hospital General Juan Ramaon Jiménez. Huelva

Tratamiento combinado de lenalidomida con ciclofosfamida
y dexametasona en pacientes con mieloma muiltiple

en recaida o progresion. Experiencia de un solo centro

De Miguel D, Gil-Fernandez JJ, Garcia-Suarez J, Pascual T, Martin Y,
Magro E, Calero Ma, Burgaleta C

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospital Universitario Principe de Asturias. Alcald de Henares (Madrid)

Lenalidomida en mieloma maltiple en recidiva o refractario:
analisis preliminar en 12 pacientes

Canovas A, Barreiro G, Alonso JJ

Servicio de Medicina Interna. Hospital de Cruces. Baracaldo (Vizcaya)
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Analisis transversal de pacientes tratados con lenalidomida
en mieloma miiltiple refractario o en recidiva de forma
compasiva: resultados clinicos en 72 pacientes

Alegre A, Aguado B, Rios E, Canovas A, Ibafiez A, Nicolas JN,
Menchaca C, Vercher J, Gonzalez AP, Arilla MJ, Ramirez G, Pérez

R, Asensio A, Aguilar C, Ansé V, Calvo JM, Casanova M, Fuertes M,
Girlado P, Guzman JL, Lépez A, Martinez J, Olalla JI, Oriol A, Osorio S,
Rios P, Villalon L, Petit J, De la Serna J, Garcia-Escribano FL

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario de La Princesa. Madrid

Bortezomib en el tratamiento de las discrasias

sanguineas con insuficiencia renal severa
Caballero-Velazquez T?, Mateos MV, Lerma JLP, Martin AP,
Tabernero JMI), Sebastian E?), Graciani I, Lopez L, San Miguel JFE!
Servicio de ""Hematologia y "/Nefrologia.

Hospital Clinico Universitario. Salamanca

Empleo de bortezomib en pacientes con mieloma miiltiple
e infeccion por virus de la hepatitis

Marin K, Martinez-Sanchez P, Lahuerta JJ, Martinez-L6pez J
Servicio de Hematologia.

Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid

Movilizacion de células progenitoras de sangre periférica
tras quimioterapia con agentes alquilantes en pacientes
con mieloma multiple. Experiencia en un centro

Tolosa A, Ribas P, Andreu R, Pla A, Sayas MJ,Juan ML, Pedrefio M,
Yagiie N, Cejalvo MJ, Ferrer S, Rafecas J

Servicio de Hematologia. Hospital Dr. Peset. Valencia

Comparacion de dos esquemas de acondicionamiento en
pacientes con mieloma miltiple. Experiencia de un tnico centro
Pefnarrubia MJ?, Cuello R, Cantalapiedra Al?, Duefas AP, Borrego DY,
Gutiérrez OPl, Guerras L, Fernandez Fontecha EP), Silvestre LAP,
Martin Antoran J&?, Conde J&, Fernandez Calvo J, Garcia Frade LJ@
Servicio de Hematologia. “IHospital Universitario Rio Hortega.
Valladolid. P!Hospital Clinico Universitario. Valladolid
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PO-171  Informe anual de resultados de los programas de evaluacién
externa de la calidad de hematologia-hematimetria,
correspondientes a 2007
Gutiérrez G2, Jou JIM2Y), Reverter JCI2°), Pérez A%, Domingo Al
Tassies DI2Y] Remacha Al!, Vacas M, Merino AP
[sHospital Clinic i Provincial. Barcelona.

EiComité de Estandarizacion de la AEHH

PO-172  Analisis comparativo de la VSG:
Westergren versus fotometria cinética
Lépez Rubio M, Magro E, Pardilla V, Merino V, Clemente C,
Turrién E, Gonzalez V, Burgaleta C
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Universitario Principe de Asturias. Alcald de Henares (Madrid)

PO-173 Evaluacion de la calidad de los resultados de VSG
en equipos automatizados test 1 BCL® comparativamente
con Vesmatic 60°®
Carvalho CEl Pereira 112, Meireles M, Costa T, Durdo J&,
Bentahar A9, Andrade A, Calle ME], Ventura HE!
[BIDepartamento de Patologia Clinica. Hospital Garcia de Orta. Almada
(Portugal). lIZASA Portugal. [FIZASA Espanha

PO-174  Analisis comparativo de diferentes métodos de recuento de
plaquetas en pacientes oncohematolégicos con trombopenia
Lorente P, Aznar EM], Picdn 12, Sdnchez ML, Pérez Plb],
Ortiz B, Maiquez JI!
[BlUnidad de Hematologia Clinica.'Servicio de Laboratorio de Diagndstico
Clinico. Fundacion Instituto Valenciano de Oncologia. Valencia

PO-175  Evaluacion de linfocitosis en la consulta de cirugia
ocular implanto-refractiva
Simoes AT, Barreira R, Santos SA, Oliveira AC, Marques A, Gonsalves P,
Salvado R, Duarte M, Ribeiro ML
Departamento de Hematologia. Centro Hospitalar de Coimbra.
EPE. Portugal

PO-176 Analisis del aspirado medular en autoanalizadores ADVIA2.
Patrones medulares y orientacion del estudio medular
Garcia Alonso L1, Martin-Rubio 1], Bxergdn E!!
Servicio de ""Hematologia y PAndlisis Clinicos.
Hospital Universitario de Getafe. Madrid

PO-177 Determinacién de progenitores CD34* comparando
dos métodos. Estudio preliminar
MoleroT,Lemes A, De lalglesia S, Lépez J, Rodriguez C, Guerra L,Jiménez S
Servicio de Hematologia y Hemoterapia. Hospital Universitario de Gran
Canaria Dr. Negrin. Las Palmas de Gran Canaria
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Estudio de la correlacion de progenitores megacariociticos
(UFC-MK) y células CD34* en 445 cultivos

Cabafias-Perianes V2, Majado MJ&, Salgado-Cecilia G,

Gonzalez CP, Blanquer M, Menchén P&, Sanchez-lbanez MV,
Garcia-Hernandez A%, Berenguer M, Morales Al

Servicio de "'Hematologia e Inmunologia.

Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca. Murcia

Comparacion de la citometria de flujo vs. autoanalizador
hematolégico (Sysmex-2100) para la detecciéon del momento
optimo para la aféresis

Magro E, Banas H, Gil-Fernandez JJ, Pascual T, De Miguel D,
Garcia-Suarez J, L6pez-Rubio M, Guindal B, Burgaleta C

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospital Universitario Principe de Asturias. Alcald de Henares (Madrid)

Anemia de Diamond-Blackfan: 7 nuevas mutaciones

en el gen RPS19

Pereira J&l, Martinez Carrascal AP}, Molinés Al

Mufioz A4, Ribeiro MLE!

Servicio de Hematologia. “ICentro Hospitalar de Coimbra. EPE. Portugal.
bHospital General de Requena. Valencia. iHospital Materno Infantil. Las
Palmas de Gran Canaria.™Hospital Universitario Ramdn y Cajal. Madrid

Localizacion de la célula madre tumoral circulante

en sangre mediante marcadores de superficie

(BCRP1,CD133 y EpCam)

Ramirez-Castillejo C#*], Gil C**], Castro Pl»*], Poblet E[>,

Garcia JMP<], Marin Al, Santiago J, Gomez JC1!

[llaboratorio de Células Madre Tumorales. CRIB.

Universidad de Castilla-La Mancha. Albacete. P’Unidad de Investigacion
AECC. Servicio de [YAnatomia Patoldgica, “"Hematologia y FOncologia.
Complejo Hospitalario Universitario de Albacete

Analisis biomorfologico de LAM con Inv(16)Core Binding
Factor (CBF). Estudio retrospectivo de 10 casos

en la Comunidad Canaria

Lemes A, Molero T, Bosch J©, Raya JMI9, Peri VI, Rodriguez Cl#),
Nieves I, Calvo M, Gomez-Casares MTE!

Servicio de Hematologia.“Hospital Universitario de Gran Canaria

Dr. Negrin. ®lHospital Universitario Insular de Gran Canaria. “Hospital
Universitario de Canarias. @Hospital General de Lanzarote

Regulacion epigenética de la via Wnt por metilacion
aberrante de los genes inhibidores de Wnt en la leucemia
mieloide aguda (LMA)

Valencia Al?, Roman-Gémez JI¥, Cervera Ji?, Such EP), Barragan EU,
Bolufer Pid, Senent MLE], Moscardd Flel, Sanz MAE!

[alServicio deHematologia y Hemoterapia. Hospital Universitario La
Fe. Valencia. "Servicio de Hematologia. Hospital Reina Sofia. Cordoba.
[IServicio de Andlisis Clinicos. Hospital Universitario La Fe. Valencia
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Implicacion de las ITD del gen FLT3 en una serie de 158
pacientes diagnosticados de leucemia aguda mieloide
Cabezon ME], Zamora L, Grau Ji?l, Morgades M, Patifio B,
Guardia R, Marcé S, Sancho EF, Ayats J®, Dominguez D,
Granada 1%, Lloveras N1, Oriol AR, Arnan M, Duarte RF,
Fernandez de Sevilla AP, Gallardo DI, Ribera JME, Milla Flel, Feliu Ef!
liHospital Germans Trias i Pujol. ICO. Badalona (Barcelona).

MHospital Duran i Reynals. ICO. Hospitalet de LLobregat (Barcelona).
EHospital Universitari Josep Trueta. ICO. Girona

Frecuencia de la mutacion ITD y D835 de FLT3 en una poblacion
con leucemia aguda mieloblastica del sur de Espaiia

Garrido PPl Vilchez JR®, Garcia EM®!, Moratalla AP, Romero AP,
Jiménez P! Ruiz-Cabello F*!, Jurado M[?]

Servicio de "'Hematologia y Hemoterapia, ’/Andlisis Clinicos e
Inmnologia. Hospital Universitario Virgen de las Nieves. Granada

Utilidad del analisis de expresion génica mediante RQ-PCR
para la identificacion de los diferentes subgrupos morfolégicos
y citogenéticos en la leucemia mieloblastica aguda

Chillén MCY, Santamaria Cl*2, Pérez Cl9, Diaz-Mediavilla J,

Ramos Fll Garcia de Coca Alel, Alonso JMIf], Giraldo P, Bernal TI",
Diéguez-Otero JCI!, Queizan JAU, Fernandez-Abellan P, Barez

Al Pefiarrubia MJI™, Amigo MLI", Martin Garcia-Sancho A,
Gutiérrez NC1»", Hernandez-Ruano M%), Balanzategui A,
Sarasquete ME®®], Alcoceba MY, Asinari MY, Garcia-Sanz R*®],

San Miguel JF2%], Gonzalez Mi2]

[sHospital Clinico Universitario. Salamanca. ®Centro de Investigacion
del Cdncer. Salamanca.“Hospital Clinico San Carlos. Madrid. @ Complejo
Hospitalario de Leon.Hospital Clinico de Valladolid. YIHospital General
Rio Carridn. Palencia. “IHospital Universitario Miguel Servet. Zaragoza.
[MHospital Central de Asturias. Oviedo. "Hospital General Juan Ramdn
Jiménez. Huelva. iHospital General de Segovia. WHospital Universitario
de Alicante. [/Hospital Ntra. Sra. de Sonsoles. Avila. ™ Hospital
Universitario del Rio Hortega. Valladolid. "Hospital Universitario
Morales Meseguer. Murcia. PIHospital Virgen de la Concha. Zamora

Alteraciones de los genes GATAS5, P53, RARB, ESR1y CDH13
en sindromes mielodisplasicos

Del Rey M, Benito R, Lumbreras EF, Galende JP), De las Heras N1,
Martin-Nufez Gl, Giraldo P, Prieto T2, Ramos MAI®, Garcia JLI,
Hernandez JIMi¢!

[aiCentro de Investigacion del Cdncer. Salamanca. ®Hospital del
Bierzo. Ponferrada (Ledn). “Hospital Virgen Blanca. Ledn. “Hospital
Virgen del Puerto. Plasencia (Cdceres). lHospital Universitario Miguel
Servet. Zaragoza. ¥1Unidad de Investigacion HUS. @Hospital Clinico
Universitario. Salamanca

Analisis mediante dHPLC de JAK1 en neoplasias
mieloproliferativas cronicas BCR-ABL1 negativa
Ormazabal C,Hurtado C, Aranaz P, Erquiaga |, Garcia-Delgado M,
Novo FJ, Calasanz MJ, Vizmanos JL

Departamento de Genética. Universidad de Navarra. Pamplona
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Analisis de los genes SYK y ZAP70 en neoplasias
mieloproliferativas cronicas BCR-ABL1 negativas mediante
FISH y dHPLC

Aranaz P, Hurtado C, Ormazabal C, Garcia-Delgado M, Novo FJ,
Calasanz MJ, Vizmanos JL

Departamento de Genética. Universidad de Navarra. Pamplona

Analisis mediante FISH y dHPLC de los genes ABL1y ABL2
en pacientes con neoplasias hematolégicas cronicas
BCR-ABL1 negativas

Aranaz P, Hurtado C, Ormazabal C, Garcia-Delgado M, Novo FJ,
Calasanz MJ,Vizmanos JL

Departamento de Genética. Universidad de Navarra. Pamplona

Analisis mediante dHPLC de la familia Ill de las RTK

en neoplasias mieloproliferativas crénicas

BCR-ABL1 negativas

Ormazabal C, Hurtado C, Aranaz P, Erquiaga |, Garcia-Delgado M,
Novo FJ, Calasanz MJ, Vizmanos JL

Departamento de Genética. Universidad de Navarra. Pamplona

Mutaciones de FLT3-ITD y NPM1 e hiperexpresion de WT1

en leucemia mielomonocitica crénica

Such E&, Barragan E, Valencia AP, Cervera J&), Fuster O,

Senent ML?, Luna 12, Mallo M®], Solé FIl, Collado R, Marco EP,
Vicente A, Amigo V!¢, Hernandez-Boluda JCI,, Lufio El8),

Bolufer P2, Sanz MAR], Sanz GF2

lliHospital Universitario La Fe. Valencia.”Hospital del Mar. Barcelona.
[Hospital General Universitario. Valencia. “Hospital de la Ribera. Alzira
(Valencia). BlHospital Arnau de Vilanova. Valencia. "iHospital Clinico
Universitario. Valencia. 9Hospital Central de Asturias. Oviedo

Estado de metilacion de 25 genes supresores de tumores

en leucemia mielomonocitica crénica

Such ERl Valencia AP, Cervera J&2), Senent MLE, Luna 1],

Mallo MP}, Solé FI!, Collado R, Vicente Al¥l, Amigo VI,
Hernandez-Boluda JC], Lufio Ele], Marco EP], Oltra Sk, Bolufer P,
Barragan EP), Sanz MAP), Sanz GFE!

[Hospital Universitario La Fe. Valencia. "'Hospital del Mar. Barcelona.
[Hospital General Universitario. Valencia. @Hospital de la Ribera. Alzira
(Valencia). BiHospital Universitari Arnau de Vilanova. Valencia. WHospital
Clinico Universitario. Valencia. 9Hospital Central de Asturias. Oviedo

Presencia del genoma del VEB (Ebers) en los centros germinales
residuales del linfoma de Hodgkin clasico

Martin PEl, Gdmez-Lozano N}, Lozano M, Provencio M, Soutar D&,
Salas CP, Montes SU, Bellas Ct?!

[@IServicio de Anatomia Patoldgica.”Departamento de Citogenética

y Biologia Molecular. “Patologia Molecular. Centro Nacional de
Investigaciones Oncoldgicas. Madrid. @Servicio de Oncologia Médica.
Hospital Universitario Puerta de Hierro. Madrid



PO-195

PO-196

Delecion bialélica de 13q en pacientes con LLC-B: analisis
comparativo de las caracteristicas de una serie de 59 pacientes
del Hospital de Basurto

Marco de Lucas F, Blazquez B, Isusi P, Sevilla R, Imaz M, Barado J,

Rodriguez Gutiérrez JI, Arce O, Marquez JA, Garcia Menoyo MV, Olabarria |,
Beltran de Heredia JM

Servicio de Hematologia. Hospital de Basurto. Bilbao

Leishmaniasis visceral en dos pacientes en tratamiento
modificador del sistema inmune

Rodriguez |, Grau J, Sancho JM, Lloveras N, Moreno M, Orna E,
Lépez L, Sancho E, Serrano A, Vall-Llovera F, Salamero O, Junca J,
Ribera JM, Feliu E, Milla F

Laboratorio de Hematologia. Institut Catala d’Oncologia.
Hospital Universitari Germans Trias i Pujol. Badalona (Barcelona)

BANCO DE SANGRE Y PRACTICA TRANSFUSIONAL

PO-197

PO-198

PO-199

PO-200

PO-201

Resultados del ano 2007 del Plan Estratégico Promocional
para incrementar las Donaciones de Sangre en el Hospital
Universitario La Paz de Madrid

De la Puente M, Pineda C

Subdireccion Médica de Servicios Centrales.

Hospital Universitario La Paz. Madrid.

Donacion hospitalaria y programas de autotransfusion
preoperatoria

Saez M, Panadés M, Millan A, Callao V, Pinacho A, Gonzalez A,
Ramiro L, Vilanova N, Contreras E, Madoz P

Banc de Sang i Teixits. Barcelona

Evaluacion de un modelo de gestion de la autotransfusion
en un servicio de hematologia de referencia provincial
Mas Esteve MP, Martinez Pons P, Garcia Navarro 12, Marco Ji@,
Escola A, Garcés B, Mas Ochoa MCPI, Clavel JIMP], Donato El,
Garcia Boyero RP, Gozalbo TP, Amela J&, Vila MI9, Guinot M),
Canigral G

[aiServicio de Hematologia y Hemoterapia.

biCentro de Transfusion de Castellon. EServicio de Anestesia

y Reanimacion. Hospital General de Castellon

Modificacion de la practica transfusional

en un hospital terciario

Izquierdo I, Aules Al?, Bonafonte E), Galvez M, Gavin O,
Romero MSE, Moreno JAER!

Servicio de "'Hematologia-Hemoterapia y “IBioquimica Clinica.
Hospital Clinico Universitario Lozano Blesa. Zaragoza

Transfusion a domicilio en la comarca de la Marina Alta
Lis MJ, Pacios A, Abad A, Ferrer R
Hospital Marina Alta. Alicante
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PO-202 Concentrados plaquetarios: analisis comparativo entre
Cell-Dyn Sapphire y el LH750
Vasconcelos E®, Figueiredo ACP, Pereira Fl?), Costa T, Bentahar Al
[l aboratorio de Control de Calidad de los Componentes Sanguineos.
Instituto Portugués de Sangre. Lisboa (Portugal). lIZASA Portugal.
[1ZASA Espanha

PO-203 Estudio clinico e inmunohematolégico comparativo
de la lesién pulmonar aguda asociada a transfusion de
mecanismo inmune versus no inmune
Sanchez-Ortega |, Gracia M, Vinyets |, Ibafiez M, Farssac E,
Nogués N, Muniz-Diaz E
Laboratori d’lmmunohematologia. Banc de Sang i Teixits. Barcelona

PO-204 Transfusion en by-pass coronario: comparacion entre
los periodos 2003-2004 y 2006-2007
Garcia Alvarez-Coque S, Beltran S, Benlloch A, Sanchez Campos MH,
Vazquez Sanchez A, Gil O

Consorcio Hospital General Universitario. Valencia

PO-205 Comparacion de la eficacia de un programa de ahorro
de sangre para protesis total de rodilla 2006 vs. 2007
Carrasco M, Lépez M, Sobe M, Solis C

Servicio Banco de Sangre. Hospital de la Esperanza. Barcelona

PO-206 Investigacion de la sensibilizacion eritrocitaria mediante
placas de microcolumnas de gel con panel en técnica
automatica y manual
Rodriguez-Vicente P, Burén D, Garcia Gala JM, Vazquez S, Palicio MA,
Taboada F, Morante C, Garcia F, Bernardo A

Servicio Transfusional. Hospital Universitario Central de Asturias. Oviedo

PO-207 Discrepancia sérico-hematica. Estudio en el siglo XXI
Llanos MBI, Rodriguez MP), De la Rua A, Garcia F %, Viejo Al, Barbolla L™
[aiServicio de Hematologia. Hospital de El Escorial. Madrid.
PCentro de Transfusion de la Comunidad de Madrid.
[Hospital Universitario La Paz. Madrid

PO-208 La reconstitucion de la capacidad de generacién de trombina
es esencial para compensar la coagulopatia dilucional
Dickneite GP, Pragst I, Aznar-Salatti J©!

CSL Behring. @Pharmacology and Toxicology. Marburg (Alemania).
Plasesoria Cientifica. Barcelona

PO-209 Deteccion de un caso de anticuerpo antichido
Gaona M, Casanova F, De Vicente P, Alvarez R, Santoro T
Complejo Hospitalario de Burgos

PO-210 Complicaciones hemoliticas en el tratamiento
con piperacilina-tazobactam
Garcia-Hernandez AM, Salido E, Sanchez A, Berenguer M, Sanz E,
Cabanas V, Majado MJ, Morales A
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca. Murcia




Sesion de posters
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GESTION, ORGANIZACION Y MISCELANEA

PO-211  Cumplimiento de los criterios de calidad del documento de
prescripcion de quimioterapia en la Unidad de Trasplante
de Progenitores Hematopoyéticos del Hospital Universitario
Morales Meseguer
Ledn J&I, Lopez Pérez EP, Martinez Redondo C!), Llopis M,

De Arriba F, Carrillo Al

Servicio de 'Farmacia Hospitalaria y ""Hematologia y Oncologia
Meédica.Unidad de Docencia.

Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia

PO-212  Cumplimiento de los criterios de calidad del documento
de prescripcion de quimioterapia por parte del Servicio de
Hematologia y Oncologia Médica del Hospital Universitario
Morales Meseguer
Ledn JiE], Martinez Redondo C, Lopez Pérez E,Llopis M,
De Arriba F, Carrillo Aldl
Servicio de 'Farmacia Hospitalaria y ""Hematologia y Oncologia
Meédica.“Unidad de Docencia.
Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia

PO-213 Evolucion de la actividad del laboratorio de hematologia
en un hospital comarcal
Espinoza Pineda J@, Barrios ME, Garcés M), Moreno M, Flores 2],
Espinosa Padrdn J&b, Abreu M[*!
[alServicio de Hematologia y Hemoterapia.
PiServicio de Andlisis Clinicos.
Hospital Insular Nuestra Sefiora de los Reyes. Valverde (El Hierro)

PO-214 Ventajas de la sedacién en la realizacion de biopsia
de médula dsea
Molero T, Lopez J2, Lemes AP, Partida C, Garcia Cortés X", Rodriguez Al
Servicio de "Hematologia y P!Anestesia. Hospital Universitario de Gran
Canaria Dr. Negrin. Las Palmas de Gran Canaria

PO-215 Apoyo social y diagnéstico en el cancer ya diagnosticado
Pulgar Al Garrido S, Reyes Gl?, Gonzalez Sierra P,
Lopez Lopez JAP, Alcala Al
[[Departamento de Psicologia. Universidad de Jaén.
Masociacion Espafiola contra el Cancer. Sede Provincial de Jaén.
[Servicio de Hematologia. Complejo Hospitalario de Jaén

PO-216 Resistencia a antimicrobianos e incidencia de bacteriemias
en pacientes oncohematolégicos en un hospital general
Pereda Al¥, Pujana MI®, Canut A", Garcia San Vicente B, Labora A",
Achaerandio MAE!, Dos Santos MJ2l, Gonzalez Redondo NI?
Secciones de WHematologia, ’Microbiologia y @Andlisis Clinicos.
Hospital Santiago Apdstol. Vitoria-Gasteiz
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PO-218

PO-219

PO-221

PO-222

PO-223
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Candidemia en pacientes con neoplasias hematolégicas:
papel de la profilaxis y valor de la epidemiologia local

en el tratamiento

Bastos M), Canales MAP], Garcia Rodriguez J, De Paz R,

Lépez de la Guia AR, Martin Salces M, Morado M, Romero El),
Pano JRI, Hernandez Navarro F&!

Servicio de "IHematologia y P!Microbiologia. lUnidad de Infectologia.
Hospital Universitario La Paz. Madrid

Analisis retrospectivo de los pacientes con hemopatia maligna
e infeccion por el VIH que han necesitado ingreso en una
unidad de vigilancia intensiva en los ultimos 8 aios

Moreno B, Ferra C, Marcos P, Bordeje L, Misis M, Batlle M, Sancho JM,
Xicoy B, Vives S, Feliu E, Ribera JM

Servicio de Hematologia Clinica. ICO-Hospital Universitari Germans
Trias i Pujol. Badalona (Barcelona)

Analisis de la supervivencia de los pacientes hematolégicos
que requieren ingreso en UCI

Duefias ABl, Garcia Frade LI, Blanco J®, Pefiarrubia MJE),
Cantalapiedra A, Gutiérrez O, Fernandez Fontecha E®), Silvestre LAP),
Martin Antoran JME!

Servicio de "'Hematologia y "!Cuidados Intensivos.

Hospital Universitario del Rio Hortega. Valladolid

Factores prondsticos y supervivencia de los pacientes
con hemopatias malignas que precisan ingreso

en una unidad de cuidados intensivos

Martinez CP, Lopez EP, Carrillo A, Pérez E?, Sanchez ))&,

De Arriba F2l, Heras I, Vicente V!

[eiServicio de Hematologia y Oncologia Médica. Centro Regional
de Hemodonacion.®Unidad de Cuidados Intensivos.

Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia

Sindrome de disfuncion organica multiple en pacientes
hematolégicos ingresados en la unidad de cuidados intensivos
Martinez C&, Carrillo A, Lopez E), Pérez E?, Amigo ML,

De Arriba F2l Heras 1, Vicente V!

[alServicio de Hematologia y Oncologia Médica.Unidad de Cuidados
Intensivos. Hospital Universitario Morales Mesequer. Murcia

Determinacion seriada de los niveles de procalcitonina

en pacientes con enfermedad hematolégica ingresados en una
unidad de vigilancia intensiva

Ferra Cl¥l, Lacoma A", Marcos P9, Prat C, Garcia O, Bordejé L1,
Garcia NP, Tomasa Tl, Ausina VP, Klamburg J©, Feliu E®, Ribera JME!
Servicio de ""Hematologia Clinica, ®Microbiologia y “Medicina Intensiva.
Hospital Universitario Germans Trias i Pujol. Badalona (Barcelona)
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Enfermedad de Gaucher, nuestra experiencia

en los dltimos 8 aios

Ramirez Duque DA, Rodriguez MCE, Alonso DI, Pérez de Soto I,
Morales J, Pocovi M9

Servicio de 'Hematologia y P'Radiologia. Hospitales Universitarios
Virgen del Rocio. Sevilla. Servicio de Bioquimica y Biologia Molecular.
Hospital Universitario Miguel Servet. Zaragoza

Asociacion entre variantes en el gen de la glucosilceramida
sintasa y la gravedad de la enfermedad de Gaucher tipo 1
Alfonso P2%], Navarro S, Medina PI, Pampin S, Rodriguez-Rey JC,
Giraldo P, Espana Fl, Pocovi MEf]

[iDepartmento de Bioquimca y Biologia Molecular y Celular.
Universidad de Zaragoza.®Centro de Investigacion Biomédica en Red
de Enfermedades Raras, ISCIII. Zaragoza. FLaboratorio de Investigacion.
Hospital Universitario La Fe. Valencia. Departamento de Biologia
Molecular. Universidad de Cantabria. Santander. ¥iServicio de
Hematologia. Hospital Universitario Miguel Servet. Zaragoza.
Finstituto Aragonés de Ciencias de la Salud (1+CS). Zaragoza

Utilidad de la densitometria en la valoracion

de la enfermedad 6sea de la enfermedad de Gaucher
Roca ME! Latre Pl Alfonso P, Iriin P, Civeira 114, Merifio EI,
Pocovi M2Y], Giraldo Plab!

[alinstituto Aragonés Ciencias de la Salud (1+CS).

[IFEETEG. ICIBERER. YICEINOS Zaragoza

Eficacia y seguridad a largo plazo del tratamiento con
Miglustat® en pacientes con enfermedad de Gaucher tipo 1.
Proyecto ZAGAL

Giraldo P, Latre P, Acedo A, Alonso D, Barez A, Callis M, Martin A,
Franco R, Fernandez-Villamor A, Fernandez-Galan MA,
Martinez-Estefano E, Pocovi M

Grupo Espariol de Enfermedad de Gaucher

Enfermedad de Gaucher y leucemia aguda mieloide,
una rara asociacion. A propdsito de un caso

Rodriguez Ruiz M, Ocampo R, Fuentes L, Rivera A, Pazos N,
Poderés C

Servicio de ""Hematologia y Hemoterapia y P"Medicina Interna.
Complexo Hospitalario Universitario de Vigo

Sindrome hemofagocitico secundario. A propésito de 11 casos
Pifan MA, Olazabal I, Alvarez MC, Amutio E, Floristan F, Hernandez |,
Duefias M, Ojinaga MJ, Puente M, Garcia Ruiz JC

Servicio de Hematologia. Hospital de Cruces. Baracaldo (Vizcaya)

Sindromes hemofagociticos. Experiencia sobre 22 casos
Dapena JL, Bastida P, Llort A, Elorza |, Olivé T, Diaz de Heredia C,
Sanchez de Toledo J

Servicio de Oncohematologia Pedidtrica.

Hospital Materno-Infantil Vall d’Hebron. Barcelona
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CONCEPTOS BASICOS EN HEMOSTASIA
Y METODOS DE DIAGNOSTICO Y MARCADORES

PO-231

PO-232

PO-233

PO-234

PO-235

PO-236

PO-237

Endometriosis y fibrinolisis: influencia del polimorfismo
4G/5G del gen del PAI-1

Ramoén LAEL Gilabert-Estellés J, Cosin R, Gilabert JI, Espana F2,
Castellé RP), Chirivella M9, Romeu Al Estellés Al

[siCentro de Investigacion. PIHospital Maternal.@Departmento de
Anatomopatologia. Hospital Universitario La Fe. Valencia.

[IServicio de Ginecologia. Hospital Arnau de Vilanova. Valencia

Efecto del envejecimiento sobre la expresion y glicosilacion
de PAI-1 en tejidos de rata. Implicaciones sobre el riesgo
cardiovascular en estados de resistencia a insulina

Serrano R, Orbe J, Rodriguez JA®), Montori L), Paramo JAP
[lLaboratorio AECC. Complejo Hospitalario Universitario de Albacete.
bl aboratorio de Aterosclerosis. Area de Ciencias Cardiovasculares.
Centro de Investigacion Médica Aplicada. Pamplona. FServicio de
Hematologia. Clinica Universitaria. Universidad de Navarra. Pamplona

Informe anual de resultados de los Programas de Evaluacion
Externa de la Calidad de Hematologia-Coagulacion,
correspondientes a 2007

Gutiérrez G, Reverter JC12*], Jou JIM2P], Pérez Al?), Domingo A,
Tassies DI2Y] Remacha Al Vacas M), Merino Alb!

liHospital Clinic i Provincial. Barcelona.

biComité de Estandarizacion AEHH

Papel de la tromboelastografia rotacional (roTEG) en la
monitorizacion de un paciente con hemofilia adquirida
Garcia-Rodriguez MJ, Rodrigo’E, Salvatierra G, Kerguelen A,
Miguez C, Huertas G, Sanz S, Alvarez MT, Martin Salces M,
Quintana M, Jiménez Yuste V, Hernandez Navarro F

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario La Paz. Madrid

Puesta a punto de un método de determinacion de la
actividad de FVIII humano procedente de concentrados
de FVIII/FVW en plasma de conejo

Nardi A, Grancha S, Jorquera JI

Area de Investigacion y Desarrollo. Instituto Grifols. Barcelona

Evaluacion del efecto del FVW en la reactividad

de anticuerpos dirigidos a la cadena ligera del FVIII
mediante resonancia de plasmoén de superficie
Ortiz A, Nardi A, Grancha S, Jorquera JI

Area de Investigacion y Desarrollo. Instituto Grifols. Barcelona

Aumento de la generacion de trombina en mujeres

con historia de complicaciones obstétricas

Lecumberri R, Zabalza N, Garcia |, Panizo E, Hermida J, Paramo JA
Servicio de Hematologia.

Clinica Universitaria. Universidad de Navarra. Pamplona
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PO-238 ;Son necesarios los criterios explicitos (p. ej., de Wells)
para evaluar el resultado del dimero-D y rechazar
un episodio de tromboembolismo venoso?
Estudio prospectivo pragmatico de seguimiento
Casals FJl&d Bernaudo Db, Lozano N[, Jou JM249, Escolar Gl2d
[BlUnidad de Tromboembolismo (UFMATE). ®lServicio de Hemoterapia y
Hemostasia. Hospital Clinic i Provincial. Barcelona.
[Universidad Federico Il. Ndpoles (Italia)

PO-239 Diferencias de género en el perfil trombogénico asociado
a la obstruccion coronaria valorada
Vacas MP, Siez YP), Sagastagoitia JDI, Sdez de Lafuente JP,
Santos M, Molinero EP!, Lafita M, Iriarte JALR
[sFundacion para la Investigacion y Docencia de las Enfermedades
Cardiovasculares. Bilbao. ®Servicio de Cardiologia. Hospital de Basurto.
Bilbao. UEscuela Universitaria de Enfermeria. UPV/EHU. Bilbao

PO-240 Estudio evolutivo en pacientes con insuficiencia cardiaca.
Diferencias entre marcadores de inflamacion y coagulacion
en la fase aguda y después de tres meses de evolucion
Vila V), Martinez-Sales VI, Sanchez-Lazaro I, Almenar L"), Reganon EF!
[eiCentro de Investigacion. 'Servicio de Cardiologia.

Hospital Universitario La Fe. Valencia

PO-241 Marcadores de coagulacion, inflamacion y angiogénesis
en pacientes con glioblastoma
Martinez-Sales V), Reynés G, Vila VI, Parada AP, Martin M,
Fleitas T®, Reganon E
[eiCentro de Investigacion. 'Servicio de Oncologia Médica.
Hospital Universitario La Fe. Valencia

PO-242 Evaluacion del kit DG-Chrom Hep (Diagnostic Grifols) para
cuantificar la concentracion de heparina no fraccionada
o heparina de bajo peso molecular
Llamas Pl Gonzélez El, Garcia-Raso AP, Moreno VI, Zurbano MJP®I,
Minguez D, Barchin MJB], Mata R, Soto Cl#, Outeirifio Ji?
[alServicio de Hematologia. Fundacion Jiménez Diaz. Madrid.
MDiagnostic Grifols. Parets del Vallés (Barcelona)

PO-243 Agregometria plaquetar con multiples electrodos,
un nuevo método de estudio de la agregacion
plaquetar en sangre total
Garcia Iglesias L, Lopez Fernandez F, Costa Pinto J, Iglesias T,
Gestal P, Echeverria P, Batlle J
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Complexo Hospitalario Universitario de Vigo




DIATESIS HEMORRAGICA

PO-244

PO-245

PO-246

PO-247

PO-248

Seroteca malaguena de pacientes hemofilicos: evaluacion
de la influencia de patogenos emergentes y riesgos
infecciosos asociados al tratamiento sustitutivo tras

dos anos de seguimiento

Mingot ME, Garcia M, Fernandez JA, Heiniger Al

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospital Regional Universitario Carlos Haya. Mdlaga

HemoGest: software de seguimiento y evaluacion
de pacientes con coagulopatias congénitas
Jimenéz D, Mingot ME™, Garcia M, Trelles O,

Del Aguila- Fernandez I, HelmgerAI“’]

[sDepartamento de Estructura de Computadores.

ETS de Ingenieria Informdtica. Universidad de Mdlaga.
PiServicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospital Regional Universitario Carlos Haya. Mdlaga.
[FdAsociacion Malagueiia de Hemofilia

Determinacion de los sitios de union y subtipo

de IgG de los inhibidores del FVIII en pacientes

con hemofilia A

Moret ARl Cortina VR, Aznar JAR], Quintana MP),

Jiménez-Yuste VP! Altisent CI|, Parra R, Pérez Garrido R,

Lépez MFE], Giménez FIfl, Malcorra )8, Paloma MJM, Prieto MU,
Sedano Clil, Soto I¥, Gutiérrez Pimentel MJE!, Galmés BI™),

Canaro MI™ Gonzalez-Boullosa R, Redondo CIf!

[sHospital Universitario La Fe. Valencia. P"Hospital Universitario La Paz.
Madrid.“Hospital Universitario Vall d’Hebron. Barcelona.“Hospitales
Universitarios Virgen del Rocio. Sevilla. ©/Complexo Hospitalario Juan
Canalejo. A Coruna."lComplejo Hospitalario Torrecdrdenas. Almeria.
BHospital Universitario Materno-Infantil. Las Palmas de Gran Canaria.
["Hospital Virgen del Camino. Pamplona."Hospital General Yag(ie.
Burgos. WHospital Universitario Marqués de Valdecilla. Santander.
MHospital Central de Asturias. Oviedo."Hospital Universitario Virgen
de las Nieves. Granada. ™Hospital Universitario Son Dureta. Palma de
Mallorca."Complexo Hospitalario Xeral Cies. Vigo. "Hospital de Leon

Diagnéstico y frecuencia de hemorragias durante el periodo
neonatal en nifios con hemofiliaAyB

Pérez Garrido R, Nufez R, Digén J

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospitales Universitarios Virgen del Rocio. Sevilla

Abordaje terapéutico en hemofilia A de novo portador
de una gran deleccion no descrita

Soto |, Vicente JM, Corte JR, Fernandez A, Urgellés M,
Rodriguez C

Hospital Universitario Central de Asturias. Oviedo



Sesion de posters
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PO-249 Eficacia de la radiosinovectomia en el tratamiento
de sinovitis crénica en pacientes con coagulopatias
congénitas hemorragicas
Ramirez DAR], Nunez R, Pérez Garrido R, Povedano JIY,
Agudo Al
Servicio de ""Hematologia, ®’Reumatologia y “Medicina Nuclear.
Hospitales Universitarios Virgen del Rocio. Sevilla

PO-250 Revision retrospectiva de la mortalidad del grupo
hemofilia en la Comunidad Autonoma de Aragon
de los aiios 1966 a 2008
Rubio Escuin R, Rubio Martinez A, Lucia JF!, Aguilar C1,
Recasens VI, Montafiés MALI
liHospital Universitario Miguel Servet. Zaragoza.
PHospital General de Soria

PO-251  Hemofilia adquirida: actualizacion de la experiencia
con un protocolo inmunomodulador
Kerguelen A, Garcia MJ, Salvatierra G, Rodrigo E, Rivas |,
Alvarez MT, Martin Salces M, Quintana M, Jiménez Yuste V,
Hernandez Navarro F
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Universitario La Paz. Madrid

PO-252 Analisis de las causas de mortalidad en un centro
de hemofilia en los tltimos veinticinco anos
Cid AR, Haya S, Lépez-Aldeguer J, Querol F, Aznar JA
Unidad de Coagulopatias Congénitas.
Hospital Universitario La Fe. Valencia

PO-253 Estudio genético en hemofilicos de la poblacion aragonesa
Guillén Gémez M, Rubio Escuin R, Rubio Martinez A, Lucia JF, Giralt M
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Universitario Miguel Servet. Zaragoza

PO-254 Revision de los casos de inhibidores en hemostasia
en las poblaciones de Aragon y Soria
Rubio Escuin RP, Lucia JF?, Aguilar C, Rubio Martinez AP,
Recasens Flores V2, Montanés Gracia MA[R!
liHospital Universitario Miguel Servet. Zaragoza.
PHospital General de Soria

PO-255 Uso del factor Vllar en pacientes afectos de hemofilia A
con inhibidor, sometidos o no a inmunotolerancia:
experiencia de nuestro centro
Marrero C, Ledn A, Jover S, Trujillo M, Hernanz N, Oliva A, Rios M,
Bello T, Herrera M, Cabello A, Brefia J, Garcia-Talavera J
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Universitario Ntra. Sra. de Candelaria. Santa Cruz de Tenerife




PO-256 Experiencia en profilaxis con rFVlla en hemofilia con inhibidor

Garcia F, Salido E, Berenguer M, Funes C, Moreno M, Majado MJ,
Moraleda JM, Morales A

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca. Murcia

PO-257 Impacto del cambio de concentrados plasmaticos y recombinantes
a recombinante de tercera generacion en hemofilia.
Estudio retrospectivo Il
Aznar JAP, Iruin G, Parra R, Garcia Fi¥l, Mingot Ell, Pérez RIfl, Campos Rie!
lslHospital Universitario La Fe. Valencia. "'Hospital de Cruces. Baracaldo
(Vizcaya). iHospital Universitario Vall d’Hebron. Barcelona. “Hospital
Universitario Virgen de la Arrixaca. Murcia. ©Hospital Universitario
Carlos Haya. Mdlaga. WHospitales Universitarios Virgen del Rocio. Sevilla.
BiHospital General de Jerez

PO-258 Seguridad a largo plazo de un concentrado del complejo
protrombinico, derivado de plasma humano, pasteurizado
y nanofiltrado (Beriplex®)
Joch Chtl, Aznar-Salatti J;, Thimme M
CSL Behring. “iGlobal Pharmacovigilance. Marburg (Alemania).
blasesoria Cientifica (Barcelona)

PO-259 Evaluacion econémica de la profilaxis con Fibrogammin P
en la prevencién de la hemorragia intracraneal de pacientes
afectos de déficit de factor XIlI
Ledn A, Marrero C, Oliva A, Trujillo M, Jover S, Herrera M, Bello T,
Rios M, Garcia-Talavera J
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Universitario Ntra. Sra. de Candelaria. Santa Cruz de Tenerife

PO-260 Enfermedad von Willebrand autosémica dominante por la
mutacion C1149R. Novedades fenotipicas y sus implicaciones
Pérez-Rodriguez A%, Lourés E?l, Garcia-Rivero A, Hernandez Vizan
EAl, Mufiiz Montero JF, Rodriguez Trillo A%, Batlle J&2]

[eiServicio de Hematologia y Hemoterapia. Complexo Hospitalario
Universitario Juan Canalejo. A Coruna.

Picentro Oncolégico de Galicia. A Coruiia.

[IServicio de Hematologia. Hospital da Costa Burela. Lugo

PO-261 Revision de siete casos de enfermedad von Willebrand
adquirida
Alvarez MT, Jiménez V, Quintana M, Fernandez I, Martin M,
Salvatierra G, Garcia MJ, Kerguelen A, Rodrigo E, Rivas |, Reinoso F,
Munoz I, Hernandez F

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario La Paz. Madrid

PO-262 Déficit de factor VII. Correlacién entre el fenotipo clinico
y polimorfismos y mutaciones en el gen F7. Experiencia del
Centro de Hemofilia-Centro Hospitalar Coimbra (Portugal)
Silva Pinto C, Fidalgo T, Martinho P, Marques D, Goncalves E,
Salvado R, Martins N, Ribeiro ML

Centro Hospitalar Coimbra. Portugal




Sesion de posters

PO-263 Afibrinogenemia congénita en la provincia de Santa Cruz
de Tenerife
Marrero C, Le6n A, Jover S, Mesa MC, Trujillo M, Bello T, Herrera M,
Rios M, Garcia-TalaveraJ
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Universitario Ntra. Sra. de Candelaria. Sta. Cruz de Tenerife

PO-264 Déficit congénito del factor XllI: experiencia de nuestro centro
Garcia-Talavera J, Ledn A, Marrero C, Trujillo M, Jover S, Oliva A, Bello T,
Herrera M, Mesa MC
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Universitario Ntra. Sra. de Candelaria. Santa Cruz de Tenerife

PLAQUETAS-ENDOTELIO

PO-265 Analisis de los parametros plaquetarios en una muestra de
poblacion espaiiola, con variaciones metodologicas especificas
para reducir la infravaloracion de las plaquetas macrociticas
Pujol-Moix NEJ, Martinez AP, Garcia-Dabrio Cl¥, Pérez-Romero EF,
Rojas E, Simdn M, Souto JCE, Fontcuberta J@!

