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LEUCEMIA DE CELULAS PELUDAS

La leucemia de células peludas (LCP) es un sindrome linfoproliferativo infrecuente, en el cual una poblacion de células peludas con rasgos
fenotipicos y morfologicos tipicos infiltran la medula 6sea y el bazo. La LCP fue primeramente descrita por Bournocle y cols en 1958 con el nombre
de reticuloendoteliosis leucémica. La enfermedad fue redescubierta en los anos 70 y fue llamada leucemia de células peludas, por el aspecto
velloso de sus células. En 1980 se reconocié una variante de la LCP (LCP variante).

El equivalente normal (no maligno) de las células peludas es desconocido. En la mayoria de casos la LCP es de origen B, aunque se han descrito
algunos casos raros de LCP con marcadores T positivos.

La LCP es una enfermedad rara que representa unicamente el 2-4 % de todas las leucemias. La edad mediana al diagndéstico es alrededor de los 60

anos. La enfermedad predomina claramente en varones (5:1). La mayoria de los enfermos presentan sintomas secundarios a una pancitopenia
severa

Inmunofenotipicamente, las células peludas tienen Smilg, y son positivas para marcadores pan-B (p.ej., CD19, CD20, CD22); los marcadores mas
caracteristicos de la LCP son la positividad para CD11c, CD103 y CD25. El DBA44 es positivo en la LCP y generalmente negativo en la LLC y el
linfoma esplénico con linfocitos vellosos.




