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EDITORIAL

Medicina regenerativa y medicina del deporte,
una fructifera integracion: introduccidon y avances
en Cuba

Regenerative medicine and sports medicine, a successful
integration: introduction and advances in Cuba

En los dltimos afios se ha producido un extraordinario impulso de la medicina
regenerativa. Ella se sustenta en conductas usadas por el propio organismo para
reemplazar por células sanas a las células dafadas en determinados tejidos por
diversos procesos. Su objetivo es estimular o regenerar células, tejidos u érganos con
la finalidad de restaurar o establecer una funcién normal, y no se limita al empleo de
las células madre, pues también incluye la aplicacién de diversos factores solubles
que intervienen en varios procesos bioldgicos, la ingenieria de tejidos, tanto in vitro
como in vivo, y la terapia génica. De estos procederes, los que mas han avanzado son
la aplicaciéon de células madre adultas y el empleo de plaquetas y sus componentes,
teniendo en cuenta que estas Ultimas constituyen verdaderas bolsas biolégicas
repletas de multiples factores con capacidad regenerativa 2. Con la aplicacién de
estos métodos en el campo de la ortopedia y traumatologia ya se han obtenido
buenos resultados en lesiones osteomiotendinosas, entre ellas, fracturas Oseas,
quistes 6seos, pseudoartrosis, osteonecrosis, artropatias degenerativas y en los
desgarros musculares y tendinosos.

La similitud de algunas de estas alteraciones con las atendidas por los médicos del
deporte en atletas con lesiones secundarias a su entrenamiento o a su participacion
deportiva, ha hecho que estos procederes hayan creado buenas perspectivas en el
campo de la Medicina del Deporte, pues ellos podrian ser de gran beneficio en el
tratamiento de los deportistas lesionados®“. Hasta hace poco, el uso intramuscular de
las plaquetas estaba totalmente prohibido por las autoridades deportivas, que lo
consideraban una forma mas de dopaje, pero teniendo en cuenta que las inyecciones
de plaquetas con fines terapéuticos no violan el espiritu del deporte, en el 2011 se
elimind esta prohibicién. En la actualidad, el uso de las células madre con fines
terapéuticos tampoco esta incluido en la lista de prohibiciones de la Agencia Mundial
Antidopaje. Sin embargo, aunque el uso de células madre adultas ha sido efectivo en
lesiones ortopédicas, en los ultimos afios se ha incrementado el empleo de plaguetas
y sus componentes, pues es un procedimiento mas simple y que ha abierto buenas
perspectivas.
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Para dar los primeros pasos en Cuba para la aplicacion de estos novedosos métodos
en la Medicina del Deporte, se establecié un convenio entre el Instituto de Medicina
del Deporte y el Instituto de Hematologia e Inmunologia®, al que se sumd
posteriormente el Centro de Investigaciones Médico Quirdrgicas (CIMEQ).

Después de analizarse los posibles procederes regenerativos aplicables, se decidio6 el
uso local de plaquetas, basado en dos puntos principales: la facilidad para su
obtencién y administracion y los resultados favorables obtenidos en el tratamiento de
algunas de las lesiones que con frecuencia se pueden presentar, hecho que contribuyd
a simplificar el tratamiento de las lesiones deportivas. Algunas de estas lesiones, por
sus caracteristicas, se han calificado con términos especificos, tales como: hombro del
lanzador de béisbol, del nadador, del gimnasta, codo del lanzador de béisbol, del
golfista, del tenista, del gimnasta, dedo del basquetbolista, dedo en resorte del
esgrimista, espalda del ciclista, rodilla del saltador, tobillo y pie del futbolista®. En el
estudio inicial se usaron plaguetas autélogas, o sea, obtenidas del propio atleta
lesionado, que se lisaron con un método simple de congelacién-descongelacion,
empleado para convertirlas en un lisado plaquetario (LP) que aporta con mayor
celeridad que el tratamiento con plasma rico en plaquetas (PRP), los factores solubles
contenidos dentro de ellas.

Hasta el momento se han tratado 251 deportistas con algun tipo de lesién secundaria
a la practica de deportes. Los primeros 126 se trataron con LP, todos tratados
previamente con otras modalidades terapéuticas, entre ellas, fisioterapia, infiltracion
con esteroides, o ambos procederes. En estos atletas, la evolucion postaplicacion del
LP se compard con la que habian tenido con los tratamientos convencionales antes
recibidos y se evidencié una evolucién mas favorable tras el uso del LP. Ademas, se
compardé este grupo con otros deportistas con similares lesiones pero que solo se
trataron con procederes convencionales, como la infiltracidén con esteroides y uso de
anestésicos locales, y se pudo comprobar la mejor evolucién de los casos que
recibieron el LP.

En una etapa posterior los deportistas se comenzaron a tratar con otro método que
consiste en obtener las plaguetas autélogas mediante tromboféresis y afiadirles
cloruro de calcio para su activacion®’. Este método permite obtener el componente
plaquetario de forma mas rapida, con una alta concentracion de plaquetas y mediante
un sistema cerrado de bolsas colectoras que disminuye la manipulacion, la posibilidad
de contaminacioén y, por tanto, de infeccion del atleta tratado. Con este proceder ya
han recibido tratamiento 125 atletas. Su aplicacion ha permitido mayor rapidez en el
tratamiento y la reincorporacion de los deportistas a sus actividades ha sido de
alrededor de las 3 semanas, mientras que en los que se uso LP fue aproximadamente
a las 6 semanas. Este dato evidencié una mayor efectividad de las plaquetas
activadas con calcio, que se plantea pueden aportar un nimero importante de
factores con actividad regenerativa. En algunos deportistas, a este ultimo proceder se
le adicionaron sesiones de oxigenaciéon hiperbarica y otros tratamientos
fisicoterapéuticos, como el laser de alta potencia y magnetoterapia. Esta asociacion
de las plaquetas con medios fisicos es lo que se conoce como Rehabilitacion
Intervencionista ®. En todos aquellos casos en que las plagquetas activadas con calcio
se asociaron con los procederes antes mencionados se aprecié una evolucion
ligeramente mas rapida que cuando se administraron solo las plaquetas. Entre las
lesiones que mejor evolucionaron se pueden citar: el desgarro de la unién musculo
tendinosa del gemelo medial, las lesiones del tendén rotuliano y las musculares. De
acuerdo con estos datos se sugiere ampliar el nUmero de pacientes tratados con estas
asociaciones, u otras que se comiencen a aplicar, y realizar estudios controlados para,
de esta forma, poder llegar a resultados mas confiables. En la actualidad, el
concentrado de plaquetas que se aplica a los deportistas se mezcla con ozono, con
lo que se han asociado dos métodos complementarios prometedores: la medicina
regenerativa y la ozonoterapia.
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La introduccion y los avances positivos que se han logrado en la medicina del deporte
cubana con la aplicaciéon de las plaquetas y sus componentes con fines regenerativos,
nos sitlan a la par de los paises que ya estan usando con éxito estos nuevos
procederes terapéuticos para el tratamiento de las lesiones en deportistas®°. Estos
resultados nos permiten plantear la fructifera integraciéon en Cuba de la Medicina
Regenerativa con la Medicina del Deporte y apoyan el criterio de un fragmento de la
frase de Martin Luther King Jr. " No importa que no veas el camino completo. Sélo da
tu primer paso y el resto del camino ira apareciendo a medida que camines"

Alicia Hernandez-Hernandez, Ricardo Anillo-Badia

Instituto de Medicina del Deporte, La Habana, Cuba. email: ranillo@infomed.sld.cu
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