[Blynitat d’Hemostasia i Trombosi. PServei d’Hematologia.
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

PO-266 Aplicacion de un score semicuantitativo preestablecido
de sangrado en el diagnéstico de trombopatia congénita
Bermejo N, Arcos MJ, Banias H, Prieto J, Carnicero F, Bergua JM
Servicio de Hematologia. Hospital San Pedro de Alcdntara. Cdceres

PO-267 Flavonoides como antagonistas del receptor de tromboxano
A,: relacion estructura-funcion
Navarro-Nufez L, Castillo J, Lozano MLE, Martinez C, Vicente V&,
Rivera J&
[eiServicio de Hematologia y Oncologia Médica.
Hospital Universitario Morales Mesequer. Centro Regional de
Hemodonacidn. Universidad de Murcia. ®Furfural Espafiol. Murcia

PO-268 Los mecanismos de secrecion de las plaquetas equinas
son independientes de la polimerizacion del citoesqueleto
y ocurren por fusion de membranas
Pino M, Brunso L), Segura D", Monreal L"), Escolar GI?, Diaz-Ricart M
[alServicio de Hemoterapia y Hemostasia. CDB.
Hospital Clinic i Provincial. IDIBAPS. Universitat de Barcelona.
MDepartament de Medicina i Cirurgia. Facultat de Veterinaria.
Universitat Autonoma de Barcelona

PO-269 Puarpura trombocitopénica idiopatica en la infancia: trastornos
congénitos subyacentes en cinco casos de evolucion atipica
Ramirez Duque DA, Martin Aguilera C, Montero MI, Pérez de Soto |,
Nuanez R, Pérez R
Servicio de Hematologia. Hospitales Universitarios Virgen del Rocio. Sevilla
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PO-270 Seguimiento evolutivo de la embolizacion de la arteria
esplénica en nuestro centro (2003-2008)
Esteban Mufioz Si, Gonzalez Sierra P12, Anguita Arance M,
Lopez Lopez JAP, Nieto Hernandez MME, Maza Montero EP,
Alcala Mufioz A
[alServicio de Hematologia. ®'Servicio de Radiologia Intervencionista.
Complejo Hospitalario de Jaén
PO-271 Microangiopatias trombéticas adquiridas.
Revision de 12 casos
Carnicero F, Martin Mateos ML, Bergua J, Arcos MJ, Bafias H,
Bermejo N, Cabrera C, Pardal E, Prieto J
Servicio de Hematologia. Hospital San Pedro de Alcdntara. Cdceres
TROMBOSIS
PO-272 Factor V Leiden sin resistencia a la proteina C activada.
Descripcion de un caso
Perera M, Rodriguez C, Balda I, Gomez-Casares MT, Molero T
Servicio de Hematologia. Hospital Universitario de Gran Canaria
Dr. Negrin. Las Palmas de Gran Canaria
PO-273 Déficit hereditario de antitrombina y embarazo
Iruin G, Ojinaga MJ, Hernandez L, Olazabal |, Uresandi A, Puente M,
QuintanaR
Servicio de Hematologia. Hospital de Cruces. Baracaldo (Vizcaya)
PO-274 Antitrombina Ala383Pro: una nueva variante identificada
en una paciente con trombosis venosa
Tirado |, Borrell M, Llobet D, Vallvé C, Coll I, Orantes V, Mateo J,
Fontcuberta )
Unidad de Hemostasia y Trombosis.
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona
PO-275 Automatizacion del analisis de las mutaciones factor V Leiden,
F2 G20210A, F12 C46T y MTHFR C667T usando PCR en tiempo
real
Coll I Tirado I, Martinez-Sanchez ER], Souto JCP, Marti ER),
Soria JM[2Y! Fontcuberta JE!
[iynitat de Hemostasia i Trombosi.
PlUnitat de Genomica de Malalties Complexes. Institut de Recerca.
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona
PO-276 Distribucion del genotipo de ApoE en pacientes

con trombosis venosa profunda

Moreno VB, Lopez-Simén L, Garcia-Raso AP, Santos AB[, Paniagua C?),
Askari EB, Prieto EPI, Vizcarra EPI, Garcés C), Llamas PP

[aiServicio de Hematologia. ®Unidad de Lipidos.

Fundacion Jiménez Diaz. Madrid
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Purpura trombética trombocitopénica. Estudio de las
mutaciones y polimorfismos en el gen ADAMTS13

Fidalgo T, Martinho P, Salvado R, Silva Pinto C, Marques D, Goncalves E,
Martins N, Ribeiro ML

Departamento de Hematologia.

Unidad de Hemostasia. Centro Hospitalar de Coimbra. EPE. Portugal

Estudio retrospectivo de trombofilia en mujeres remitidas
desde la consulta de esterilidad. Experiencia en nuestro centro
Martinez Pons P, Clavel JM, Mas Esteve M, Garcia Navarro |, Marco J,
Garcia Boyero R, Donato E, Mas Ochoa MC, Escola A, Gozalbo T,

Amela J, Canigral G

Servicio de Hematologia y Hemoterapia. Hospital General de Castellon

Deficiencia homocigota de antitrombina tipo Il (Leu99Phe)
Mufioz Novas CEl, Pascual C?l, Huerta ARP), Pérez Rus GRE),

Sanchez Ramirez J&?, Kwon M, Corral J!, Martinez-Martinez I,
Ordoénez AL, Gémez-Pineda AP, Diez-Martin JLE!

[aiServicio de Hematologia. Hospital General Universitario Gregorio
Maranidn. Madrid. "!Centro de Hemodonacion. Universidad de Murcia

Estudio de los polimorfismos IL-1 beta -551 C/T e IL-1A -889 C/T
en un grupo de pacientes con ECVI

Moreno VP, Garcia-Raso A, Mata R, Callejas C, Roman A, Serrano C,
Llamas P

Servicio de Hematologia. Fundacion Jiménez Diaz. Madrid

Anticuerpos antifosfolipidicos en pacientes con enfermedad
tromboembodlica venosa asociada a cancer

Reverter JC, Font Cl, Monteagudo J&, Espinosa G, Visa L,
Cervera R, Gascén PPl Tassies DB

Servicio de ""Hemoterapia y Hemostasia, ?’Oncologia Médica
yEnfermedades Autoinmunes Sistémicas.

Hospital Clinic i Provincial. IDIBAPS. Barcelona

Relacién de los niveles de TAFI (Thrombin Activatable
Inhibitor) y polimorfismos del gen del TAFI con los resultados
obstétricos en las gestantes con sindrome antifosfolipidico
Tassies DI, Martinez MA®, Monteagudo J&, Espinosa G, Cervera R,
Carmona F, Balasch J®], Reverter JCE!

Servicio de ""Hemoterapia y Hemostasia, “!Ginecologia, Obstetricia y
Neonatologia, y UEnfermedades Autoinmunes Sistémicas.

Hospital Clinic i Provincial. IDIBAPS. Barcelona

Estudio de trombofilia en donante y receptor de trasplante
hepatico y el riesgo de trombosis venosa portal

y trombosis de la arteria hepatica

Ayala R, Grande S, Bustelos R, Martinez Lopez J, Martin MA, Toledo T,
Abradelos M, Moreno A, Menéu JC, Moreno E, Ribera C

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid
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Tromboembolismo venoso y esqui alpino: primera descripcion
de una posible nueva asociacion

Lecumberri R, Garcia-Mufoz R, Rodriguez-Otero P, Panizo E,
Pegenaute C, Panizo C,Paramo JA

Servicio de Hematologia. Clinica Universitaria de Navarra. Pamplona

Trombosis venosa cerebral. Descripcion de 13 casos
Beltrame L, Balda I, Perera M, Rodriguez C, Gomez T, Molero T
Servicio de Hematologia. Hospital Universitario de Gran Canaria
Dr. Negrin. Las Palmas de Gran Canaria

TRATAMIENTOS ANTITROMBOTICOS

PO-286

PO-287

PO-288

PO-289

PO-290

Manejo del tratamiento con warfarina antes

de cirugia mayor ambulatoria

Cuadrén MD, Yaglie N, Santamaria A, Marti E, Souto J, Mateo J,
Fontcuberta )

Unidad de Hemostasia y Trombosis. Servicio de Hematologia.
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

La influencia de los polimorfismos de VKORC1y CYP2C9 en el
riesgo de hemorragia digestiva en pacientes anticoagulados
con acenocumarol

Hermida J&, Nantes O™, Alonso A9, Zozaya JIY, Montes RP!
[llaboratorio de Trombosis y Hemostasia. CIMA de la Universidad de
Navarra. PServicio de Aparato Digestivo. Hospital de Navarra. ©Division
of Epidemiology and Community Health. School of Public Health.
University of Minnesota. Minneapolis. MN (USA)

Efecto de los niveles de descoagulacion sobre la funcion
plaquetar en pacientes tratados con anticoagulantes orales
Tolosa AP, Pujol-Moix NP, Montserrat 1%, Buil A", Borrell M),

Vallvé C, Souto JC!, Fontcuberta J!

[eiServicio de Hematologia. Hospital Universitario Dr. Peset. Valencia.
Plynitat d’Hemostasia. Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

Efecto del tratamiento anticoagulante oral sobre

el factor von Willebrand y la trombomodulina en pacientes
con fibrilacion auricular

Ferrando Fi2, Mira Y&, Vila VI, Martinez VI, Contreras MT®, Reganon E!®)
llUnidad de Hemostasia. ®'Centro de Investigacion.

Hospital Universitario La Fe. Valencia

Tratamiento anticoagulante oral con acenocumarol en
pacientes mayores de 85 aios: analisis comparativo con
anticoagulados de 60 a 70 aiios de edad

Machado P, Raya JME, Pérez LME2], Martin T(, Morabito L,
Gonzalez del Castillo LM, Pérez SR, Jiménez A, Brito ML,
Hernandez-Nieto L, Rodriguez-Martin JME]
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[aiServicio de Hematologia y Hemoterapia.®Unidad de Investigacion.
Hospital Universitario de Canarias. La Laguna (Tenerife)

Anticoagulacion oral en pacientes mayores de 90 aios:
experiencia en nuestro centro

Izquierdo |, Bonafonte E, Aulés Gavin O, Cornudella R

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospital Clinico Universitario Lozano Blesa. Zaragoza

Estudio de pacientes en tratamiento anticoagulante oral
en funcién a su estado en rango terapéutico

Cesar J, Avello AG, Gonzalez VG, Delgado |, Larafia JG

Servicio de Hematologia.

Hospital Universitario Ramon y Cajal. Madrid

Estudio piloto para evaluar el grado de satisfaccion

del paciente con Sintromac-Web: una herramienta

para el telecontrol de la terapia anticoagulante oral

Ferrando F2l, Mira !, Contreras MT!, Aguado Cl#, Vaya A, Ivars P!
[[lynidad de Hemostasia Clinica. Hospital Universitario La Fe. Valencia.
biGrifols, S.A.

Analisis de tres modelos de gestion del control de la
terapéutica anticoagulante oral en el Departamento 7
de la Comunidad Valenciana

Ferrando F, Contreras MT, Mira Y

Unidad de Hemostasia Clinica. Hospital Universitario La Fe. Valencia

Valoracion del control de calidad del tratamiento con
anticoagulantes orales en el Area Sanitaria Bahia de Cadiz
tras su descentralizaciéon a Atencién Primaria

Cos Hohr C, Jiménez Barcena R, Bengochea ML, Romero Gonzalez MM,
Garrido Ruiz R, Rodriguez Martorell FJ

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario Puerta del Mar. Cddiz

Control de calidad asistencial del tratamiento anticoagulante
oral en atencion primaria y en hospitalaria

Orna E, Sancho E, Lloveras N, Salamero O, Grau J,Junca J, Milla F,
Roncalés FJ

Servicio de Laboratorio-Hematologia. ICO.

Hospital Germans Trias i Pujol. Badalona (Barcelona)

Control de la terapia anticoagulante oral:

estudio comparativo entre los servicios de atencién primaria
y los servicios de hematologia hospitalarios de Cantabria
Pérez-Montes R, Gonzalez-Mesones B, Ruiz M), Sedano Cll,
Nufez J&{, Muruzabal MJ®!, [riondo Al
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Servicio de Hematologia. “Hospital Universitario Marqués de Valdecilla.
Santander. P'Hospital Comarcal de Sierrallana. Torrelavega (Cantabria)

Calidad del seguimiento del tratamiento anticoagulante oral
en Cantabria: comparacion entre atencion primaria y hospital
Ruiz MP!, Gonzalez-Mesones B, Pérez-Montes R, Sedano Cl,

Nuanez J&, Muruzabal MJP], Iriondo AP

Servicio de Hematologia. “Hospital Universitario Marqués de Valdecilla.
Santander."'Hospital Comarcal de Sierrallana. Torrelavega (Cantabria)

Telecontrol de la terapéutica anticoagulante oral

Ferrando Fl@, Mira YP), Contreras MTE, Aguado C?, Vaya A, lvars P!
[BlUnidad de Hemostasia. Hospital Universitario La Fe. Valencia.
biGrifols, S.A.

Estudio observacional en pacientes portadores de protesis
valvular mecanica e intervencién odontolégica o cirugia
menor

Rodriguez Gutiérrez JI, Arce O, Marco F, Marquez JA, Orkolaga K,
Ortiz de Zarate |, Tellaetxe G, Gonzalez L, Rodriguez Garcia C,
Echevarria ML, Garcia Marquinez MV, Lépez del Castillo E,

Beltran de Heredia JM

Servicio de Hematologia. Hospital de Basurto. Bilbao.

Facultad de Medicina. Universidad del Pais Vasco-EHU

Estudio comparativo de las complicaciones en mujeres
gestantes con trombofilia hereditaria. Indicacién de HBPM
Belilty MP}, Andrés CP, Hernandez G, Maicas ME, Ontafién JIY,
Goémez Garcia JC®

[aiServicio de Hematologia. MServicio de Andlisis Clinicos!®.

Hospital General Universitario de Albacete

Evaluacion del tratamiento de fase aguda de la enfermedad
tromboembélica venosa. Valoracion preliminar de niveles antiFXa
Balda I, Perera M, Rodriguez Cl#, Beltrame L%, Molero T&,

Malcorra JJ*!

Servicio de Hematologia.’Hospital Universitario de Gran Canaria

Dr. Negrin. ®Hospital Materno Infantil. Las Palmas de Gran Canaria

Heparinas de bajo peso molecular en gestantes.

Experiencia en nuestro centro

Sanchez-Ramirez JM, Mufioz-Novas C, Rodriguez-Huerta A, Pascual C,
Pérez-Rus G, Kwon M, Diez-Martin JL

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospital General Universitario Gregorio Maranon. Madrid

Terapia antitrombética en pacientes cirréticos no neoplasicos
con trombosis venosa portal. Evaluacién de recanalizacién

y seguridad

Munoz Novas C, Rodriguez Huerta A, Pascual C, Pérez Rus G,

Sanchez Ramirez J, Kwon M, Diez-Martin JL



PO-305

PO-306

PO-307

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital General Universitario Gregorio Maranon. Madrid

Seguridad y eficacia del tratamiento antiagregante durante
el periodo post coronariografia en pacientes con tratamiento
anticoagulante oral

Pérez Andreu V&, Marin F*, Manzano S"), Lopez MJ#),

Pastor F' Vicente V2, Roldan V!

[alServicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Meseguer. /Servicio de Cardiologia.
Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca. Murcia.

Concentraciones residuales de TXA2 producen agregacion
plaquetaria en pacientes con sindrome coronario agudo
cuando se estimulan simultaneamente con epinefrina
Moscardo ARl Santos MT], Fuset MPM], Latorre Al’l, Ruano M,
Vallés Jta]

[siCentro de Investigacion. Unidad de Aterosclerosis, Hemostasia,
Trombosis y Biologia Vascular. PServicio de Medicina Intensiva.
Hospital Universitario La Fe. Valencia

Uso periparto de filtro de vena cava inferior en gestantes
Rodriguez Martorell FJ?, Bengochea ML?, Romero Gonzdlez MME],
Jiménez Barcenas, Rodriguez Pifiero AP, Garrido Ruiz R,
Fernandez Roche JAP], de Cos CP!

[aiServicio de Hematologia. ®Unidad de Radiologia Vascular.
Hospital Universitario Puerta del Mar. Cddiz
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Pb-o001

Pb-o002

Pb-003

Pb-o004

Pb-oo05

Pb-006

Pb-o07

Frecuencia de la anemia inflamatoria cronica en pacientes
ingresados con anemia normocitica no filiada

Matilla A, Montero A

Hospital Central de la Defensa Gémez Ulla. Madrid

Protocolo para la administracion en régimen ambulatorio
de hierro endovenoso para la correccién de la anemia
ferropénica: datos preliminares

Garcia-Erce JAP!, Soria BE, Guillén M2, Mufioz MP), Cuenca JI,
Izuel MI9, Mayayo P&, Lucia JF, Giralt ME!

Serivicios de "’Hematologia y Hemoterapia, “Cirugia Ortopédica y
Traumatoldgica y “IFarmacia. Hospital Universitario Miguel Servet.
Zaragoza.P'GIEMSA. Mdlaga

Hiperhomocisteinemia y déficit de B12:

una relacién bidireccional

Jiménez Barcenas R, Romero Gonzalez MM, Bengochea ML,

Fdez. Valle MC, Garrido Ruiz R, de Cos Hohr C, Rodriguez Martorell FJ

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario Puerta del Mar. Cddiz

Experiencia con deferasirox en pacientes pediatricos
Pérez de Soto C, Pérez Hurtado JM, Puerta Roig A, Urbano Ispizua A
Hospitales Universitarios Virgen del Rocio. Sevilla

Utilizacion de deferasirox en pacientes con beta talasemia
mayor e intermedia en un sélo centro

Beneitez D, Navarrete M, Duran Suarez JR

Unidad de Eritropatologia, Hematologia, Laboratorios Clinicos.
Hospital Universitario Vall d’Hebron. Barcelona

Hemoglobina San Diego. A propésito de dos casos

Rodriguez Recio MCl, Herrera Diaz-Aguado A%, Bento CI, Alonso DI,
Martin Noya Al?l, Urbano Ispizua AR

[alServicio de Hematologia y Hemoterapia. Hospitales Universitarios
Virgen del Rocio. Sevilla.'Unidad de Hematologia Molecular.

Hospital Pedidtrico. Coimbra (Portugal)

Terapia transfusional en hemoglobinopatias inestables;
variante Génova

Cabanas B, Rodriguez Lopez MA®, Cabanas AP,

Castro ME!

leiServicio de Hematologia y Hemoterapia. Hospital Xeral. Vigo.
PiServicio de Microbiologia y Parasitologia. Hospital Universitairo
Puerta de Hierro. Madrid
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TRASPLANTE DE PROGENITORES HEMATOPOYETICOS
Y TERAPIA CELULAR

Pb-oo8 Trasplante autélogo de progenitores hematopoyéticos
en tandem en mieloma miltiple
Albors M, Miras F, Garcia-Iglesias L, Noriega V, Debén G, Varela MR,
Torres JP, Noya M, Amor M, Batlle F)
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Complejo Hospitalario Universitario Juan Canalejo. A Coruna

Pb-oo9 Experiencia en nuestro centro del trasplante autologo de
progenitores hematopoyéticos en la leucemia mieloide aguda
Gonzalez Sierra P, Anguita Arance M, Lopez Lopez JAR,
Nieto Hernandez MP], Ramirez Huerta JME], de Santis Scoccia CE,
Escudero Piedra MLE, Duran Nieto S&, Trujillo Pérez M), Carrero A},
Alcala Mufioz Al
[alServicio de Hematologia. ®'Centro de Trasfusion Sanguinea.
Complejo Hospitalario de Jaén

Pb-o1o Viabilidad celular de los injertos de progenitores hematopoyéticos
después de su congelacién para autotrasplante. Experiencia del
IPO-PORTO
Ferreira S, Rosales M), Roncon St Avila AR, Leal HE#, Barbosa 11,

Lopes Sk, Bento MJ®l, Campos A9, Carvalhais Al

[BiDepartamento Inmuno-Hemoterapia. P'Servicio de Epidemiologia.
[Servicio de Trasplante de Médula Osea.

Instituto Portugués de Oncologia de Porto (Portugal)

Pb-o11  Eficacia de palifermina en la prevencion de la mucositis oral
en pacientes con linfoma no Hodgkin o mieloma multiple
tratados con terapia mieloablativa y trasplante autélogo
de células progenitoras de sangre periférica
Odriozola J&], Schwenkglenks M), Moraleda JMI, Solano Cl4),

Sarra J, Ribera JMIf, Gonzalez S8, Cushway T", Gasquet JAL,

Caballero DL

liHospital Universitario Ramdn y Cajal. Madrid. “IEur. Center
Pharmaceutical Med. University of Basel. /Hospital Universitario

Morales Meseguer. Murcia. @Hospital Clinico. Valencia. Flinstitut Catala
d’Oncologia. Barcelona. F'Hospital Germans Trias i Pujol. Badalona
(Barcelona). 5iComplejo Hospitalario de Santiago. Santiago de Compostela.
Amgen (Europe) GmbH, Zug. "Amgen (Spain) S.A., Barcelona.

liHospital Clinico Universitario. Salamanca

Pb-012  Supervivencia y factores prondsticos en los pacientes sometidos
a trasplante de progenitores hematopoyéticos que han
requerido ingreso en una unidad de cuidados intensivos
Martinez CP, Carrillo A, Lopez EP), Pérez E[, Sanchez JJi?], Nieto J&,
Heras 1B Vicente VP!

[alServicio de Hematologia y Oncologia Médica.Unidad de Cuidados
Intensivos. Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia
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Incompatibilidad ABO en los trasplantes alogénicos 1995-07.
Impacto en la supervivencia

Lopez E, Vaccaro A, Roldan V, Navarro N, Palacios S, Nieto J, Heras |,
Vicente V

Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia

Infusion alogénica de progenitores hematopoyéticos tras
acondicionamiento no convencional en hemopatias malignas
en actividad: experiencia de un centro

Fernandez Jiménez D, Montero Cuadrado MI, Gonzalez Campos J,
Espigado Tocino |, Tallén Ruiz I, Urbano Izpizua A

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario Virgen del Rocio. Sevilla

Trasplante alogénico de progenitores hematopoyéticos de
hermano HLA-idéntico con acondicionamiento mieloablativo
en pacientes con leucemia mieloblastica aguda: mejores
resultados en anos recientes

Montava A, Sanz J, Montesinos P, Lorenzo |, Martin G, Martinez J,
Jarque |, de la Rubia J, Moscardé F, Senent L, Pérez-Sirvent ML,
Sempere A, Palau J, Saavedra S, Martinez S, Luna |, Scaff M,

Romero M, Paciello ML, Sanz MA, Sanz G

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario La Fe. Valencia

La cuantificacion del quimerismo en linfocitos activados
(CD25+) incrementa la capacidad predictiva de complicaciones
post-trasplante alogénico de progenitores hemopoyéticos
Buno I, Manzano C, Balsalobre P, Serrano D, Rodriguez G,
Gbémez-Pineda A, Diez-Martin JL

Servicio de Hematologia.

Hospital General Universitario Gregorio Mararndn. Madrid

Evaluacion de las diferencias entre la valoracion clinica,
endoscopica e histologica de la enfermedad de injerto
contra huésped intestinal en pacientes tratados

con trasplante alogénico de progenitores hemopoyéticos
Novelli S, Brunet S, Sureda A, Briones J, Martino R, Valcarcel D,
Delgado J, Pinana JL, Facchini L, Sierra J

Servicio de Hematologia Clinica.

