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Resumen
Objetivo:  El  linfoma  de  Hodgkin  (LH)  tiene  en  los  Estados  Unidos  una  incidencia  estandarizada
por edad  de  5,3  casos  por  cada  100.000  habitantes  y  una  tasa  de  curación  que  supera  90%  de  los
casos. Su  pronóstico  depende  de  múltiples  factores  siendo  los  más  relevantes:  etapa,  tipo  his-
tológico e  índices  pronósticos.  Se  decidió  caracterizar  y  evaluar  los  resultados  de  supervivencia
de pacientes  con  LH  tratados  en  el  Instituto  Nacional  de  Cancerología.
Pacientes  y  métodos:  Se  realizó  una  cohorte  histórica  de  pacientes  menores  de  19  años  con
diagnóstico  de  LH  entre  el  1  de  enero  de  2000  y  31  de  diciembre  de  2005,  tratados  en  el
Instituto Nacional  de  Cancerología,  con  énfasis  en  sus  características  demográficas,  clínicas,
histopatológicas  y  de  laboratorio.  Se  hizo  análisis  estadístico  descriptivo  y  de  supervivencia  de
Kaplan-Meier  utilizando  la  prueba  Log-rank  para  comparación  de  curvas.  Se  consideró  estadís-
ticamente  significativo  un  valor  de  p  <  0,05.
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Resultados:  La  mediana  de  seguimiento  fue  de  5  años  (rango:  19  meses  ---  11,6  años),  la  super-
vivencia global  y  libre  de  enfermedad  a  5  años  fue  del  95%  y  83%,  respectivamente.
Conclusión:  La  aplicación  del  protocolo  OEPA/COPE  en  el  Instituto  Nacional  de  Cancerología
tuvo un  buen  resultado  reflejado  en  la  supervivencia  global  y  libre  de  enfermedad  superior  al
80%.
© 2015  Instituto  Nacional  de  Cancerología.  Publicado  por  Elsevier  España,  S.L.U.  Todos  los
derechos reservados.
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Replacing  procarbazine  with  etoposide  in  a  new  OEPA/COPE  treatment  scheme  in
children  and  adolescents  with  Hodgkin  lymphoma:  An  evaluation  of  outcomes  in  the
National  Cancer  Institute

Abstract
Purpose:  Hodgkin’s  lymphoma  (HL)  has  an  age-standardised  incidence  of  5.3  cases  per  100,000
population,  and  a  cure  rate  of  over  90%  of  cases.  The  prognosis  depends  on  multiple  factors,
the most  relevant  being:  stage,  histological  type  and  prognostic  indices.  It  was  decided  to
characterise  and  evaluate  survival  outcomes  of  patients  treated  with  HL  in  the  National  Cancer
Institute.
Patients and  methods:  A  retrospective  analysis  was  performed  on  a  cohort  of  patients  younger
than 19  years  diagnosed  with  HL  between  January  1,  2000  and  December  31,  2005,  treated  in
the National  Cancer  Institute,  with  emphasis  on  their  demographic,  clinical,  histopathological,
and laboratory  characteristics.  A  descriptive  statistical  and  survival  analysis  was  performed
using the  Kaplan-Meier  log-rank  test.  A  P<.05  was  considered  statistically  significant.
Results:  The  mean  follow-up  time  was  5  years  (range:  19  months  ---  11.6  years),  and  overall  and
disease-free  survival  was  95%  and  83%,  respectively,  at  5  years.
Conclusion:  Implementation  of  an  OEPA/COPE  treatment  protocol  in  the  National  Cancer  Insti-
tute showed  good  results,  as  reflected  in  overall  and  disease  -free  survival,  exceeding  80%.
© 2015  Instituto  Nacional  de  Cancerología.  Published  by  Elsevier  España,  S.L.U.  All  rights  reser-
ved.

