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INTRODUCCION

« La GMA permite la adsorcion selectiva de
granulocitos y monocitos en sangre de pacientes
con trastornos inmunolégicos, enfermedades
autoinmunes o inflamatorias cronicas (1).

« Este tratamiento alcanza la remision de la fase
aguda a través de la eficacia de la técnica,
actuando a nivel de las citocinas proinflamatorias y
evitando efectos adversos asociados a farmacos
Inmunosupresores(2).

* En la GMA por Adacolumn®, la IgG se adhiere a la
superficie de las perlas, adsorbiendo granulocitos y
monocitos, para finalmente devolver la sangre
filtrada(3).
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OBJETIVOS

* Analizar los procedimientos de GMA realizados en
HULP mediante Adacolumn® durante los afos
2022-2024(mayo) en poblacion adulta, segun
registros de la actividad del hospital de dia de
aferesis.

» Explicar GMA 'y beneficios.

METODOLOGIA

« Estudio descriptivo observacional, con una muestra
de 9 pacientes durante los anos 2022-2024 (Mayo)
en el Hospital Universitario La Paz.

« Variables: sexo, edad, tiempo de evolucion de la
enfermedad, eficacia del procedimiento, niveles de
Calprotectina.
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