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

Deterioro de la funcién renal después del trasplante alogénico
con acondicionamiento de intensidad reducida

Pifnana JL* Valcarcel D, Martino R, Barba P, Moreno E, Facchini L,

Vega M, Sureda A, Delgado J, Briones J, Brunet S, Sierra J

Servicio de Hematologia Clinica. Hospital de la Santa Creu i Sant Pau.
Universitat Autonoma de Barcelona.

*Instituto de Salud Carlos Ill. Madrid
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Pb-o19 Administracién conjunta de posaconazol y ciclosporina
en trasplante alogénico: cinética de interaccion,
ajuste de dosis y perfil de seguridad
Villa J&, Caballero T, Montes Cl9, Patifio Bl?], Arnan MP], Yafez LI,
Iriondo A, Vazquez LY, Duarte RFE!
[alICO. Hospital Duran i Reynals. Barcelona. ®Hospital Clinico
Universitario. Salamanca. “Hospital Universitario Marqués
de Valdecilla. Santander

Pb-o20 Posaconazol oral es superior a itraconazol oral e intravenoso
para la profilaxis antifingica en trasplante alogénico:
experiencia de un centro
Arnan ME, de la Haza DI, Patifio B®, Peralta Tl#, Gudiol CP, Parody R,
Fernandez de Sevilla AR, Andia E), Duarte RF[

[I1CO. Hospital Duran i Reynals.
Plinstituto Diagndstico por la Imagen. Barcelona

Pb-021 Terapia celular en alo-trasplantes de progenitores
hematopoyéticos por procesos oncohematolégicos:
uso de células mesenquimales, NK y linfocitos T
CMV-especificos de donante auxiliar
Cabrera R, Regidor Cl?l, Gonzalo-Daganzo R, Rico-Daza MAF),
Sanjuan 12, Forés R, Garcia-Marco JA® Bautista G, Ojeda EP],
Navarro B, Krsnick I, Gil SB), de Laiglesia Al?, Palomo PP, Cartier Ji,
Sebrango AP, Vicufa I, Serrano D), Diez-Martin JL,
Fernandez MNE!
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.@Hospital Universitario
Puerta de Hierro. Universidad Auténoma de Madrid. Hospital General
Universitario Gregorio Maranon. Universidad Complutense de Madrid

Pb-022 Infusion de linfocitos de donante en pacientes en recaida
tras alo-trasplante de progenitores hematopoyéticos
por leucemia mieloide crénica: experiencia de un centro
Walias DI?, Amunarriz C, Bermudez AR, Romén 1), Insunza AP,
Ontafién AP, Arroyo JLP, Iriondo Al
[aServicio de Hematologia. Hospital Universitario Marqués de Valdecilla.
biBanco de Sangre y Tejidos de Cantabria. Santander

Pb-023 Estudio multiparamétrico de las células “stem”
mesenquimales obtenidas a partir de la cabeza femoral
Gdémez del Caiiizo MP, Blanco JF, Sanchez-Guijo FME, Cruz G,
Carrancio SP), Barbado MV, Lopez-Villar OB, Muntién S&,
Hernandez-Campo P%), Santamaria Cl¥, Diez-Campelo M,
San Miguel JF?), Brindn JG, del Cafizo MCE!
[alServicios de Hematologia y P Traumatologia.
Hospital Clinico Universitario. Salamanca.©Departamento de Biologia
Celular y Patologia. Universidad de Salamanca. Centro en Red
de Medicina Regenerativa y Terapia Celular de Castilla y Leon




Pb-024
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Alteraciones funcionales de las células stem mesenquimales
en pacientes con plrpura trombocitopénica idiopatica

Tabera SP, Diez-Campelo M), Sanchez-Abarca LM, Blanco B,
Gutiérrez-Cosio St, Sarasquete M.2 E@, Chillon M.2 CB), Villarén EME],
Oterino E®, Barbado M.? V), Lopez NI, Martin S.-Guijo F2),

del Cafizo M.2Cl, San Miguel JF©2], Pérez-Simén JAL!

[sHospital Clinico Universitario. Salamanca. Centro de Investigacion
del Cdncer.®'Departamento de Biologia Celular y Patologia. Salamanca

LEUCEMIAS AGUDAS Y SINDROMES MIELODISPLASICOS

Pb-o25

Pb-026

Pb-027

Pb-028

Pb-029

Pb-030

Leucemia aguda linfoblastica con eosinofilia

Dapena JL, Bastida P, Llort A, Olivé T, Diaz de Heredia C, Elorza |,
Sanchez de Toledo J

Servicio de Hematologia y Oncologia Pedidtrica.

Hospital Universitario Vall d’Hebron. Barcelona

Leucemias agudas mieloblasticas y tratamiento

con Neulasta® (pegfilgrastim): estudio epidemiolégico
sobre su utilizacion en nuestro servicio de hematologia
desde septiembre de 2006 hasta la actualidad
Gonzalez-Lépez TJ, Colado E, Olazabal J, Martin J, Sebastian E,
Caballero T, Lépez L, Alonso J, Mateos MV, San Miguel JF

Servicio de Hematologia. Hospital Clinico Universitario. Salamanca

Evaluacion de la respuesta al tratamiento segtin protocolo
PETHEMA-006 para mayores de 65 aios

Martin-Aguilera C, de la Cruz F, Montero |, Cerezuela P, Gil E, Urbano A
Servicio de Hematologia. Hospital Universitario Virgen del Rocio. Sevilla

Valor pronéstico del estudio de la enfermedad residual en
médula 6sea en el periodo pre-transplante alogénico

en pacientes con leucemia aguda mieloblastica

Amigo ML, Fernandez A, Lopez E, Osma MM, Roldan V, Heras |,
Nieto J, Ortuno FJ, Vicente V

Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Mesequer. Murcia

Leucemias agudas secundarias: experiencia de un centro
Carpio C,Gomez L, Pons V, Valvert F, Jaramillo A, Castillo N,
Sanchez E, Purroy N, Iraheta S, Bueno J

Servicio de Hematologia.

Hospital Universitario Vall d’Hebron. Barcelona

Leucemias extramedulares. Significado clinico

Cabanas B, Rodriguez Ruiz M, Rodriguez Lopez MA, Rodil I,
Plaza JP,Vazquez J, Fuentes L, Poder6s C, Ocampo R, Albo C,
Ares C, Martinez M

Servicio de Hematologia y Hemoterapia. Hospital Xeral Cies. Vigo
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Pb-031 Leucemia megacarioblastica en el lactante, un diagnéstico
genético: a propésito de dos casos
Ballesteros |, Rodriguez Al, Miranda |, Gonzalez Valentin ME,
Heiniger Al

Servicio de Hematologia. Hospital Regional Carlos Haya. Mdlaga

Pb-032 Eritroleucemia familiar: presentacion de dos nuevos casos
Nieves Pla 12, Peri VI, Bosch JMP], Afonso Martin JL®,
Caballero Gomez M, Fernandez Martin RE, Gonzalez San Miguel JD,
Caballero Losada MCl, Tapia MP, Fernandez Fuertes Fi?, Ruano JI#),
Soler Skl Diaz Cremades JME!
Servicios de FlHematologia y PAnatomia Patoldgica.
Hospital Insular. Las Palmas de Gran Canaria

Pb-033 Profilaxis antifiingica con posaconazol en pacientes con
leucemia aguda. Experiencia en un tnico centro
Coll R, Guardia R, Hermosilla M, Fernandez C, Gardella S, Gonzalez Y,
Roncero JM, Bustins A, Elicegui L, Gallardo D

Servicio de Hematologia Clinica. Institut Catala d'Oncologia. Girona

Pb-034 Ausencia de respuesta con lenalidomida en el sindrome
mielodisplasico de bajo riesgo, tipo anemia refractaria
sideroblastica, transfusion dependiente, sin alteracion 5q-
Osorio S, Escudero A, Kwon M, Munoz C, Sanchez JM, Carretero F,
Infante M, Diez-Martin JL
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospital General Universitario Gregorio Mararndn. Madrid

Pb-035 Decitabina en pacientes con SMD de alto riesgo y leucemias
secundarias. ;Se abre una nueva perspectiva?
De Miguel D, Garcia-Suarez J, Gil-Fernandez JJ, Martin Y, Pascual T,
Magro E, Calero MA, Burgaleta C
Servicio de Hematologia. Hospital Universitario Principe de Asturias.
Alcald de Henares (Madrid)

Pb-036 Utilidad de los tratamientos hipometilantes en el sindrome
mielodisplasico. Experiencia en el Hospital de Jerez de la
Frontera
Hernandez JC, Delgado F, Sanchez I, Guzman JI, Rubio V,Romero R,
Ramirez MJ, Jean Paul E, Hermosin L, Garzon S, Correa MA,
Campos R, Blazquez C, Le6n A

Servicio de Hematologia. Hospital del SAS de Jerez de la Frontera. Cddiz

Pb-037 Experiencia en nuestro centro con desferasirox en sindrome
mielodisplasico
Casanova M, Medina A, Mata M, de las Nieves MA, Rueda A
Unidad de Oncohematologia. Hospital Costa del Sol. Marbella (Mdlaga)

Pb-038 Registro de quelacion con deferasirox en sindrome
mielodisplasico de bajo riesgo
Arrizabalaga B, Aragues P, Pérez de Mendiguren B, Gonzalez AF,
Remacha AF, Ramos Fernandez de Soria, Cervero C, Munoz JA,
del Arco A, Erquiaga S

Grupo Espanol de Eritropatologia




Pb-039
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Mujer de 30 anos con anemia hemolitica, trombopenia,
dolor abdominal y cefalea

Gonzalez Sierra P, Anguita Arance M, Lépez Lépez JA,

Duran Nieto MS, Alcala Munoz A

Servicio de Hematologia. Complejo Hospitalario de Jaén

SINDROMES MIELOPROLIFERATIVOS CRONICOS

Pb-o40

Pb-o41

Pb-042

Pb-043

Pb-o044

Pb-045

Abandono de imatinib en pacientes con leucemia mieloide cronica
Garcia V, Odriozola J, Herrera P, Calbacho M, Chinea A, Vallés A,
Blanchard MJ, Delgado |, Martin E, Villafuerte P, Velasco D, Jiménez M,
Alonso JM, Fernandez R

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario Ramon y Cajal. Madrid

Leucemia mieloide crénica con resistencia primaria a imatinib
por mutacién Y253H, y a dasatinib con sobrexpresion

de BCR-ABL, y con respuesta parcial a dosis tope de dasatinib
Osorio SPI, Bufio I, Garcia F*, Kwon ME, Munoz CP, Sanchez IMP,
GOémez-Pineda A, Diez-Martin JLE!

[alServicio de Hematologia. Hospital General Universitario Gregorio
Marafiion. Madrid. ®Laboratorio de Histocompatibilidad.

Centro Regional de Transfusion de Madrid

Resultados del tratamiento con dasatinib en 5 pacientes
con LMC que presentan respuesta subéptima por resistencia
al imatinib

Molina JA, Marin F, Mompel A, Conesa V, Follana J, Gomez A

Servicio de Hematologia. Hospital General de Elche

Dasatinib en leucemia mieloide crénica.

Inmunidad celular alterada

Groiss Jial, Lopez MV, Blesa AP, Lopez-Santamaria C%, Delgado E®),
Melero Ji9, Casado MSE, Rincdn R, Alonso N, Garcia MP, Vagace JME),
Elduayen R, Fuentes I, Diaz ME®, Vaca R, Pedrosa L1, Bajo RE!
Servicios de FlHematologia, P’Farmacia e “Inmunologia.

Hospital Infanta Cristina. Badajoz

Joven con policitemia de dificil diagnéstico-identificacion

de la mutacion R541-E543 delinsK en el exon 12

Bento Cll Coucelo M, Estevinho Al Azevedo J&, Almeida HE,
Nunes APl Ribeiro ML

[BiDepartamento de Hematologia. Centro Hospitalar de Coimbra. E.PE.
Coimbra.®Servico de Hematologia. IPO. Lisboa

Pérdida de la mutacion JAK2-V617F en la transformacion
fibrética de un caso de policitemia vera

Navarro N, Beltrame L, Gémez MT, Luzardo H, Martin P, Lépez J,
Rodriguez C, Molero T

Servicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Mesequer. Murcia
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Pb-046 Dasatinib en el tratamiento del sindrome hipereosinofilico
primario. A propdsito de un caso
Parente A, Aventin A, Sierra J, Sureda A
Departament d’Hematologia.
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

Pb-047 Trascendencia del imatinib como terapia de induccion
y mantenimiento en el sindrome hipereosinofilico
Gonzalez Sierra P, Anguita Arance M, Lopez Lopez JA, Esteban Mufioz S,
Escudero Piedra ML, Duran Nieto MS, Alcala Muioz A

Servicio de Hematologia. Complejo Hospitalario de Jaén

Pb-048 Mastocitosis sistémica indolente: a propésito de 2 casos
Sanchez S, De Paz F, Castafio V, Lopez E, Romero A
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital General Universitario de Alicante

Pb-0o49 Coexistencia de neoplasia mieloproliferativa cronica
y discrasia linfoplasmocitaria. Experiencia de nuestro centro
Govantes JV, Rubio S, Tapia M.?
Servicio de Hematologia y Hemoterapia. Hospital General de La Palma

LINFOMAS

Pb-o50 Protocolos basados en el platino en el tratamiento
de la enfermedad de Hodgkin en recaida o refractaria
Rodriguez JN, Martin E, Quesada JA, Moreno MV, Chacén A,
Romero MJ, Gémez K, Diéguez JC, Amian A, Fernandez-Jurado A

Servicio de Hematologia. Hospital Univ. Juan Ramadn Jiménez. Huelva

Pb-o51 Experiencia con bevacizumab (Avastin®) y gemcitabina
en el tratamiento del linfoma de Hodgkin refractario
Canales M, Sanjurjo MJ®, de Paz R, Lopez de la Guia AP,
Martin Salces MB, Hernandez Maraver D, Hernandez Navarro Flb]
[alServicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Universitario La Paz. Madrid.
bipepartamento de Medicina. Universidad Autonoma de Madrid

Pb-o52 Terapia de rescate con Mini-BEAM y trasplante autélogo
de progenitores hematopoyéticos en linfoma de Hodgkin
refractario y en recaida: resultados y seguimiento a largo plazo
Rodrigo E, Rivas |, Salvatierra G, Lépez de la Guia A, Hernandez D,
Sanjurjo MJ, Hernandez Navarro F, Canales MA

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario La Paz. Madrid

Pb-o53 Papel de la gemcitabina en pacientes con linfoma de Hodgkin
y no Hodgkin. ;Hay algo mas alla?
De Miguel D, Gil-Fernandez JJ, Garcia-Suarez J, Martin Y, Magro E,
Pascual T, Calero M, Burgaleta C
Servicio de Hematologia. Hospital Universitario Principe de Asturias.
Alcald de Henares. Madrid




Pb-o54

Pb-os55

Pb-056

Pb-o57

Pb-058

Pb-o59

Zevalin® en el tratamiento del linfoma no Hodgkin en fase
avanzada. Experiencia de un centro

Lujan K, Garcia A, Garcia T, Marco V, Luafna A, Macia J

Servicio de Hematologia. Hospital Universitari Arnau de Vilanova.
Universitat de Lleida

Neutropenia febril en quimioterapia de linfomas de grado
medio de WF (cohorte de 199 pacientes)

Alonso JJ, Canovas A, Barreiro G, Aguirre C

Servicio de Medicina Interna.

Hospital de Cruces. Baracaldo (Vizcaya). UPV

Estudio observacional prospectivo sobre la incidencia

de neutropenia inducida por quimioterapia en pacientes
con linfoma

Salar AP, Lopez A", Pio Torres J©, Lopez M.2 DU, Prieto El,

Caballero Fl, Giraldo P! Batlle MM, Benedit Pll, Garrido Tf1
[sHospital del Mar. Barcelona ®Hospital Universitario Vall d’Hebron.
Barcelona./Complexo Hospitalario Juan Canalejo. A Corufia.
[Hospital Santa Maria del Rosell. Cartagena (Murcia). ®/Fundacion
Jiménez Diaz. Madrid. WHospital Clinico Universitario. Salamanca
BHospital Universitario Miguel Servet. Zaragoza. "Hospital Germans
Trias i Pujol. Barcelona."Departamento Médico. Amgen, S.A. Barcelona

Doxorrubicina liposomal no pegilada a dosis reducidas

con ciclofosfamida, vincristina y prednisona # rituximab
como tratamiento de primera linea en pacientes > 60 aios
con linfoma agresivo no tributarios a tratamiento con
quimioterapia estandar

Gimeno E@, Alvarez-Larran Al Pedro CE, Abella E?, Comin J®,
Sanchez Bl Gimenez MTE], Besses CPl, Salar Al

Servicios de l’lHematologia y Cardiologia. Hospital del Mar. Barcelona

Tratamiento de primera linea con rituximab combinado

con fludarabina endovenosa u oral en pacientes con linfoma
extranodal tipo MALT

Salar AP, Domingo-Domenech EY, Estany CI, Canales MAU,
Servitge O, Fraile Gl, Pedro CP, Montalban C

Servicio de Hematologia. “Hospital del Mar.*lICO-Hospitalet de
Llobregat.lHospital Mutua de Terrassa. Barcelona.

[Hospital Universitario La Paz. ElServicio de Medicina Interna.
Hospital Universitario Ramadn y Cajal. Madrid

Linfoma del manto de inmunofenotipo poco frecuente.
Hallazgo de tres casos

Peria VL], Nieves 1! Bosch Benitez JMP, Camacho MCP],

Gonzalez San Miguel JD®], Caballero Gémez MP, Fernandez Martin RE,
Fernandez Fuerte F&, Tapia Martin MP), Ruano Ledn JAE),

Soler Martinez Sk, Lozada MCE, Diaz Cremades JM

Servicios de [F'Hematologia y “’Anatomia Patolégica.

Hospital Universitario Insular de Gran Canaria.

Las Palmas de Gran Canarias
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Pb-o60 Evaluacion diagndstica y clinica de dos casos

Pb-061

Pb-062

Pb-063

con reordenamiento del C-MYC y BCL-2

Sanchez-Ramirez JME, Mufoz-Novas Ci¥, Kwon ME, Menarguez J&),
Balsalobre Pl Gémez-Pineda AP, Bufio 1], Diez-Martin JLE!
[alServicio de Hematologia y Hemoterapia. @Servicio de Anatomia
Patologica. Hospital General Universitario Gregorio Marandn. Madrid

Caracteristicas clinicas y evolutivas de 83 pacientes con
linfoma T periférico agresivo. Ausencia de mejoria en la
supervivencia en las ultimas dos décadas

Gutiérrez-Garcia G, Mercadal S, Diaz-Beya M, Solérzano S,
Martinez-Pozo A, Pratcorona M, Ghita G, Bosch F, Giné E, Villamor N,
Colomer D, Camés M, Campo E, Montserrat E, Lopez-Guillermo A
Servicio de Hematologia. ICMHO.

Hospital Clinic i Provincial. IDIBAPS. Barcelona

Quimioterapia intensiva (“mega”-CHOP/ESHAP) seguida
de trasplante autdlogo de progenitores hemopoyéticos

en pacientes con linfoma T periférico. Resultados finales
del protocolo con largo seguimiento

Mercadal S, Briones J¥, Xicoy B[‘l_, Pedro C, Escoda LI, Estany Clf],
Camoés MB, Colomo LB, Espinosa I, Martinez S, Ribera JMU,
Martino R, Montserrat E, Lopez-Guillermo AR

Departamentos de Hematologia y Patologia.“’Hospital Clinic i Provincial.
Barcelona.®Hospital de Sant Pau. Barcelona.Hospital Germans Trias i
Pujol. Badalona (Barcelona). @Hospital del Mar. Barcelona.

EHospital Joan XXill. Tarragona. YHospital Mutua de Terrassa. Terrassa.
Grup per I'Estudi dels Limfomes de Catalunya | Balears (GELCAB)

LNH orbitario. Experiencia de un centro

Letamendi G, Federio®, La fuente!, Atutxa K&, Cortés CP,

de la Puerta EP, Esteban PP, Martinez Bilbaol®, Ojanguren JME,
Carrascosa T

[aiServicio de Hematologia. PServicio de Oftalmologia.

Hospital de Galdakao-Usansolo. Bizkaia

ion




SINDROMES LINFOPROLIFERATIVOS CRONICOS
Y GAMMAPATIAS MONOCLONALES

Pb-064

Pb-065

Pb-066

Pb-067

Pb-068

Pb-069

Pb-o70

Nivel de estrés oxidativo en pacientes en estadios iniciales

de leucemia linfatica crénica

Ortin XE! Giralt M, Romeu MM, Llort MRM, Sanchez-Martos V!,
Rodriguez-Luaces M, Font LI®!

[aiServicio de Hematologia. Hospital de Tortosa Verge de la Cinta. Tortosa.
bUnidad de Farmacologia. Departament de Ciéncies Meédiques Basiques.
Facultat de Medicina i Ciéncies de la Salut. Universitat Rovira i Virgili. Reus

Caracteristicas clinicas y evolutivas en una serie de 255
pacientes diagnosticados de leucemia linfatica cronica B
Gonzalez Serna AR, Osma MM, Jerez Al Sdnchez-Blanco JJ®),
Pérez Ceballos E®), Cano HE, Ortufio FIP), Vicente V!

Seccion de Hematologia. Hospital Los Arcos. Murcia.

biServicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Mesequer. Murcia

Quimioterapia con antraciclinas (CHOP) en pacientes

con leucemia linfatica crénica refractaria o en progresion
Oliveira ACH, Garcia N, Encuentra ME], Domingo-Domenech E®),
Ferndndez de Sevilla AP, Petit J&, Sarra J&), Gonzalez-Barca EF!
[alServicio de Hematologia Clinica. ICO. Hospital Duran i Reynals.
IDIBELL. 'Hospitalet de Llobregat (Barcelona)

Estudio piloto de seguridad y tolerancia al tratamiento con
pentostatina-ciclofosfamida # rituximab en pacientes afosos
diagnosticados de LLC-B, refractarios o en recaida
Gonzalez-Serna AP, Jerez AP, Fernandez AP, Sanchez-Blanco JJ&),
Osma MME!, Ortuiio FJB, Vicente V2

[alServicio de Hematologia y Oncologia Médica.