Introducción

Los  linfomas  malignos  (Hodgkin  y  no  Hodgkin)  constituyen  la
tercera  causa  de  cáncer  en  la  edad  pediátrica.  Estos  linfo-
mas  ocurren  aproximadamente  entre  el  10  y  el  12%  de  todos
los  cánceres  diagnosticados  antes  de  los  15  años  de  edad  y
en  un  15%  de  los  diagnosticados  antes  de  los  20  años1. En  los
Estados  Unidos  el  LH  representa  3%  de  los  cánceres  en  meno-
res  de  15  años  y  13%  en  adolescentes  entre  15  y  19  años1,2.
El  Registro  Poblacional  de  la  ciudad  de  Cali  (Colombia)  en
el  período  1994  -  2003  muestra  que  los  linfomas  son  el  14%
de  todas  las  neoplasias  con  una  tasa  de  incidencia  para  los
LH  de  6,6  casos  por  año/millón  en  menores  de  15  años,  y
con  una  tasa  de  mortalidad  por  linfoma  Hodgkin  de  0,5  en
niños  de  0-14  años  en  el  período  2005-2008,  según  los  datos
del  Departamento  Administrativo  Nacional  de  Estadísticas
de  Colombia  (DANE)3.

El  tratamiento  estándar  para  niños  y  adolescentes  incluye
frecuentemente  modalidades  de  tratamiento  al  combinar
quimioterapia  con  radioterapia  en  los  campos  comprome-
tidos,  con  lo  cual  se  ha  logrado  supervivencias  entre  85  y
100%  para  estadios  tempranos  de  la  enfermedad  y  aproxi-
madamente  60%  en  estadios  avanzados4.

En  la  clínica  de  oncología  pediátrica  del  Instituto  Nacio-
nal  de  Cancerología  de  Colombia  (INC),  con  el  propósito  de
reducir  los  efectos  secundarios  de  las  altas  dosis  de  radio-
terapia  en  campos  extensos  y  de  la  quimioterapia  MOPP

(mecloretamina,  vincristina,  prednisona  y  procarbazina),  se
utilizó  el  protocolo  de  tratamiento  OPPA/COPP  (vincristina,
prednisona,  procarbazina,  doxorrubicina,  ciclofosfamida)
más  radioterapia  en  campos  comprometidos  entre  1988
y  1998.  Este  protocolo,  aplicado  desde  1978  en  niños  y
adolescentes  en  Alemania  y  Austria  (German  Pediatric  Onco-
logy  Group) en  cinco  estudios  multicentricos  consecutivos
(HD-78,  HD-82,  HD-85,  HD-87  y  HD-90),  reportó  una  supervi-
vencia  libre  de  evento  a  nueve  años  de  seguimiento  de  98%
en  el  grupo  de  bajo  riesgo,  94%  en  el  grupo  de  riesgo  inter-
medio  y  86%  en  el  grupo  de  alto  riesgo5.  El  estudio  HD-90
desde  1990  en  un  intento  de  reducir  la  toxicidad  testicular
de  la  procarbazina,  la  reemplazó  por  etopósido  en  los  dos
primeros  ciclos  del  tratamiento  para  los  niños  y  adolescentes
de  sexo  masculino  (OEPA/COPP)6.

En  el  año  2000  como  consecuencia  del  desabasteci-
miento  de  la  procarbazina  en  el  país  y  con  el  antecedente
del  HD-90,  que  demostró  un  excelente  control  de  la
enfermedad,  no  hubo  diferencias  significativas  en  la  super-
vivencia  libre  de  evento  entre  los  niños  que  recibieron  el
esquema  OEPA/COPP  y  las  niñas  que  recibieron  el  trata-
miento  con  OPPA/COPP.  El  INC  inició  un  protocolo  novedoso
(OEPA/COPE)  donde  se  reemplaza  la  procarbazina  por  eto-
pósido  en  todos  los  ciclos  del  esquema  OPPA/COPP6.

El  objetivo  del  estudio  fue  caracterizar  y  evaluar  los
resultados  de  supervivencia  de  los  pacientes  con  LH  trata-
dos  en  el  INC  con  la  modificación  al  esquema  tradicional
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