Hospital Universitario Morales Meseguer. Centro Regional

de Hemodonacion. PHospital Los Arcos. Universidad de Murcia

Analisis de minimizacion de costes de fludarabina (Beneflur®)
oral vs. intravenosa en Espaina

Delgado J®@, Febrer L, Nieves DU, Pifiol C*, Brosa MK

[[Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona. “!Bayer Schering
Pharma. Barcelona. Oblikue Consulting. Barcelona

Nelarabina en sindromes linfoproliferativos T en recaida
Manso F, Herrero S, Marin A, Ibaniez A, Romero JR, Santiago J, Rubio M,
Algarra L, Ruiz FJ, Gbmez JC

Servicio de Hematologia. Complejo Hospitalario Univ. de Albacete

Lenalidomida en pacientes afectos de mieloma muiltiple
en recaida o refractarios

Ramirez GP, Fernandez-Ramos AMD, Caparros 1@,

Gallardo AP, Segovia MJP), Enguix A

Servicios de [lHematologia y P/Andlisis Clinicos.

Hospital Clinico Universitario Virgen de la Victoria. Malaga
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Pb-o71 Lenalidomida/dexametasona como tratamiento de rescate
en mieloma miiltiple: experiencia de nuestro centro
Salvatierra MG, Rodrigo E, Rivas |, Mufioz |, De Paz R,

Hernandez Maraver D, Martin-Salces M, Sanjurjo MJ, Canales MA,
Lopez de la Guia A, Hernandez Navarro F

Hospital Universitario La Paz. Madrid

Pb-072 Eficaciay seguridad de la lenalidomida (Revlimid®)en el
tratamiento del mieloma maltiple con insuficiencia renal
Bonafonte E, Izquierdo |, Aulés A, Romero MS, Fuertes MA,

Pérez B, Moreno JA, Palomera L
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Clinico Lozano Blesa. Zaragoza

Pb-073 La profilaxis con AAS no es suficiente en el mieloma multiple
en recidiva tratado con lenalidomida
y dosis altas y prolongadas de dexametasona
Martin E, Blanchard MJ, Lépez-Jiménez J, Villafuerte P, Delgado |,
Vallés A, Garcia V, Chinea A, Calbacho M, Herrera P, Garcia LarafhaJ
Servicio de Hematologia.
Hospital Universitario Ramadn y Cajal. Madrid

Pb-074 Frecuencia del mieloma multiple IgM y diagnéstico diferencial
con la macroglobulinea de Waldestrom.
Revision casuistica del servicio
Entrena L, Rios R, De Pablos JM, Jurado M
Servicio de Hematologia.
Hospital Virgen de las Nieves. Granada

LABORATORIO BASICO Y BIOLOGIA HEMATOLOGICA

Pb-o75 Analisis de la correlacion de los parametros de hematimetria
basica en los analizadores Advia 2120 y Sysmex KX 21
Rios R, Pérez FJ, Castellon MI, Castillo R, Cabrera A, Jurado M
Laboratorio Hematologia.
Hospital Universitario Virgen de las Nieves. Granada

Pb-076 Valoraciéon morfolégica de la poblacion de neutréfilos
de forma automatica en el equipo Coulter LH750.
Utilidad diagnéstica y estandarizacion
Vega R, Redin ME

Ambulatorio Dr. Alejandro San Martin. Pamplona

Pb-077 Aplicaciones de la microscopia virtual para el examen
de la morfologia celular en sangre periférica, médula ésea
y liquidos biolagicos
Merino Al**], Gutiérrez GI*, Domingo A><, Jou JIMI2Y, Reverter JCI2®!
[alServei d’Hemoterapia-Hemostasia. Hospital Clinic. IDIBAPS. Barcelona
biComité de Estandarizacion en Hematologia de la AEHH. FServei
d’Hematologia. Hospital Universitari de Bellvitge. IDIBELL. Barcelona




Pb-078

Pb-o79

Pb-080

Pb-081

Pb-082

Pb-083

Pb-084

IL-4 incrementa la actividad proapoptética de interferones
tipo I en lineas celulares leucémicas

Zamorano J@, Cortés JRE!, Pérez M, Rivas MDI, Prieto JI!
[slynidad de Investigacion. P'Servicio de Hematologia.

Hospital General San Pedro de Alcdntara. Cdceres

La determinacion de la expresion de CD64 en neutrofilos
es un buen indicador de infeccion y sepsis

Jou JME#], Navalon F&l, Garcia R, Brugués R, Nicolas J9,
Escolar G, Diaz-Ricart MP!

[alServicio de Hemoterapia-Hemostasia. PLaboratorio Core.

HArea de Vigilancia Intensiva. Hospital Clinic. IDIBAPS. Barcelona

Comparacion de dos metodologias diferentes para el recuento
de células CD34+ en productos de aféresis

Lopez L, Junca J&, Barbera A, Ester A, Morgades M, Azqueta C,
Martin-Henao G, Grifols JRI!

[al1CO. PBanc de Sang i Teixits. Hospital Universitari

Germans Trias i Pujol. Badalona (Barcelona).

[MICO. Hospital Duran i Reynals. 'Hospitalet de Llobregat (Barcelona)

Deteccion de linfocitos B clonales en la sangre periférica

de pacientes con linfoma no Hodgkin sin linfocitosis

Orero ME], Collado RE, Martinez Al Beltran S, Oliver I, Del Rey A,
Hueso JI¥, Miguel AR, Pérez PLI], Sanchez M, Linares M), Regadera
Al Ibanez Fid, Carbonell F!

Servicio de Hematologia. “’Consorcio Hospital General. Valencia.
bHospital Virgen de los Lirios. Alcoy (Alicante). iHospital de Requena

Trisomia 6 como Unica alteracién en patologias mieloides
Gonzalez Tl Diaz J, Sobas M, Abuin I, Quinteiro C,
Hernandez JMY, Calasanz MJ1), Luio El], Xandri MIf], Bello JL®!
[iFundacion Publica Galega de Medicina Xenomica.

Servicio de Hematologia. P’Hospital Universitario de Santiago

de Compostela.[Hospital Clinico Universitario. Salamanca.
l[Departamento de Genética. Universidad de Navarra. Pamplona.
Servicio de Hematologia. !Hospital Universitario Central de Asturias.
Oviedo. Hospital Universitario Germans Trias i Pujol. Badalona
(Barcelona)

Relacion entre las técnicas de citogenética convencional

y PCR cuantitativa en tiempo real en pacientes con leucemia
mieloide crénica Ph+

Sanchez J, Marti E, Cedefio R, Sanchez-Ortega |, Marco A, Sureda A,
Nomdedéu JF, Aventin A

Departamento de Hematologia.

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

Comparacion de tres métodos de cuantificacion de BCR/ABL
para el seguimiento de pacientes con leucemia mieloide crénica
Martinez-Sanchez P, Garcia Perela B, Gil Sanz E, Liz Paciello M,
Martinez-Lopez J

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario 12 de Octubre. Madrid
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Pb-085 Comparacion entre citogenética convencional, FISH y OR-PCR
en seguimiento de EMR de pacientes con LMC tratados con
imatinib: ;puede no utilizarse alguna de estas ténicas?

Rey D, Ferro M, Talavera M, Cabello P, Ramos L, Herrera P,
Odriozola J!

Servicio de Genética Médica y "Hematologia.

Hospital Universitario Ramdn y Cajal. Madrid

Pb-086 Frecuencia de la mutacion V617F JAK2 en sindromes
mieloproliferativos crénicos BCR-ABL negativos
Caparrds 1P, Lendinez A, Serrano A, Gallardo Al®?l, Campos Al
Del Castillo S, Garcia Delgado R, Garcia Sanchez R, Moreno MJ#,
Pérez I?, Queipo de Llano MPE, Rosell A%, De la Torre St Ramirez GP!
Servicio de ""Hematologia y Hemoterapia y P/Andlisis Clinicos.
Hospital Clinico Universitario Virgen de la Victoria. Mdlaga

Pb-087 Anomalias citogenéticas en médula 6sea en la anemia
de Fanconi
Talavera M, Ferro MTE, Rey D, Cabello P, Garcia-Miguel P,
Sevilla Ji9, San Roman Cll
[alServicio de Genética Médica. Hospital Universitario Ramédn y Cajal.
Madrid. Servicio de Oncologia Pedidtrica. "IHospital Universitario La Paz.
Madrid.“Hospital Universitario Infantil Nifio Jesus. Madrid

BANCO DE SANGRE Y PRACTICA TRANSFUSIONAL

Pb-088 Estudio de 4 casos de anticuerpos anti-JMH y revision
de la literatura
Delgado Fl#, Hernandez JCP), Boto N, Salgado M), Muiiiz E!
[IHospital del SAS de Jerez. Cddiz.
bBanc de Sang i Teixits. Barcelona

Pb-089 Anti-U. Deteccién y manejo transfusional.
A propésito de un caso
Ramiro L, Callao VP, Garcia-Arroba J®], Contreras EP!
[iBanc de Sang i Teixits. Hospital Universitari Joan XXIll. Tarragona.
PBanc de Sang i Teixits. Hospital Universitari Sant Joan. Reus

Pb-ogo Control y seguimiento de la incompatibilidad feto-materna
detectada en gestantes Rh positivo: jrealmente necesario?
Castano V,Romero A, Sanchez S, Lopez Abadia E, Verdu JJ, De Paz F,
Marco P,Verdu JJ
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Hospital General Universitario de Alicante

Pb-091 Aloinmunizacion eritrocitaria:
valor predictivo de la presencia de anti-HLA
Ghita G, Sanz C, Franquet C, Vidal L, Martinez |, Pereira A
Servicio de Hemoterapia y Hemostasia.
Hospital Clinic i Provincial. Barcelona
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Pb-095

Pb-096
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}\1““*~ H:‘-Tx \‘\\%.xx‘\xx '. s

Valoracion de un nuevo hemoglobinémetro portatil

en la seleccion de donantes de sangre en colectas

con equipos moéviles

Gomez-Simon A, Plaza E, Rocha S, Lozano ML, Navarro-Nuanez L,

Ferrer F, Vicente V, Rivera J

Servicio de Hematologia y Oncologia Médica. Centro Regional de

Hemodonacion. Hospital Universitario Morales Mesequer. Murcia

Promocién de la donacion de plasma por plasmaféresis
en donantes de grupo AB

Zamora M, Alvarez Nufio R, Cuevas Ruiz B, Gofii Imicoz M,
Santoro T

Complejo Hospitalario de Burgos

Resultados de cultivos microbiolégicos a hemoderivados
caducados o asociados a reacciones transfusionales

en el periodo 2002-2008 en un servicio de transfusion
de un hospital comarcal insular

Govantes JV, Tapia M, Rubio S

Servicio de Hematologia y Hemoterapia. Hospital General de La Palma

Analisis de los “casi incidentes” transfusionales
en un hospital universitario
Garcia de Coca A, Cuello R, Cebeira MJ

Hospital Clinico Universitario. Valladolid

Hemovigilancia en la autonomia asturiana:

analisis de los afios 2006 y 2007

Rodriguez-Vicente P, Buelga JA®, Chamorro Ci9, Colunga C!),
Fernandez Cl], Garcia JME], Martinez EIfl, Medina Ji&, Munoz CI",
Roson Cl, Vargas MU, San Roman Fi¥

[iHospital Central de Asturias. Oviedo. PHospital Monte Naranco.
Oviedo. Hospital de Arriondas. @Hospital de Jove. Gijon. ©Hospital de
Cabueries. Gijon. IHospital Cangas del Narcea. 9Hospital San Agustin.
Avilés. "IHospital Cruz Roja. Gijén. "Hospital Valle del Nalén. Riafio-
Langreo. U'Hospital de Jarrio. Coaria

Rentabilidad del procedimiento de notificacion y estudio

de casos de edema agudo de pulmén no cardiogénico
asociado a la transfusién en la Comunidad Autonoma

de la Region de Murcia

Ferrer Fi2, Rivera J&, Muro MP, Lozano M, Sanz EX, Espanol 11,
Candela MJB], Cascales AP, Vicente V19

[aiServicio de Hematologia. Centro Regional de Hemodonacion. Hospital
Universitario Morales Mesequer. Murcia. ®Servicio de de Inmunologia.
Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca. Murcia. “Servicio de
Oncologia Médica. Hospital Universitario Morales Meseguer. Murcia.
[iServicio de Hematologia. Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca.
Murcia. ®iServicio de Hematologia. Hospital Virgen del Rosell. Cartagena
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Edema pulmonar no cardiogénico (TRALI).

A propésito de 2 casos de diferente inmunologia

Mas Esteve M, Martinez Pons P, Clavel JM, Garcia Navarro I, Marco J,
Garcia Boyero R, Donato E, Mas Ochoa MC, Escola A, Gozalbo T,
Amela J, Canigral G

Servicio de Hematologia y Hemoterapia. Hospital General de Castellon

¢Es frecuente el consumo de hemoderivados en los hospitales
de segundo nivel?
Quintana ME, Sdnchez Casado MW, Taberna MAI, Fabra Si!

[alServicio de Urgencias General. Hospital Universitario La Paz. Madrid.
biServicio de Medicina Intensiva. Hospital Virgen de la Salud. Toledo.
[Unidad de Cuidados Intensivos. Hospital Nuestra Sefiora del Prado.
Talavera.™Servicio de Urgencias General.

Hospital Universitario La Paz. Madrid

Programa educacional del comité de transfusion de un
hospital terciario para el uso 6ptimo de componentes
sanguineos

Recaséns VI, Bustamante EM, Lucia-Cuesta JF, Garcia SI, Laglera S,
Velilla Ji¥l, Vela MIfl, Garcia-Mata JRIf!

Servicio de "'Hematologia y Hemoterapia, ®/Urgencias, “IDigestivo,
[anestesia y FIMedicina Interna, Unidad de Calidad Asistencial.
Hospital Universitario Miguel Servet. Zaragoza

Implantacion de programa ahorro de sangre

en nuestro hospital

Hernandez R, Mendizabal AP, Gonzélez R, Barrachina B,

Aguirre Al?, Oiarzabal I, Guinea JM, Menchaca C&, Ardanaz MT'),
Uresandi Al?l, Pérez Clausell CE!

Servicio de "'Hematologia y Hemoterapia y P/Anestesia y Reanimacion.
Hospital Txagorritxu. Vitoria

Impacto de la implantacién de un protocolo de ferroterapia
intravenosa sobre el consumo de concentrados de hematies
en el area de urgencias de un hospital comarcal

Pifiero L, Ruiz Arredondo JJ, Galan MC

Servicio de Hematologia. Hospital Comarcal de Antequera. Granada

Anemia y déficit de hematinicos (hierro, vitamina By, y acido
folico) en cirugia programada

Garcia-Erce JAPR! Salvador-Osuna CP, Soria BE], Guillén ME!, Villar 16,
Cuenca J&@, [zuel ME], Mufioz MP!, Giralt MU=,

[aiServicio de Hematologia. Hospital Universitario Miguel Servet.
Zaragoza. PIGIEMSA. Universidad de Mdlaga

Analisis del consumo de hemoderivados en by-pass coronario
con y sin circulacién extracorpérea

Garcia AIvarez-Coque S, Beltran S, Benlloch A, Sanchez Campos MH,
Gil O,Vazquez Sanchez A

Consorcio Hospital General Universitario. Valencia

ion
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Drenajes postoperatorios en cirugia protésica de rodilla.
Revision de 50 casos

Nebro MM, Ortega E, Recuerda MJ, Lobato N, Mérida de la Torre FJ
Unidad de Gestion Clinica de Laboratorio.

Area de Gestion Sanitaria de la Serrania de Ronda. Mdlaga

Eficacia del tratamiento con eritropoyetina

en pacientes sometidos a cirugia protésica de rodilla
Beltran A, Sanchez Campos MH, Vidal E, Benlloch A,

Garcia Alvarez-Coque S

Consorcio Hospital General Universitario. Valencia

Efectividad y seguridad del uso del recuperador postoperatorio
en la cirugia de cadera. Estudio piloto

Guillén MP], Garcia-Erce JAP, Iglesias D, Cuenca JI%, Mufioz MU,
Herrera AR, Giralt ME!

Servicio de "'Hematologia y "ICirugia Ortopédica y Traumatoldgica.
Hospital Universitario Miguel Servet. Zaragoza. FlGIEMSA. Mdlaga

GESTION-ORGANIZACION Y MISCELANEA

Pb-108

Pb-109

Pb-110

Pb-1m

Hospital General de Almansa, modelo hospitalario comarcal
de la comunidad de Castilla-La Mancha: primer aiio de
experiencia del Servicio de Hematologia y Hemoterapia

Brefa BS[, Vera HJ, Gomez BSP, Algarra AL, Serrano SEU,

Gémez CDI, Rivera GV, Aroca CVI, Ruiz Fl#, Santiago J&,

Marin ARl Gémez GJE&I

[aiServicio de Hematologia y Hemoterapia. Y’Servicio de Andlisis Clinicos.
[FIDUE.MTEL. Hospital General de Almansa. Complejo Hospitalario
Universitario de Albacete

El servicio de hematologia en el hospital comarcal. Primer afio
de experiencia del Hospital General de Villarrobledo

Algarra L, Pons AP, Castillo J&, Cano ML, Brena S, Ruiz FI®),
Santiago JI¥, Marin AP, Gémez JC!

Servicio de Hematologia. “Hospital General de Villarrobledo. Albacete.
PiHospital General Universitario de Albacete

La organizacion de un laboratorio de hematologia

en un hospital comarcal

Espinoza J&, Barrios M, Moreno M, Garcés M), Flores 2],
Abreu M%), Espinosa J@b]

Servicio de "'Hematologia y Hemoterapia y ’Andlisis Clinicos.
Hospital Insular Nuestra Seiiora de los Reyes. Valverde (El Hierro)

Analisis del gasto farmacéutico del Servicio de Hematologia del
Complejo Hospitalario Universitario de Albacete durante 2007
Gdémez JCl, Hernandez MP), Aldaz R, Moya AL, Ibafiez AP,

Maicas M, Manso F?l, Marin A2, Romero JRE, Rubio ME), Santiago JI&
Servicio de "'Hematologia y "/Farmacia.

Complejo Hospitalario Universitario de Albacete
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Pb-112  Protocolizacion de la hemorragia critica en un hospital
de tercer nivel
Aragonés-Manzanares R, Alvarez-Montero L, Fernandez-Zamora
MDE], Mingot MEP, Martin-Cerezo AP, Medina-Arteaga Al,
Delgado M, Mufoz Ji), Cabrera AR, Heiniger Al!
[BUnidad de Cuidados Intensivos. PiServicio de Hematologia.
[IServicio de Anestesia.
Hospital Regional Universitario Carlos Haya. Mdlaga

Pb-113  El registro de hemopatias de la Comunidad de Aragén
como fuente de informacion para la deteccion
de hemopatias emergentes
Franco-Garcia E, Palomera L, Serena J, Gonzalez N, Perella M, Giraldo P
Fundacion para el Estudio de la Hematologia
y Hemoterapia en Aragon

Pb-114 Tipoy prevalencia de gérmenes en pacientes hematolégicos
Valdés MJP! Marin Al Robles L, Esteso M!P], Simarro E],
Romero JR, Riquelme EU, Blas JI, Santiago J©!, Crespo MDY,
Navarro L, Goémez JCE!
Servicio de "'Hematologia, ®!Andlisis Clinicos y “iMicrobiologia.
Complejo Hospitalario Universitario de Albacete

Pb-115  Patron de resistencias y microorganismos aislados
en urocultivos de pacientes
oncohematolégicos en un hospital general
Pereda A, Pujana MIP], Achaerandio MAP, Dos Santos MJP], Canut A™,
Labora A, Garcia San Vicente B9, Gonzalez Redondo NE!
Secciones [FHematologia, P!Microbiologia y @Andlisis Clinicos.
Hospital Santiago Apdstol. Vitoria-Gasteiz

Pb-116  Registro de infeccion en una unidad de neoplasias
hematolégicas
Marco VP!, Garcia TP, Garcia AP, Luana A, Barcenilla J©®,
Jover AL Macia Ji
[aiServicio de Hematologia. ®Unidad de Infecciones Nosocomiales.
Hospital Universitario Arnau de Vilanova. Lleida

Pb-117  Pegfilgastrim: a veces, menos es mas
Callejas M, Roman Al Lobo F®l, Martin I, Castillo E, Prieto E®,
Askari El[], Mata RE], Soto CPl, Outeirifio J&, Llamas P!
Servicio de [""Hematologia, ?/Oncologia y “Farmacia.
Fundacion Jiménez Diaz. Madrid

Pb-118  Fracaso renal agudo severo tras el tratamiento con MTX
a altas dosis en adultos con hemopatias malignas: incidencia
y factores de riesgo. Revision retrospectiva
De Miguel D, Garcia-Suarez J, Martin Y, Gil-Fernandez JJ, Magro E,
Pascual T, Calero M, Burgaleta C
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Universitario Principe de Asturias.
Alcald de Henares (Madrid)
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Pb-119  Estudio descriptivo de los aspirados de médula 6sea realizados
durante un afo en nuestro centro
Simarro EP!, Fernandez L, Esteso MP!, Marin AP, Romero JRE,
Santiago Ji¥, Ruiz Fi2l, Valdés MJ®), Algarra L, Navarro L, Gémez JC?!
Servicio de "Hematologia y P!Andlisis Clinicos.
Complejo Hospitalario Universitario de Albacete

Pb-120 Hallazgos en médula 6sea en la esplenomegalia
malarica hiperreactiva
Martin Hernandez MP, De la Vega E®, Navarro B, Curiel G,
Gonzalez 14, Garcia M, Puente S, Subirats M9, Ramirez G,
Rivas Pl Benito JMU!
Srvicio de ’Hematologia y Hemoterapia, P’Enfermedades Tropicales,
[Microbiologia y “Enfermedades Infecciosas. Hospital Carlos Ill. Madrid

PLAQUETAS-ENDOTELIO, METODOS DE DIAGNOSTICO
Y MARCADORES

Pb-121  Disfuncién endotelial y mutacion MTHFR en pacientes
diagnosticados de migraia con aura
Tejedor AR, Iturbe T[, Pérez JA®), Garcia MCl, Espafiol JI&,
Martinez AR, Lopez MDE), Ibanez Ji@
Servicio de [""Hematologia y "!Neurologia.
Hospital Santa Maria del Rosell. Cartagena (Murcia)

Pb-122  El polimorfismo A147T del gen del TAFI
y el sindrome coronario agudo)
Gutiérrez-Tous MR, Viloria MM, Valdivielso A, Gil R, Almeida C,
Fernandez-Palacin A, Sainz |

Hospital Universitario Nuestra Seriora de Valme. Sevilla

Pb-123  Alteraciones hemorreolégicas en el paciente obeso.
Efecto de la asociacion al sindrome metabélico
Vaya A, Sola E, Hernandez-Mijares A", Martinez-Triguero ML,
Martinez-Sales V!9, Reganon El, Vila VI, Corella D!
[slynidad de Trombosis y Hemostasia. HU La Fe. Valencia. ®Unidad de
Endocrinologia. Hospital Universitario Doctor Peset. Valencia.¥Centro
de Investigacion. Hospital Universitario La Fe. Valencia. “Servicio de
Epidemiologia. Facultad de Medicina. Universidad de Valencia

Pb-124  Papel de la tromboelastografia rotacional
en la monitorizacién de pacientes hemofilicos
con inhibidor en tratamiento con FEIBA
Garcia Rodriguez MJ, Rodrigo E, Salvatierra G, Kerguelen A, Miguez C,
Huertas G, Sanz S, Alvarez MT, Martin Salces M, Quintana M,
Jiménez Yuste V, Hernandez Navarro F

Servicio de Hematologia. Hospital Universitario La Paz. Madrid
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Pb-125 Comparacion de tres métodos para detectar
el anticoagulante lupico
Llobet D, Vallvé C, Felices R, Santamaria A, Orantes V, Borrell M,
FontcubertaJ
Unitat de Hemostasia i Trombosi.
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

DIATESIS HEMORRAGICA

Pb-126 Eficacia del tratamiento con rituximab en pacientes
con purpura trombocitopénica idiopatica cronica en la edad
pediatrica
De la Cruz F, Pérez de Soto |, Pérez Hurtado JM, Martinez Puentes ML,
Urbano-Ispizua A
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospitales Universitarios Virgen del Rocio. Sevilla

Pb-127  Afibrinogenemia congénita en un recién nacido
con hemorragia intracraneal
Jiménez Segura RP, Moreno de Gusmao B, Esteban I}, Vila VI,
Roldan V&, Herrera MPE], Felit Ji?), Réganon El, Calavia JP), Najera MJE),
Perera Cl%, Rabasa MP!
Servicio de ""Hematologia-Hemoterapia y PPediatria.
Hospital de San Pedro. Logrofio (La Rioja). ©ICentro de Investigacion.
Hospital Universitario La Fe. Valencia

Pb-128 Neutropenia tardia (late-onset neutropenia) en un paciente
con hemofilia A moderada e inhibidor tratado con rituximab
Bautista AM, Canaro M, Galmés B, Ballester C, Besalduch J
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Universitario Son Dureta. Palma de Mallorca

Pb-129 Persistencia de inhibidor a titulo alto en paciente
con hemofilia A
Sanchez Crespo A, Castellanos M, Garcia Pérez MJ, Dominguez Cruz
B, Gimenez F, Clavero C, Torres N, Salgado W, Dominguez del Castillo I,
Mellado A, Gracia A

Servicio de Hematologia. Complejo Hospitalario Torrecdrdenas. Almeria

Pb-130 Inmunotolerancia de rescate en paciente hemofilico A
grave con inhibidor de alta respuesta tras fracaso de tres
inmunotolerancias
Quintana M, Alvarez MT, Jiménez V, Romero JA, Hernandez F
Servicio de Hematologia y Hemoterapia. Centro de Coagulopatias.
Hospital Universitario La Paz. Madrid
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Pb-131

Pb-132

Pb-133

Pb-134

Pb-135

Tratamiento de inmunotolerancia en un paciente con
hemofilia A moderada y desarrollo de inhibidores de cinética
compleja: a propésito de un caso

Bautista AME!, Galmés B, Canaro M), Ballester C®), Cortina V!,
Besalduch J#!

[aiServicio de Hematologia y Hemoterapia. Hospital Universitario

Son Dureta. Palma de Mallorca. ®'Unidad de Coagulopatias Congénitas.
Hospital Universitario La Fe. Valencia

Hemofilia adquirida: una forma grave de diatesis hemorragica
Salvado R, Caetano G, Francisco L, Marques D, Goncalves E, Fidalgo T,
Martins N, Ribeiro ML

Departamento de Hematologia.

Centro Hospitalar de Coimbra. EPE. Portugal

Inhibidor adquirido del FVIII
Guerola DN, Bourgeois M, Medina L, Cuello R
Hospital Clinico Universitario. Valladolid

Profilaxis de sangrado en pacientes con enfermedad

de Von Willebrand con sintomatologia severa

Meschengieser SSi, Campregher HGP, Sanchez Luceros Al#),

Del Corral M, Woods Al Grosso S, Lazzari MAP!

lllHemostasia y Trombosis. Instituto de Investigaciones Hematoldgicas.
Academia Nacional de Medicina, Buenos Aires.

PIHematologia Pedidtrica. Policlinico Posadas, Buenos Aires

Valoracion de la administracion del rFVIla en sangrado masivo
resistente a tratamiento convencional

Mingot MEF], Aragonés-Manzanares R, Martin-Cerezo A,
Medina-Arteaga Al, Alvarez-Montero A, Fernandez-Zamora MD,
Heiniger AR

[aServicio de Hematologia. ®Unidad de Cuidados Intensivos.

[Servicio de Anestesia.

Hospital Regional Universitario Carlos Haya. Mdlaga



Anexo. Publicacion

i

TROMBOSIS Y TRATAMIENTO ANTITROMBOTICO

Pb-136 Déficit de vitamina B3, hiperhomocisteinemia
y enfermedad tromboembodlica
Remacha AF, Souto JCP, Pihana JL?, Sarda MPE, Royo MTE],
Carrascosa C, Queralté JMP, Marti-Fabregas Ji, Garcia-Moll X4,
Canals Cl?], Fontcuberta Jil
Departamento de PiHematologia, Bioquimica, ©Neurologia
ylcardiologia. Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

Pb-137 Estudio de la relacion entre los parametros férricos
y la enfermedad tromboembodlica
Remacha AF, Souto JCP, Pifana JL?, Sarda MPE], Royo MTE],
Carrascosa C, Queralté JMPP, Marti-Fabregas JI, Garcia-Moll X!,
Canals Cla, Fontcuberta Jil
Departamentos de “/Hematologia, tIBioquimica, “Neurologia
ylCardiologia. Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

Pb-138 Niveles de homocisteina en pacientes con trombosis venosa
profunda sin defectos trombofilicos
Vaya AL, Gdmez I, Mira YP, Ferrando F#, Plumé G, Corella D!
[lUnidad de Trombosis y Hemostasia. Hospital Universitario La Fe.
Valencia. 'Servicio de Epidemiologia. Facultad de Medicina.
Universidad de Valencia

Pb-139 Estudio del polimorfismo C677T del gen MTHFR y las
concentraciones plasmaticas de homocisteina
en enfermedad tromboembélica
Fernandez Dominguez LM, Martinez Lopez RP!, Maicas M),
Portero MM, Simarro ERl, Gémez Garcia JCIb!
Servicio de Andlisis Clinicos y "Hematologia y Hemoterapia.
Complejo Hospitalario Universitario de Albacete

Pb-140 Trombofilia en pacientes con tromboembolismo pulmonar
idiopatico versus asociado a factores de riesgo
Iruin G, Uresandi F, Cabriada VI, Ojinaga MJ, Hernandez L,
Uresandi APl Puente M, Marina N, Quintana R
Servicio de "'Hematologia y "INeumologia.
Hospital de Cruces. Baracaldo (Vizcaya)

Pb-121  Niveles elevados de factor VIl y homocisteina en pacientes con
enfermedad tromboembélica con mutacion del gen MTHFR
Martinez Lopez R, Ferndandez Dominguez LME], Maicas M1,
Vicente LP], Portero M, Gdmez Garcia JCIb
Servicio de ’Andlisis Clinicos, ®’Hematologia y Hemoterapia.
Complejo Hospitalario Universitario de Albacete

Pb-142  Analisis retrospectivo de niveles de factor VIl y enfermedad
tromboembodlica venosa. Resultados de un centro
Guillén M, Fernandez-Mosteirin N, Torres M, Salvador-Osuna C,
Padrén N, Godoy A, Soria B, Sevil F, Lucia JF, Giralt M
Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Hospital Universitario Miguel Servet. Zaragoza
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Anticuerpos antiprotrombina. A propésito de un caso clinico
Caetano G, Marques DI, Carvalho C", Rezende T, Pimenta R,
Fidalgo T®, Salvado R, Martins N, Ribeiro MLE!

[aiCentro Hospitalar de Coimbra. EPE. Portugal.

PiHospital Santo Andre. Leiria (Portugal)

Niveles de actividad procoagulante asociada a factor tisular
circulante en patologias de elevado riesgo cardiovascular
Hernandez MRE], Navaléon FPl, Lopez-Vilchez 17, Guasch EP, Heras MP,
Reverter JCP!, Gasté C, Bosch X!, Escolar G

[alServicio de Hemoterapia-Hemostasia. CDB. Hospital Clinic i Provincial.
IDIBAPS. Barcelona. ®Servicio de Cardiologia. ICT. Hospital Clinic.
Barcelona. ©Servicio de Psiquiatria. ICN. Hospital Clinic. Barcelona

Sindrome de Sneddon ;una enfermedad sistémica
diferenciada?

Romero MME, Jiménez RP, Garrido RP, Bengochea ML,
Rodriguez Hernandez C, De Cos Hohr C%, Rodriguez Martorell FJt]
Servicio de "'Hematologia e ®Inmunologia.

Hospital Universitario Puerta del Mar. Cadiz

Trombocitopenia inducida por heparina tipo Il: a propdsito
de un caso en la unidad de cuidados intensivos pediatrica
Gaona M, De Vicente P, Alvarez R, Casanova F, Santoro T,
Ramos-Sanchez N, Garcia-Fernandez M

UCI Pedidtrica. Complejo Asistencial de Burgos

Modelo de control del tratamiento anticoagulante

oral, descentralizado, en conexién on-line,

entre especialista hospitalario y centros de primaria,

en el Hospital Comarcal de Inca

Romero P&, Guanyabens Cl?l, Caparros M, Ribot M, Segui R,
Calderdn DP! Simd M, Gonzalez JMM], Canellas RI!, Sansd FSIP),
Capd FS, Moragues MA!

Servicio de "IHematologia y "Enfermeria de Areas Bdsicas.
Hospital Comarcal de Inca. Mallorca
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14:00-15:30 h

SALA NARCISO YEPES (Edificio A)

AVANCES TERAPEUTICOS EN LOS
SINDROMES MIELODISPLASICOS

Moderador: G.Sanz (Valencia)

Introduccion

G.Sanz
Hospital Universitario La Fe. Valencia

Fisiopatologia de los sindromes mielodisplasicos
y su relacién con los nuevos farmacos

V. Santini
Hospital Careggi. Florencia (Italia)

Actualizacion de los resultados clinicos
con azacitidina

P. Fenaux
Hépital Avicenne. Paris (Francia)

Actualizacion de los resultados clinicos
con lenalidomida

A. List
Hospital Lee Moffit. Florida (EE UU)

Debate y conclusiones

Con la colaboracion de Celgene




Simposiosisatélite, viernes

1:00-530h  AUDITORIO MIGUEL ANGEL CLARES
(Edificio A)

HEPARINAS DE BAJO PESO MOLECULAR
EN LA PREVENCION Y EL TRATAMIENTO
DEL TEV EN EL EMBARAZO Y EL PUERPERIO

Moderador: J. Fontcuberta (Barcelona)

Introduccion

J. Fontcuberta
Hospital Sant Pau. Barcelona

Prevencion y tratamiento del TEV

en el embarazo y el puerperio. Seguridad
de tinzaparina (Registro Espaiiol)
A.Santamaria

Grupo de Trombosis y Mujer de la SETH

Tinzaparina en la prevencion y el tratamiento
del TEV en el embarazo y el puerperio.
Estudio retrospectivo de la seguridad de
tinzaparina en el embarazo (UK/IE Registry)
J. Stinson

Leo Pharma. Irlanda

Efectos biologicos no anticoagulantes
de las HBPM en el embarazo

N. Di Simone
Universidad Sagrado Corazdn. Roma (Italia)

Debate y conclusiones

Con la colaboracion de Leo Pharma




14:00-15:30 h

SALA 1 + 2 (Edificio A)

¢SEGUIMOS AVANZANDO EN EL
TRATAMIENTO Y SEGUIMIENTO

DE LOS PACIENTES CON LEUCEMIA
MIELOIDE CRONICA?

Moderadores: J.L.Steegmann (Madrid)
J.Roman (Cérdoba)

Del laboratorio a la clinica: mecanismos
de resistencia a TKIs e impacto clinico

A.Jiménez
Hospital Clinico Virgen de la Victoria. Mdlaga

Resultados a largo plazo con TKls de 2.2 generacion:
beneficio clinico de la intervencion precoz

A.Sureda
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

Optimizacion del tratamiento con TKls
de 2.2 generacion

J.C.Hernandez Boluda
Hospital Clinico Universitario. Valencia

Debate y conclusiones

Con la colaboracion de Bristol-Myers Squibb
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14:00-15:30 h
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Sala 3 ( Edificio A)

TRATAMIENTO DE LOS EPISODIOS
HEMORRAGICOS EN PACIENTES
CON INHIBIDORES

Moderador: M. Moreno (Murcia)

En hemofilia congénita. Tratamiento intensivo
de los hemartros en pacientes con inhibidor.
Control clinico y ecografico

F. Querol

Hospital Universitario La Fe. Universidad de Valencia

En hemofilia adquirida. Propuesta de Guia Europea
para el tratamiento en hemofilia adquirida. Malaga.
Estado del Registro EACH2

E. Mingot

Hospital Universitario Carlos Haya. Mdlaga

En trombopatia de Glanzmann. Tratamiento
de los episodios hemorragicos en trombopatias

F. Garcia Candel
Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca. Murcia

Conferencia magistral. Mecanismo de accion
del rVlla. Interaccion con el endotelio

y las plaquetas

A.Galan

Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

Debate y conclusiones

Con la colaboracion de Novo Nordisk



14:00-15:30 h

SALA 10 (Edificio B)

NUEVAS POSIBILIDADES EN EL
TRATAMIENTO DEL MIELOMA MULTIPLE

Moderadores: J.F.San Miguel (Salamanca)
J. Bladé (Barcelona)

Presentacion

J.F.San Miguel
Hospital Clinico Universitario. Salamanca

Novedades en la utilizacion de bortezomib
en pacientes con mieloma miltiple
no candidatos a trasplante

M.2 V. Mateos
Hospital Clinico Universitario. Salamanca

Nuevas posibilidades de tratamiento en pacientes
con mieloma multiple candidatos a trasplante

M.2T. Cibeira
Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

Optimizacion de las terapias de rescate
de los pacientes con mieloma miiltiple

M.2A. Cuesta
Hospital Universitario Carlos Haya. Mdlaga

Debate y conclusiones

Con la colaboracion de Janssen Cilag




18:45-20:15 h

Sala NARCISO YEPES (Edificio A)

NUEVAS TENDENCIAS EN EL TRATAMIENTO
DE LA LEUCEMIA MIELOIDE CRONICA

Moderador: F. Cervantes (Barcelona)

Bienvenida e Introduccion

F. Cervantes
Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

Glivec-Gold Standard. Nuevos datos en el manejo
de pacientes en primera linea

F. Cervantes
Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

Tasigna: una terapia selectiva de Bcr-Abl
para pacientes resistentes o intolerantes a Glivec®

O.Ottmann
Clinica Universitaria de Frankfurt

Avances en el manejo de pacientes con LMC

G. Rosti
Hospital Universitario de Bolonia

Debate y conclusiones

Con la colaboracion de Novartis Oncology



18:45-20:15 h

AUDITORIO MIGUEL ANGEL CLARES
(Edificio A)

DABIGATRAN. PRESENTE Y FUTURO
DEL TRATAMIENTO ANTITROMBOTICO

Moderador: E. Rocha (Pamplona)

Introduccion

E.Rocha
Facultad de Medicina. Universidad de Navarra. Pamplona

Epidemiologia de la ETV en Espaiia: nuevos retos

J.1. Arcelus
Hospital Universitario Virgen de las Nieves. Granada

Revolucion: una aproximacion a dabigatran

J. Mateo
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

Profilaxis del tromboembolismo en cirugia
ortopédica con dabigatran:
resultados ensayos RE-NOVATE y RE-MODEL

E. Castellet
Hospital Universitario Vall d’Hebron. Barcelona

Debate y conclusiones

Con la colaboracion de Boehringer Ingelheim




18:45-20:15 h

SALA 2 (Edificio A)

HOY Y MANANA EN EL TRATAMIENTO
DE LA HEMOFILIA

Moderador: M. Moreno (Murcia)

Inhibidores en Hemofilia: valoracion de riesgo

E. Mingot
Hospital Universitario Carlos Haya. Mdlaga

Hemofilia B: juna asignatura pendiente?

F.J. Rodriguez Martorell
Hospital Universitario Puerta del Mar. Cddiz

BDDrFVIII AF: jun paso definitivo
en la seguridad del recombinante?

C. Altisent
Hospital Universitario Vall d’Hebron. Barcelona

Debate y conclusiones

Con la colaboracion de Wyeth Farma



18:45-20:15 h

SALA 3 (Edificio A)

IMIDs EN LAS HEMOPATIAS
LINFOPROLIFERATIVAS

Moderador: J.F. San Miguel (Salamanca)

Introduccion

J.F.San Miguel
Hospital Clinico Universitario. Salamanca

Actualizacion de los resultados de talidomida
en MM

J.Bladé
Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

Actualizacion de resultados de lenalidomida en MM

J.F.San Miguel
Hospital Clinico Universitario. Salamanca

Efectos secundarios en el MM: manejo practico

M.? V. Mateos
Hospital Clinico Universitario. Salamanca

IMIDs en otros sindromes linfoproliferativos:
LNH y LLC

M.A. Canales
Hospital Universitario La Paz. Madrid

Debate y conclusiones

Con la colaboracion de Celgene




18:45-20:15 h

Sala 10 (Edificio B)

RITUXIMAB. NUEVOS PARADIGMAS
EN EL TRATAMIENTO DE LA LEUCEMIA
LINFATICA CRONICA

Moderador: F. Bosch (Barcelona)

Bienvenida

F.Bosch
Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

Guias de tratamiento y diagnéstico de LLC
M.2). Terol
Hospital Clinico Universitario. Valencia

Tratamiento en primera linea de la LLC

J.Gribben
Institute of Cancer Barts and The London School
of Medlicine. London

Tratamiento en recaidas de LLC

E.Rios
Hospital Universitario Virgen del Rocio. Sevilla

Debate y conclusiones

Con la colaboracion de Roche



18:45-20:15 h

SALA 15 (Edificio B)

LA TROMBOCITEMIA ESENCIAL A DEBATE
Moderador: V. Vicente (Murcia)

Diagnostico y factores pronéstico
de la trombocitemia esencial

Criterios diagnosticos y factores pronéstico
clasicos

L. Hernandez Nieto
Hospital Universitario de Canarias. Tenerife

Nuevos criterios diagnosticos.
Diagndstico molecular

B. Bellosillo
Hospital del Mar. Barcelona

Discusion
Tratamiento citorreductor con citostaticos vs.

tratamiento no quimioterapico

Tratamiento citorreductor con citostaticos

C.Besses
Hospital del Mar. Barcelona

Tratamiento citorreductor no quimioterapico

G. Ramirez
Hospital Clinico Universitario Virgen de la Victoria. Mdlaga

Debate y conclusiones

Con la colaboracion de Shire Pharmaceuticals
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14:00-15:30 h

W

AUDITORIO MIGUEL ANGEL CLARES
(Edificio A)

UN PASO MAS EN LA PREVENCION DE LA
MORBIMORTALIDAD POR ENFERMEDAD
TROMBOEMBOLICA: RIVAROXABAN

Moderadores: P.Marco (Alicante)
J. Fontcuberta (Barcelona)

Rivaroxaban: mecanismo de accion.
Farmacocinética y farmacodinamica

P. Marco
Hospital General Universitario de Alicante

Importancia de la inhibicion directa sobre

el factor Xa versus inhibicion de la trombina
S.Haas

Institut fiir Experimentelle Onkologie und
Therapieforschung. Technische Universitdt Mtinchen

Programa RECORD: eficacia y seguridad
de rivaroxaban en cirugia ortopédica

MR. Lassen
Department of Clinical Research.
Hgrsholm (Denmark)

Perspectivas de futuro en terapia antitrombética

J. Fontcuberta
Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. Barcelona

Debate y conclusiones

Con la colaboracion de Bayer Schering Pharma



14:00-15:30 h

SALA 2 (Edificio A)

EVIDENCIA CLINICA Y HEMOFILIA
Moderador: V. Jiménez Yuste (Madrid)

How to measure joint status?
R.Ljung
University Hospital Malmé. Suecia

Tromboelastometria y test de generacion de
trombina. Su utilidad en la monitorizacion
de los agentes bypass

V.Jiménez Yuste
Hospital Universitario La Paz. Madrid

Aportacion del estudio Advate PASS
al tratamiento de la hemofilia

C. Altisent
Hospital Universitario Vall d’Hebron. Barcelona

Debate y conclusiones

Con la colaboracion de Baxter
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SALA 3 (Edificio A)

AGENTES MULTIFUNCIONALES EN
HEMOPATIAS MALIGNAS INDOLENTES

Moderador: J.A. Garcia Marco (Madrid)

Nuevas estrategias en linfomas de célula B

M. Rummel
Hospital Universitario de Giessen. Alemania

Avances en quimioterapia: bendamustina
en la leucemia linfatica crénica

W. Knauf
Krankenhaus Bethanien. Frankfurt

Papel de bendamustina en el mieloma muiltiple

M.2V. Mateos
Hospital Clinico Universitario. Salamanca

Debate y conclusiones

Con la colaboracion de MundiPharma



>

Simposios satélite, sabado

11:00-15:30h  SALA 10 (Edificio B)
NOVEDADES TERAPI’EUTICAS‘
EN EL TRATAMIENTO ANTIFUNGICO

Moderador: E. Carreras (Barcelona)

Combinacion de antifungicos

I.Jarque
Hospital Universitario La Fe. Valencia

Epidemiologia
M. Cuenca
Hospital Clinico San Carlos. Madrid

Incidencia de infeccion fungica
en el paciente de alto riesgo

E. Carreras
Hospital Clinic i Provincial. Barcelona

Debate y conclusiones

Con la colaboracion de Gilead




11:00-15:30 h - SALA 15 (Edificio B)

RECONSTITUCION INMUNE Y
POSIBILIDADES DE ACCIONES
INMUNOTERAPICAS EN LOS TRASPLANTES
ALOGENICOS DE PROGENITORES
HEMATOPOYETICOS

Moderador: M.N. Fernandez (Madrid)
Presidencia:

M.N. Fernandez
Hospital Universitario Puerta de Hierro. Madrid

S. Querol
Instituto de Investigacion Anthony Nolan.
Londres (Reino Unido)

Introduccion

M.N. Fernandez
Hospital Universitario Puerta de Hierro. Madrid

Overview of the role of the NK cells in the
interplay of innate and adaptive immunity and
in the immunotherapeutic effects of allogeneic
stem cell transplantation

L. Ruggeri

Universidad de Perugia. Italia

Immunotherapeutic strategies using
antigen-specific T cells in the context
of allogeneic stem cell transplantation

I.Jedema
Centro Médico de la Universidad de Leiden

Debate y conclusiones

Con la colaboracion de la Catedra de Mecenazgo
‘“AlloStem-AirProducts”, Universidad Autonoma de Madrid.
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BECAS DE INVES]'IGACION FUNDACION ESPANOLA
DE HEMATOLOGIA Y HEMOTERAPIA

1. Objetivo

Las tres becas van dirigidas a médicos especialistas en Hematolo-
gia y Hemoterapia y a licenciados en Biologia, Farmacia, Quimica o
Veterinaria, miembros de |la Asociacion Espanola de Hematologia
y Hemoterapia, que deseen realizar un proyecto de investigacion
en un centro espanol, en el ambito de las areas que conforman la
especialidad.

2. Requisitos

Referentes del candidato
e Cumplir alguna de las siguientes condiciones:
a) Médicos especialistas en Hematologia y Hemoterapia.
b) Médicosespecialistasen Pediatriaqueacrediten unaformacion
especifica en Hematologia y Hemoterapia superior a 3 anos.
c) MIR de Hematologia y Hemoterapia en el Ultimo semestre de
su formacion.
d) Licenciado en Biologia, Farmacia, Quimica o Veterinaria que
acredite un periodo de formacion especifica en Hematologia
y Hemoterapia superior a 3 anos.

e No haber transcurrido mas de 10 anos desde la finalizacion de la
licenciatura.

e No poseer una ocupacion profesional remunerada estable y a
tiempo completo. El jurado valorara individualmente la situacion
laboral de cada aspirante.

e Ser socio de la AEHH.

Referentes al centro receptor del becario

e Ser un centro espanol y hallarse acreditado para la docencia
de acuerdo a la normativa definida al respecto por la Comision
Nacional de la Especialidad de Hematologia y Hemoterapia.

e Acreditar la experiencia en el campo elegido por el becario

3. Plazo de solicitud
La fecha limite para la solicitud de la beca es el 15 de septiembre
de 2008.
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4. Duracion

El periodo de disfrute de la beca sera de 12 meses y podra ser
prorrogado un ano mas en funcion de la memoria realizada por
el becario. Se requerira, a su vez, un informe del director del centro
receptor en el que se detalle la labor desarrollada por el becario.

5. Importe

El importe anual de la beca sera de 15.000 euros, distribuidos del
siguiente modo:

©13.200 euros para el becario.

¢ 1.800 euros para el centro receptor.

6. Documentacién

La solicitud debera ir acompanada de la documentacion que se

enumera a continuacion, ordenada e identificada con las letras

que se indican:

a) Fotocopia del DNI.

b) Curriculum vitae detallado del candidato.

c) Memoria del proyecto de investigacion que desee realizar, la cual
contendra los siguientes apartados:

« Titulo del proyecto

+ Resumen del proyecto

« Introduccién (interés, antecedentes y estado actual del tema)

« Hipotesis de trabajo

+ Objetivos

+ Material y métodos

« Procedimientos estadisticos

+ Resultados esperados

- Utilidad del estudio

- Bibliografia comentada

- Calendario de trabajo

« Instalaciones y técnicas disponibles para la realizacion del
proyecto

- Descripcion del centro elegido

d) Declaracion de la situacion profesional.

e) Informedeaceptaciondelcandidato por partedelcentroreceptor,
asi como de la duracion de la estancia y el plan de trabajo.

f) Informe cientifico sobre el centro investigador o grupo de trabajo
en el que se piensa realizar la estancia. Maximo: dos folios.

g) Dos avales de dos socios de la AEHH que hayan tenido contacto
académico o profesional con el candidato, apoyando su
proyecto.

h) Declaracion de otras ayudas a la investigacion previstas durante
el periodo de la beca, indicando la cantidad neta mensual y |a
procedencia.
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La falta de cualquiera de estos documentos dara lugar a la
exclusion de la solicitud.

Se debera enviar el original y una copia electronica de la
documentacion.

7. Seleccion de candidatos

e La seleccion sera realizada por una comision cientifica designada
por el Patronato de la Fundacion Espanola de Hematologia y
Hemoterapia.

e los candidatos podran ser convocados para una entrevista
personal.

e | a decision adoptada por la comision cientifica sera inapelable.

8. Solicitud de prérroga

La solicitud de prorroga debera presentarse a la FEHH antes de
cumplirse los 9 primeros meses de disfrute de la beca. Para ello,
los becarios deberan enviar, junto con la solicitud de prorroga, una
memoria relativa a la labor realizada y el proyecto a desarrollar
en el caso de serles concedida dicha prorroga, acompanada de un
informe del director del centro receptor.

9. Obligaciones de los becarios

e Cumplir las distintas etapas del plan de investigacion
presentado.

e Presentar antes del 30 de septiembre del ano de disfrute de la
beca una memoria sobre la evolucion del proyecto.

e Presentar una memoria sobre el trabajo realizadoy sus resultados
al final del periodo de disfrute de la beca. Maximo: 1.000
palabras.

e Mencionar, en las publicaciones que se deriven del proyecto, la
ayuda recibida de la FEHH.

10. Composicion del Jurado

Sera determinada por el Patronato de la FEHH. Los dos elementos
fundamentales para la evaluacion seran el curriculum vitae del
candidato y la memoria del proyecto de investigacion.

11. Fecha de la adjudicacion

La fecha de adjudicacion de las tres becas se hara publica durante
la cena del Congreso Nacional de la AEHH que se celebrara el mes
de octubre en Murcia.
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Las solicitudes deben dirigirse a:
Fundacion Espanola de Hematologia y Hemoterapia
Grupo Accion Médica
c/ Balcells, 21-25, bajos, local 1
08024 Barcelona

Tfno.: 93 285 75 55 « Fax: 93 285 75 56
Correo-e: aehh@aehh.org




BOLSAS DE VIAJE PARA LA INCORP‘ORACIQI_\I DE
NUEVAS TECNOLOGIAS. FUNDACION ESPANOLA
DE HEMATOLOGIA Y HEMOTERAPIA

1. Objetivo

Las bolsas de viaje van dirigidas a médicos especialistas en Hemato-
logia y Hemoterapia, y a licenciados en Biologia, Farmacia, Quimica
o Veterinaria, miembros de la Asociacion Espanola de Hematologia
y Hemoterapia que deseen realizar una estancia de corta duracion
(entre 1y 3 meses) en otra institucion, espafiola o extranjera, para
la adquisicion de técnicas especificas, en el ambito de las areas que
conforman la especialidad.

2. Requisitos

Referentes al candidato

e Ser socio de la AEHH

e Estar ocupando una plaza remunerada en un servicio o laboratorio
de Hematologia-Hemoterapia o centro de transfusion.

Referentes al centro receptor del becario

Se valorara ser un centro espanol o extranjero de reconocida solven-
cia, con experiencia en el area de conocimiento en el que se aplicara
la técnica que incorporara el becario.

3. Plazo de solicitud
El plazo de presentacion de solicitudes permanecera abierto todo el
ano.

4. Duracion
La estancia podra oscilar entre unoy tres meses. En ninguna circuns-
tancia podra prorrogarse la estancia concedida.

5. Importe
El importe de las bolsas de viaje oscilara entre 1.500 y 4.500 euros,
dependiendo la dotacion econémica de la ubicacion del elegido. La
dotacion final a conceder sera decision de la Comision Cientifica ele-
gida por la FEHH a tal efecto.

El importe disponible para el ano 2008 por la FEHH para bolsas de
viaje es de 18.000 euros.




6. Documentacion

La solicitud debera ir acompanada de la documentacion que se enu-

mera a continuacion, ordenada e identificada con las letras que se

indican:

a) Fotocopia del DNI.

b) Curriculum vitae.

c) Justificacién detallada de la técnica a aprender, junto con los be-
neficios previsibles que pueden derivarse en su centro de trabajo
con la incorporacion de la nueva técnica. Maximo: dos folios.

d) Declaracion de la situacion profesional.

e) Informe de |a aceptacion del candidato por parte del centro recep-
tor, asi como de la duracion de la estancia y fechas previstas para
el desplazamiento.

f) Justificacion sobre el criterio de eleccion del centro elegido. Maxi-
mo: un folio.

g) Visto bueno del jefe de servicio o responsable de la unidad de pro-
cedencia.

h) Declaracion de otras ayudas a la investigacion previstas duran-
te ese periodo, indicando la cantidad neta mensual y la proce-
dencia.

La falta de cualquiera de estos documentos dara lugar a la exclu-
sion de la solicitud. Se debera enviar el original en papel y una copia
electronica de la documentacion, con una antelacion minima de un
mes a la realizacion de |a estancia.

7. Seleccion de candidatos

e La seleccion sera realizada por una comision cientifica designada
por el Patronato de la FEHH.

e Los candidatos podran ser convocados a una entrevista personal.

e L3 decision adoptada por la comision cientifica sera inapelable.

8. Obligaciones de los becarios

e El disfrute de la bolsa de viaje se iniciara en los siguientes 6 meses
de su concesion. En caso de no ser asi, se presentara la renuncia o
la justificacion razonada para solicitar su demora.

e Finalizada la estancia, en el plazo maximo de un mes, se entrega-
rd una memoria del trabajo realizado (maximo: 1.000 palabras),
asi como el informe del director del centro receptor en el que se
detalle la labor desarrollada.

9. Composicion del comité cientifico
Sera designado por el Patronato de la FEHH.



10. Presentacion de solicitudes y fechas de adjudicacion

e Dado que el plazo de presentacion de solicitudes esta abierto du-
rante todo el ano, se realizaran cuatro resoluciones: 30 de marzo,
30 de junio, 30 de septiembre y 30 de diciembre.

e La resolucion se comunicara directamente a los solicitantes.

Las solicitudes deben dirigirse a:
Fundacion Espanola de Hematologia y Hemoterapia
Grupo Accion Médica
c/ Balcells, 21-25, bajos, local 1
08024 Barcelona

Tfno.: 93 285 75 55 « Fax: 93 285 75 56
Correo-e: aehh@aehh.org
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BOLSAS DE VIAJE PARA AMPLIACION

DE FORMACION DE RESIDENTES. 3
FUNDACION ESPANOLA DE HEMATOLOGIA
Y HEMOTERAPIA

1. Objetivo

Las bolsas de viaje van dirigidas a médicos residentes de Hema-
tologia y Hemoterapia, miembros de la Asociacion Espanola de
Hematologia y Hemoterapia que deseen realizar una estancia de
corta duracion (entre 1y 3 meses) en otra institucion, espafola o
extranjera, para incrementar su formacion en el ambito de alguna
de las areas que conforman la especialidad.

2. Requisitos

Referentes del candidato

e Ser socio de la AEHH.

e Estar ocupando una plaza de residente de Hematologia y
Hemoterapia de 3. 0 4.° ano, en un hospital docente espanol.

Referentes al centro receptor del becario
Ser un centro espanol o extranjero de reconocida solvencia, con ex-
periencia en el area de la especialidad solicitada por el becario.

3. Plazo de solicitud
El plazo de presentacion de solicitudes permanecera abierto todo
el ano.

4. Duracion
La estancia podra oscilar entre 1y 3 meses. En ninguna circunstan-
cia podra prorrogarse la estancia concedida.

5. Importe
El importe de las bolsas de viaje oscilara entre 1.500 y 4.500 euros.
La dotacion final a conceder sera decision de la comision cientifica
elegida por la FEHH a tal efecto. El importe disponible para el ano
2008 para estas bolsas de viaje es de 18.000 euros.

El 80% del importe total de la ayuda se entregara en el momento
de la concesiony el 20% una vez recibida la memoria de la estancia
realizada.



6. Documentacion

La solicitud debera ir acompanada de la documentacion que se

enumera a continuacion, ordenada e identificada con la letras que

se indican:

a) Fotocopia del DNI.

b) Curriculum vitae.

c) Explicacion detallada de la formacion a realizar.

d) Declaracion de la situacion profesional.

e) Informe de aceptacion del candidato por parte del centro recep-
tor,asi como de la duracion de la estancia y fechas previstas para
el desplazamiento.

f) Justificacion sobre el criterio de eleccién del centro escogido.
Maximo: un folio.

g) Visto bueno del jefe de servicio o responsable del tutor de resi-
dentes del centro.

h) Declaracion de otras ayudas a la investigacion previstas duran-
te ese periodo, indicando la cantidad neta mensual y la proce-
dencia.

i) Declaracién de ser socio de la AEHH.

La falta de cualquiera de estos documentos dara lugar a la exclu-
sion de la solicitud.

7. Seleccion de candidatos

e La seleccion sera realizada por una comision cientifica designada
por el Patronato de la FEHH.

e Los candidatos podran ser convocados a una entrevista personal.

e La decision adoptada por la comision cientifica sera inapelable.

8. Obligaciones de los becarios

e El disfrute de la bolsa de viaje se iniciara en los siguientes 6 meses
de su concesion. En caso de no ser asi, se presentara la renuncia o
la justificacion razonada para solicitar su demora.

e Finalizada la estancia, en el plazo maximo de un mes, se entrega-
rd una memoria del trabajo realizado (maximo: 1.000 palabras),
asi como el informe del director del centro receptor en el que se
detalle la labor desarrollada.

9. Composicion del Comité Cientifico
Sera designado por el Patronato de la FEHH.

10. Presentacion de solicitudes y fechas de adjudicacion

e Dado que el plazo de presentacion de solicitudes esta abierto du-
rante todo el ano, se realizaran cuatro resoluciones: 31 de marzo,
30 de junio, 30 de septiembre y 31 de diciembre.

e La resolucion se realizara directamente a los solicitantes.




Becas'y premios
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Las solicitudes deben dirigirse a:
Fundacion Espanola de Hematologia y Hemoterapia
Grupo Accion Médica
c/ Balcells, 21-25, bajos, local 1
08024 Barcelona

Tfno.: 93 285 75 55 « Fax: 93 285 75 56
Correo-e: aehh@aehh.org




AYUDAS PARA FORMACION CONTINUADA DE MEDICOS
HEMATOLOGOS DE HOSPITALES COMARCALES.
FUNDACION ESPANOLA DE HEMATOLOGIA

Y HEMOTERAPIA

1. Objetivo

Las ayudas para formacion continuada van dirigidas a médicos es-
pecialistas en Hematologia y Hemoterapia que desarrollan su ac-
tividad asistencial en hospitales comarcales, que deseen realizar
una estancia de corta duracion (1 o 2 meses) en otra institucion
hospitalaria de mayor nivel asistencial, con el objetivo de mante-
ner al dia conocimientos de algunas de las areas que conforman
la especialidad.

2. Requisitos

Referentes del candidato

e Ser socio de la AEHH.

e Estar ocupando una plaza remunerada en un servicio de hemato-
logia o laboratorio de un hospital comarcal.

Referentes al centro receptor del becario
Ser un centro espanol acreditado para la docencia de posgrado.

3. Plazo de solicitud
El plazo de presentacion de solicitudes permanecera abierto todo
el ano.

4. Duracion
La estancia podra oscilar entre 1y 2 meses. En ninguna circunstan-
cia podra prorrogarse la estancia concedida.

5. Importe.

e Elimporte de las ayudas oscilara entre 1.200y 2.400 euros,depen-
diendo la dotacion econdmica de la ubicacion del centro elegido.
En su caso, dicho importe podra ser aumentado hasta equiparar-
lo al salario asignado al sustituto del solicitante de la ayuda.

e Estas ayudas seran compatibles con el sueldo de la institucion
hospitalaria.

e La dotacion final a conceder sera decision de la Comision Cienti-
fica elegida por la FEHH a tal efecto.
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e El importe disponible para el ano 2008 por la FEHH destinada a
Ayudas de Formacion Continuada para Médicos Hematologos de
Hospitales Comarcales es de 18.000 euros.

6. Documentacién

La solicitud debera ir acompanada de la documentacion que se

enumera a continuacion, ordenada e identificada con las letras

que se indican:

a) Fotocopia del DNI.

b) Curriculum vitae.

c) Justificacion y objetivos a cumplir durante el periodo solicitado.
Maximo: dos folios.

d) Declaracion de la situacion profesional.

e) Informe de aceptacién del candidato por parte del centro recep-
tor,asi como de la duracion de la estancia y fechas previstas para
el desplazamiento.

f) Justificacion sobre el criterio de elecciéon del centro elegido. Maxi-
mo: un folio.

g) Visto bueno del jefe de servicio o responsable de la unidad de
procedencia.

La falta de cualquiera de estos documentos dara lugar a la exclu-
sion de la solicitud.

Se debera enviar el original en papel y una copia electronica de la
documentacion.

7- Seleccion de candidatos

e La seleccion sera realizada por una comision cientifica designada
por el Patronato de la FEHH.

e Los candidatos podran ser convocados a una entrevista personal.

e L3 decision adoptada por la comision cientifica sera inapelable.

8. Obligaciones de los beneficiarios de las ayudas

e El disfrute de las ayudas se iniciara en los siguientes 6 meses de
su concesion. En caso de no ser asi, se presentara la renuncia o la
justificacion razonada para solicitar su demora.

e Finalizada la estancia, en el plazo maximo de un mes, se entrega-
rd una memoria del trabajo realizado (maximo: 1.000 palabras),
asi como el informe del director del centro receptor en el que se
detalle la labor desarrollada.

9. Composicion del Comité Cientifico
Sera designado por el Patronato de la FEHH.



10. Presentacion de solicitudes y fechas de adjudicacion

e Dado que el plazo de presentacion de solicitudes esta abierto du-
rante todo el ano, se realizaran cuatro resoluciones: 30 de marzo,
30 de junio, 30 de septiembre y 30 de diciembre.

e La resolucion se comunicara directamente a los solicitantes.

Las solicitudes deben dirigirse a:
Fundacion Espanola de Hematologia y Hemoterapia
Grupo Accion Médica
c/ Balcells, 21-25, bajos, local 1
08024 Barcelona

Tfno.:93 285 75 55 « Fax: 93 285 75 56
Correo-e: aehh@aehh.org
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PREMIO FEHH ASTRA ZENECA 2008

1. Dotacion
4.000 euros.

2. Tema

Mejor articulo publicado en la seccion Original Articles de la revis-
ta Haematologica durante el periodo comprendido entre julio de
2007y junio de 2008.

3. Bases

e Los autores de los trabajos que opten al premio deberan ser mé-
dicos especialistas en Hematologia y Hemoterapia, o en periodo
de formacion de esta especialidad, con la condicion de que sus
autores, o como minimo la mitad de los firmantes, sean miem-
bros de la AEHH.

e La entrega del Premio se realizara en la cena de clausura de la
L Reunion Nacional de la AEHH que se celebrara en Murcia.

Jurado

e E| Jurado estara constituido por tres miembros nombrados por
el Patronato de la FEHH y un representante de Astra Zeneca con
vOz, pero sin voto.

e E| Jurado se reunira y dictara resolucion, antes del 15 de octubre
de 2008.

e E| Premio, si el Jurado lo estima oportuno, podra ser declarado
desierto, en cuyo caso, el importe se reservara para la siguiente
convocatoria.

e Las decisiones del Jurado se consideran inapelables.



PREMIO CONJUNTO DE LA EUNDACI()N

ESPANOLA DE HEMATOLOGIA Y HEMOTERAPIA

Y LA FUNDACION ESPANOLA DE TROMBOSIS Y
HEMOSTASIA, A LA MEJOR COMUNICACION
PRESENTADA A LA REUNION NACIONAL

DE LA AEHH Y AL CONGRESO NACIONAL DE LA SETH

1. Candidatos

Comunicaciones elegidas por el Comité de Seleccion de |la Reunion
Nacional de la AEHH y del Congreso Nacional de la SETH, entre to-
das las presentadas para ser expuestas en la Sesion Plenaria y que
hayan sido realizadas por un miembro de la AEHH o de la SETH en
un hospital espanol.

2. Dotacion
El importe del premio es de 3.000 euros (un mismo trabajo sélo
puede optar a un premio).

3. Constitucion del Jurado y entrega del Premio

e E| Jurado estara compuesto por el presidente de la AEHH, el presi-
dentede la SETH y el presidente y vicepresidente del Comité Cien-
tifico de la Reunion Nacional de la AEHH y del Congreso Nacional
de la SETH.

e Este Premio no podra ser declarado desierto.

e Tras la presentacion de las ocho comunicaciones en la Sesion Ple-
naria, el Jurado por votacion concedera el premio a la que consi-
dere de mayor relevancia cientifica.

e Se entregara el premio al primer firmante de la comunicacion se-
leccionada durante la cena de clausura de la Reunion Nacional de
la AEHH y del Congreso Nacional de la SETH.




204

}\H “m:‘-?x \‘\\:\R“' 1‘-:‘“‘-1.11,. - %

BECA DE LA FUNDACION ESPANOLA DE TROMBOSIS
Y HEMOSTASIA PARA MIEMBROS DE LA SETH

PARA FORMACION EN TROMBOSIS Y HEMOSTASIA
(BecARIO DE LA FETH)

1. Objetivo
La Fundacion Espanola de Trombosis y Hemostasia convoca una
beca personal para realizar un proyecto de investigacion en un
centro nacional o extranjero sobre un tema relacionado con la
hemostasia.

2. Requisitos

e Los candidatos deben ser miembros de la SETH, menores de 35
anos, que en el periodo de disfrute de la beca no tengan ninguna
otra remuneracion fija.

e El centro receptor debe acreditar experiencia en el campo elegido
por el becario.

e Las personas premiadas con esta beca en dos convocatorias con-
secutivas anteriores (2006 y 2007) no podran solicitarlo por ter-
cera vez en la presente convocatoria.

3. Plazo de solicitud
La fecha limite de solicitud es el 5 de septiembre de 2008.

4. Duracion
El periodo de disfrute de la beca sera de 1ano.

5. Dotacion
El importe de |a beca sera de 12.000 euros.

6. Documentacion
La solicitud debera ir acompanada de la documentacion siguiente:
1. Curriculum vitae detallado del candidato
2. Memoria del proyecto, que debe incluir los siguientes aparta-
dos:
« Titulo y resumen del proyecto.
« Introduccién (antecedentes y estado actual del tema, con bi-
bliografia mas relevante).
- Hipotesis.
« Objetivos.
+ Material y métodos.
« Plan de trabajo.
« Utilidad practica de los resultados.
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- Experiencia sobre el tema del centro receptor o grupo de traba-
joen donde se desea realizar la estancia y relacion de las publi-
caciones mas relevantes del grupo en los ultimos 5 anos.

- Medios disponibles para la realizacion del proyecto.

3.Carta de aceptacion del centro receptor o grupo de trabajo en
donde se vaya a realizar el proyecto.

7. Valoracion de los candidatos

e La valoracion sera realizada por una comision cientifica designa-
da por la Junta Directiva de la SETH.

e Los candidatos podran ser convocados a una entrevista.

e L3 Comision podra declarar desierta la beca. Las decisiones de |a
Comision responderan a criterios de independencia, objetividad
y se consideraran inapelables.

e Para su concesion se valorara el curriculum vitae del candidato y
la calidad cientifica del proyecto, su originalidad y viabilidad, es-
pecialmente la adecuacion de los medios y experiencia del servi-
cio a las necesidades del proyecto.

8. Obligaciones del becario

e Cumplir las distintas etapas del plan de investigacion pre-
sentado.

e Presentar una memoria sobre el trabajo realizado y sus resulta-
dos en un plazo inferior a 3 meses a partir del final del periodo de
disfrute de la beca.

e Mencionar en las publicaciones que se deriven del proyec-
to la ayuda recibida de la Fundacion Espanola de Trombosis y
Hemostasia.

9. Seguimiento del desarrollo del proyecto
La SETH se reserva el derecho de realizar un seguimiento del desa-
rrollo del proyecto galardonado.

10. Fecha de adjudicacion

La adjudicacion se realizara durante el XXIV Congreso Nacional de
la SETH y L Reunién Nacional de la AEHH (Murcia, 23-25 de octubre
de 2008).

11. Solicitudes
Las solicitudes deben enviarse por correo electronico a:

secretariatecnica@seth.es




El correo electronico debe contener toda la documentaciéon como
documentos adjuntos en formato pdf. Las solicitudes que no cum-
plan este requisito seran rechazadas. El nombre de cada uno de
los archivos debe comenzar con el primer apellido del solicitante,
seguido de una abreviatura del tipo de informacion que contiene y
del premio solicitado (p. ej., Smith_cartaacept Becario).

Asimismo, el correo electronico debe incluir un escrito en el que
se haga constar que se presenta para optar a la “Beca de la Fun-
dacion Espanola de Trombosis y Hemostasia para miembros de
la SETH para formacién en Trombosis y Hemostasia (becario de la
FETH)”,y en el que se refleje el nombre y lugar de trabajo de todos
los miembros del equipo investigador.



PREMIO ANTONIO LOPEZ BORRASCA

PARA PROYECTOS DE INVESTIGACION BASICA

O CLINICA RELACIONADOS CON LA HEMOSTASIA.
CON EL PATROCINIO DE NOVO NORDISK PHARMA

1. Objetivo

La Sociedad Espanola de Trombosis y Hemostasia, a través de la
Fundacion Espanola de Trombosis y Hemostasia,y con el patrocinio
de Novo Nordisk Pharma, S. A, convoca un premio de investigacion
basica o clinica relacionada con la hemostasia, dotado con 12.000
euros.

2. Requisitos

e Proyectos sobre hemostasia, cuyos firmantes sean profesionales
relacionados con la hemostasia, con la condicion de que al menos
uno de los tres primeros firmantes sea miembro de la SETH.

e Podran optar al Premio aquellos proyectos de investigacion origi-
nales o en curso, siempre que no hayan sido subvencionados en
su totalidad por otra ayuda de Investigacion.

e Las personas que hayan obtenido este Premio en las dos convoca-
torias consecutivas anteriores (2006 y 2007) no podran solicitar-
lo por tercera vez en la presente convocatoria.

3. Plazo de solicitud
La fecha limite de solicitud es el 5 de septiembre de 2008.

4. Duracion
La duracion del Proyecto sera de un ano desde la fecha de su
concesion.

5. Dotacion
El importe del Premio sera de 12.000 euros.

6. Documentacion
La Solicitud debera ir acompanada de la documentacion siguiente:
1. Curriculum vitae detallado de los componentes del equipo inves-
tigador.
2. Memoria del proyecto que debe incluir los siguientes apartados:
« Titulo y resumen del proyecto.
- Introduccién (antecedentes y estado actual del tema, con bi-
bliografia mas relevante).
- Hipotesis.
+ Objetivos.
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- Material y métodos.

- Plan de trabajo.

« Utilidad practica de los resultados.

- Experiencia sobre el tema del grupo de trabajo en donde se de-
sea realizar el Proyecto y relacion de las publicaciones mas rele-
vantes del grupo en los dltimos cinco anos.

« Medios disponibles para la realizacion del Proyecto.

7. Valoracion

e Lavaloracion serarealizada por una comision cientifica designada
por la Junta Directiva de la SETH. En el Jurado habra un miembro
designado por Novo Nordisk Pharma, S. A., con voz pero sin voto.

e L3 Comision podra declarar desierto el Premio cuando considere
que los proyectos presentados no reunen calidad suficiente. Las
decisiones de la Comision responderan a criterios de indepen-
dencia, objetividad y se consideraran inapelables.

e Para su concesion se valorara la calidad cientifica del Proyecto,
su originalidad y viabilidad, especialmente |la adecuacion de los
medios y experiencia del equipo investigador.

8. Seguimiento del desarrollo del Proyecto
La SETH se reserva el derecho de realizar un seguimiento del desa-
rrollo del proyecto galardonado.

9. Comunicacion de resultados

Los autores se comprometen a presentar al menos una comunica-
cion en el Congreso Nacional de la SETH del ano 2009 o del 2010,
haciendo constar la mencion de este Premio. Los autores a los que
ha sido concedida la ayuda se comprometen a presentar una me-
moria final del proyecto dentro del primer trimestre del ano 2010.
Los solicitantes se comprometen a hacer constar la ayuda recibida
en todas las publicaciones que se deriven del proyecto.

10. Fecha de adjudicacion

La adjudicacion sera durante la L Reunion Nacional de la AEHH y
XXIV Congreso Nacional de la SETH (Murcia, 23-25 de octubre de
2008).

11. Solicitudes
Las solicitudes deben dirigirse por correo electronico a la Secretaria
de la SETH:

secretariatecnica@seth.es



El correo electronico debe contener toda la documentacién como
documentos adjuntos en formato pdf. Las solicitudes que no cum-
plan este requisito seran rechazadas. El nombre de cada uno de
los archivos debe comenzar con el primer apellido del solicitante
seguido de una abreviatura del tipo de informacion que contieney
del premio solicitado (p. ej., Smith_memoria_LBorrasca).

Las solicitudes deben acompanarse de un escrito en el que se
haga constar que se presenta para optar al “Premio Antonio Lopez
Borrasca de la SETH y la FETH en colaboracion con Laboratorios
Novo Nordisk Pharma para proyectos de investigacion basica o cli-
nica relacionados con la hemostasia”,y en el que conste el nombre
y lugar de trabajo de todos los miembros del equipo investigador.
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PREMIO DE LA SETH Y LA FETH, CON LA COLABORACION
DE IZASA, AL MEJOR ARTICULO PUBLICADO
SOBRE TROMBOSIS Y HEMOSTASIA

1. Objetivo

La Sociedad Espanola de Trombosis y Hemostasia y la Fundacion
Espanola de Trombosis y Hemostasia en colaboracion con Iza-
sa, S. A, convocan un Premio de Investigacion sobre Trombosis y
Hemostasia dotado con 3.000 euros para el mejor articulo publica-
do durante el periodo del 1 de julio de 2006 al 30 de junio de 2007
sobre un tema relacionado con la trombosis y hemostasia.

2. Requisitos

e Trabajos de investigacion relacionados con la trombosis y he-
mostasia.

e Los trabajos deben haberse publicado de forma impresa o en la
pagina web de la revista en version definitiva durante el periodo
1de julio de 2007 al 30 de junio de 2008.

e Al menos uno de los tres primeros firmantes y el autor de corres-
pondencia sean miembros de la SETH.

e Debe ser un trabajo original y realizado en Espana.

e Un mismo trabajo solamente puede presentarse en una ocasion
a este premio.

3. Plazo de solicitud
La fecha limite de solicitud es el 5 de septiembre de 2008.

4. Dotacion
El importe del premio sera de 3.000 euros.

5. Documentacion
Se enviara una separata del articulo en formato pdf.

6. Valoracion

e La valoracion sera realizada por una comision cientifica designa-
da por la Junta Directiva de la SETH. En el Jurado habra un miem-
bro designado por Izasa, S. A, con voz pero sin voto.

¢ La Comision podra declarar desierto el premio cuando considere
que los proyectos presentados no retnen calidad suficiente. Las
decisiones de la Comision responderan a criterios de indepen-
dencia, objetividad y se consideraran inapelables.

e Para su concesion se valorara la calidad cientifica del Proyecto y
su originalidad.
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7- Fecha de adjudicacion

La adjudicacion se realizara durante el XXIV Congreso Nacional de
la SETH y L Reunion Nacional de la AEHH (Murcia, 23-25 de octubre
de 2008).

8. Solicitudes
Las solicitudes deben dirigirse por correo electronico a la Secretaria
de la SETH:

secretariatecnica@seth.es.

El correo electronico debe contener toda la documentacion como
documentos adjuntos en formato pdf. Las solicitudes que no cum-
plan este requisito seran rechazadas. El nombre de cada uno de
los archivos debe comenzar con el primer apellido del solicitante
seguido de una abreviatura del tipo de informacion que contieney
del premio solicitado (p. ej., Smith_articulo_mejorarticulo).

Las solicitudes deben acompanarse de un escrito en el que se
haga constar que se presenta para optar al “Premio de la SETH y
la FETH al mejor articulo publicado sobre Trombosis y Hemostasia
con la colaboracion de Izasa, S. A",y en el que conste el nombre y
lugar de trabajo de todos los miembros firmantes del articulo.
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AYUDAS DE LA FUNDACION ESPANOLA DE TROMBOSIS
Y HEMOSTASIA PARA MIEMBROS DE LA SETH PARA
ASISTENCIA A CONGRESOS O EVENTOS RELACIONADOS
CON LA TROMBOSIS Y HEMOSTASIA

1. Objetivo

La Fundacion Espanola de Trombosis y Hemostasia convoca bolsas
de viaje para asistencia a congresos o eventos relacionados con la
Trombosis y Hemostasia para miembros de la SETH, que se cele-
bren durante el ano 2008 y siempre que se presente un trabajo
original.

2. Requisitos
Miembros de la SETH, menores de 35 anos.

3. Plazo de solicitud
La fecha limite de solicitud es el 5 de septiembre de 2008.

4. Dotacion

Las bolsas de viaje tienen una cuantia total de 6.000 euros. El im-
porte de cada una de las bolsas de viaje dependera del lugar de
celebracion del evento.

5. Documentacion

La solicitud debera ir acompanada de la documentacion siguiente:

1. Curriculum vitae detallado del candidato.

2.Resumen de la comunicacion a presentar o copia de la comuni-
cacion presentada.

3.Justificante de la aceptacion de la misma o compromiso de que
se enviara antes de la entrega del importe de la bolsa de viaje.

4. Certificado acreditativo de la asistencia y participacion o com-
promiso de que se enviara antes de la entrega del importe de la
bolsa de viaje.

5. Justificante del desplazamiento o compromiso de que se enviara
antes de la entrega del importe de la bolsa de viaje.

6. Valoracion

e La valoracion sera realizada por una comision cientifica designa-
da por laJunta Directiva de la SETH.

e La decision adoptada sera inapelable.

e La Comision podra declarar total o parcialmente desiertas las bol-
sas de viaje. Las decisiones de la Comision responderan a criterios
de independencia y objetividad, y se consideraran inapelables.



Para su concesion se valorara el curriculum vitae del candidato,
la relevancia cientifica del evento y la calidad de la actividad que
se propone.

7- Fecha de adjudicacion

La adjudicacion se realizara durante el XXIV Congreso Nacional de
la SETH y L Reunion Nacional de la AEHH (Murcia, 23-25 de octubre
de 2008).

8. Abono de las ayudas

Para el abono de la bolsa de viaje se precisara:

1. Certificado acreditativo de |a asistencia y participacion.
2. Justificacion del desplazamiento.

3. Copia de la comunicacion presentada.

9. Solicitudes
Las solicitudes deben dirigirse por correo electronico a la Secretaria
de la SETH:

secretariatecnica@seth.es

El correo electronico debe contener toda la documentacion como
documentos adjuntos en formato pdf. Las solicitudes que no cum-
plan este requisito seran rechazadas. El nombre de cada uno de
los archivos debe comenzar con el primer apellido del solicitante
seguido de una abreviatura del tipo de informacion que contiene
y del premio solicitado (p. ej., Smith_CV_bolsaviaje; smith_resu-
men_bolsaviaje).

Las solicitudes deben acompanarse de un escrito en el que se
haga constar que se presentan para optar a las “Ayudas de la Fun-
dacion Espanola de Trombosis y Hemostasia a Miembros de la
SETH para asistencia a congresos o eventos relacionados con la
trombosis y hemostasia”, y en el que conste el nombre y lugar de
trabajo del solicitante.




BECA DE LA FUNDACION ESPANOLA DE TROMBOSIS

Y HEMOSTASIA PARA PROYECTOS DE INVESTIGACION
BASICA O CLINICA RELACIONADOS CON LA FIBRINOLISIS,
CON LA COLABORACION DE ROCHE DIAGNOSTICS

1. Objetivo

La Fundacion Espanola de Trombosis y Hemostasia, en colabora-
cion con Roche Diagnostics, S. L., convoca una beca de investigacion
basica o clinica relacionada con la fibrinolisis.

2. Requisitos

e Proyectos de Investigacion sobre fibrinolisis, con la condicion de
que al menos uno de los tres primeros firmantes de la solicitud sea
miembro de la Sociedad Espanola de Trombosis y Hemostasia.

e Podran optar a la beca Roche aquellos proyectos de investigacion
originales o en curso, siempre que no hayan sido subvencionados
en su totalidad por otra ayuda de investigacion.

3. Plazo de solicitud
La fecha limite de solicitud es el 5 de septiembre de 2008.

4. Duracion
El periodo de disfrute de la beca sera de 1ano.

5. Dotacion
El importe de |a beca sera de 5.000 euros.

6. Documentacion
La solicitud debera ir acompanada de la documentacion siguiente:
1. Curriculum vitae detallado del equipo investigador.
2. Memoria del proyecto, que debe incluir los siguientes apartados:
« Titulo y resumen del proyecto.
« Introduccién (antecedentes y estado actual del tema, con bi-
bliografia mas relevante).
- Hipotesis.
+ Objetivos.
+ Material y métodos.
« Plan de trabajo.
« Utilidad practica de los resultados.
- Experiencia sobre el tema del equipo investigador.
+ Medios disponibles para la realizacion del proyecto.



7. Valoracion

e La seleccion y valoracion del proyecto seran realizadas por una
comision cientifica designada por la Junta Directiva de la SETH.
EnelJurado habra un miembro designado por Roche Diagnostics,
S. L., con voz pero sin voto.

e La Comision podra declarar desierta la beca cuando considere
que los proyectos presentados no retnen los requisitos suficien-
tes, acumulandose el importe del mismo para el ano siguiente.
Las decisiones de la Comision responderan a criterios de indepen-
dencia, objetividad y se consideraran inapelables.

e Para su concesion se valorara la calidad cientifica del Proyecto,
su originalidad y viabilidad, y especialmente la adecuacion de los
medios y experiencia del equipo investigador.

8. Seguimiento del Proyecto

La SETH realizara un seguimiento del desarrollo del Proyecto ga-
lardonado. En caso de incumplimiento por parte de los autores de
alguna de las bases de esta convocatoria, la SETH se reserva el de-
recho de reclamar a los perceptores de la beca la devolucion de la
beca.

9. Comunicacion de resultados y publicacion

Los autores se comprometen a presentar al menos una comuni-
cacion en el Congreso Nacional de la SETH del ano 2009 o 2010,
haciendo constar la mencion de esta beca. Los autores a los que
les ha sido concedida la ayuda se comprometen a presentar una
memoria final del Proyecto en el plazo inferior a 3 meses a partir
de la finalizacion del Congreso Nacional de la SETH-AEHH del ano
2009.

10. Fecha de adjudicacion

La adjudicacion se realizara durante el XXIV Congreso Nacional de
la SETH y L Reunién Nacional de la AEHH (Murcia, 23-25 de octubre
de 2008).




11. Solicitudes
Las solicitudes deben enviarse por correo electronico a:

secretariatecnica@seth.es

El correo electronico debe contener toda la documentacion como
documentos adjuntos en formato pdf. Las solicitudes que no cum-
plan este requisito seran rechazadas. El nombre de cada uno de
los archivos debe comenzar con el primer apellido del solicitante
seguido de una abreviatura del tipo de informacion que contieney
del premio solicitado (p. ej., Smith_CV_BecaRoche).

Las solicitudes deben acompanarse de un escrito en el que se
haga constar que se presenta para optar a la “Beca de |la Fundacion
Espanola de Trombosis y Hemostasia para Proyectos de Investiga-
cion basica o clinica relacionados con la fibrinolisis, con la colabora-
cion de Roche Diagnostics”, y en el que se refleje el nombre y lugar de
trabajo de todos los miembros del equipo investigador.



PREMIO DE LA SETH Y LA FETH, CON LA COLABORACION
DE LA REAL FUNDACION VICTORIA EUGENIA,

A LA MEJOR COMUNICACION ORAL SOBRE
COAGULOPATIAS CONGENITAS HEMORRAGICAS
PRESENTADA AL XXIV CONGRESO NACIONAL DE LA SETH

1. Objetivo

La Sociedad Espanola de Trombosis y Hemostasia y la Fundacion
Espanola de Trombosis y Hemostasia, en colaboracion con la Real
Fundacion Victoria Eugenia, convocan un premio a la mejor comu-
nicacion oral sobre coagulopatias congénitas hemorragicas pre-
sentada al XXIV Congreso Nacional de la SETH.

2. Requisitos

e Optaran al Premio todas las comunicaciones sobre coagulopatias
congénitas hemorragicas elegidas por el Comité Cientifico para
su presentacion oral en el XXIV Congreso Nacional de la SETH.

¢ Al menos dos de los tres primeros firmantes y el autor de corres-
pondencia deben ser miembros de la SETH.

3. Dotacion
El importe del premio sera de 600 euros.

4. Valoracion

e La valoracion sera realizada por una comision cientifica designa-
da por laJunta Directiva de la SETH.

e La Comision podra declarar desierto el premio cuando considere
que las comunicaciones presentadas no rednen calidad suficien-
te. Las decisiones de la Comision responderan a criterios de inde-
pendencia, objetividad y se consideraran inapelables.

5. Fecha de adjudicacion

La adjudicacion se realizara durante el XXIV Congreso Nacional de
la SETH y L Reunion Nacional de la AEHH (Murcia, 23-25 de octubre
de 2008).




aoaseaany

PREMIO CONFIHE PARA PROYECTOS DE INVESTIGACIQN E
INICIATIVAS DESTINADAS AL AVANCE Y LA INNOVACION EN
EL AREA DE LA HEMOFILIA, CON EL PATROCINIO DE BAXTER

1. Objetivo

La Sociedad Espanola de Trombosis y Hemostasia, a traves de la Fun-
dacion Espanola de Trombosis y Hemostasia, y con el patrocinio de
Baxter, convoca un premio para proyectos de investigacion e inicia-
tivas destinadas al avance y la innovacion en el area de la hemofilia,
dotado con 6.000 euros.

2. Requisitos

Proyectos e iniciativas sobre hemofilia que hayan sido presentados
para participar en el proyecto CONFIHE 2008,y que hayan sido acep-
tados y evaluados por su Comité Evaluador.

3. Dotacion
El importe del Premio sera de 6.000 euros.

4. Valoracion

e Todas las Iniciativas presentadas al proyecto CONFIHE seran incluidas
para su evaluacion. Dicha evaluacion sera realizada por una comision
cientifica designada por la Junta Directiva de la SETH. En el Jurado
habra un miembro designado por Baxter, con voz pero sin voto.

e La Comision podra declarar desierto el premio cuando considere que
los proyectos presentados no retinen calidad suficiente. Las decisio-
nes de la Comision responderan a criterios de independencia, objeti-
vidad y se consideraran inapelables.

e Para su concesion se valorara la calidad cientifica del proyecto, su
originalidad y viabilidad, especialmente la adecuacion de los medios
y experiencia del equipo investigador.

5. Seguimiento del desarrollo del proyecto
La SETH se reserva el derecho de realizar un seguimiento del desarro-
llo del proyecto galardonado.

6. Comunicacion de resultados

Los autores se comprometen a presentar al menos una comunicacion
en el Congreso Nacional de la SETH del ano 2010 o del 2011, haciendo
constar la mencion de este premio. Los autores a los que les haya sido
concedida la ayuda se comprometen a presentar una memoria final
del proyecto dentro del primer trimestre del ano 2011. Los solicitantes
se comprometen a hacer constar la ayuda recibida en todas las publi-
caciones que se deriven del proyecto.
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PLANO CENTRO DE CONGRESOS.
EDIFICIO B. PLANTA BAJA
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PLANO CENTRO DE CONGRESOS.
EDIFICIO B. PLANTA SOTANO
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PLANO CENTRO DE CONGRESOS.
EDIFICIO B. PLANTA 1.2

hocte

Con la colaboracion de ROCHE

Exposicidn de pdsters

Almuerzos de trabajo
Almuerzos de trabajo

|
N |
| ||




eecececscscecscecececececesecenes

eecececeseceseceseseseseseseseses

sececececscececececesesesenes

£000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000




eecececececesececesesesesesesese

eecececececesesesesesesesesesene

secececececeseseseceseseses

eecececececesesesesesesesesesese

0000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000




L T e R

i L bl Tl T e N TR T -
rq'. 2" ) J'} \ﬂ“‘%‘cmh y

......................................................................................................................




LI REUNIN

IV CONORESD

.‘."

T.
II
(R

.4 ,,..: i
— i “h}

k.






	01. Comites.Inf.General08
	02. Prog. científico08-1
	03. Prog.científico08-2
	04. Posters
	04.1 Publicación
	05. Simposios satélites
	06. Becas y premios copia
	Contra



