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Introducéo

O campo de estudos acerca do Transplante de Medula Ossea (TMO) tem se expandido e avancado cada vez
mais, fato que p6de beneficiar pacientes com doencas hematoldgicas, imunodeficiéncias, doencas genéticas e
doencas autoimunes. O procedimento de transplante pode acontecer de duas maneiras distintas. Logo, o TMO
pode ser Alogénico, ou seja, 0 paciente recebe a medula de outra pessoa, sendo familiares ou ndo. A outra op¢ao
seria TMO Autdlogo, assim, suas préprias células-troncos hematopoiéticas sdo removidas e armazenadas em si
mesmo. O procedimento de TMO Alogénico se d& através do exame de histocompatibilidade (HLA), um teste
laboratorial, que faz a compatibilidade de caracteristicas genéticas com base no banco de dados do Redome
(Registro nacional de doadores de medula dssea), pertencente ao Instituto Nacional de Cancer (INCA). No que
tange ao HLA (Antigeno leucocitario humano) no contexto das doacdes, para que a doacgéo seja bem-sucedida, é
necessario analisar a tipagem primeiramente entre irmaos, uma vez que é relevante para o prognostico. Caso néo
haja compatibilidade, a analise segue entre outros aparentados. Se, ainda assim, nao houver compatibilidade, a
chance fica para banco de dados nacional (REDOME).O voluntario é consultado para a eventual decisdo quanto a
doacdo para uma nova avaliagcao e entdo ser apto ao procedimento.

Objetivo

Desse modo, este trabalho teve como objetivo geral estudar a importancia da doagédo de medula éssea. E como
objetivo especifico analisar o procedimento de coleta e o contexto brasileiro da doacao de medula éssea.

Material e Métodos

Este trabalho apresentou-se como uma pesquisa qualitativa e descritiva, resultado de uma reviséo bibliografica. A
pergunta norteadora foi “Qual a importancia do HLA no transplante de medula éssea?”. Para isso, consultou-se as
bases de dados Google Scholar e Scielo, além do site oficial da REDOME. Os critérios de inclusdo foram trabalhos
publicados em portugués no periodo de 2018 a 2023, ensaios clinicos randomizados, revisdes literarias, estudos
transversais e experimentais. Os critérios de exclusédo foram estudos realizados anteriormente ou incompletos. Os
descritores utilizados foram: “transplante de medula 6ssea”, “bancos de dados de transplante de medula éssea”,

“sistema antigeno leucocitario humano, “riscos e doencas do transplante de medula 6ssea”, “compatibilidade entre
doadores”.
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Resultados e Discusséo

CONHECENDO O TRANSPLANTE DE MEDULA OSSEA

O transplante de medula 6ssea é um procedimento essencial para diversas condigdes médicas, que demanda
uma extensa coordenacdo dos sistemas de saude para identificar doadores compativeis e garantir uma
colaboracao efetiva entre diferentes servicos médicos (ALMEIDA et al., 2022).

A Medula éssea é um tecido encontrado no interior dos 0ssos longos e esponjosos, cuja funcéo é a producao de
hemécias, leucdécitos e plaquetas. Esse tecido pode ser classificado em dois tipos, medula 6éssea vermelha e
amarela. Sendo assim, a primeira é rica em hemacias e é a responsavel pela producao de células sanguineas.
(SANTOS et al., 2022).

S&o observados dois tipos de TMO: Alogénico ou Autdlogo. Pela maior probabilidade de compatibilidade, é
verificado primeiro em familiares. O tipo autélogo, por sua vez, se baseia na retirada de células do préprio
paciente, sendo este procedimento feito previamente a quimioterapia e radioterapia, e infundidas apds todas as
secbes (NUCCI & MAIOLONINO, 2019).

SISTEMA HLA

O sistema de antigenos leucocitarios humanos (HLA) desempenha um papel fundamental na determinacéo do
sucesso de um transplante. A selecdo de um doador depende diretamente da probabilidade de alta
compatibilidade com o receptor. Para isso, é essencial conhecer a caracterizacao genética tanto do doador quanto
do receptor. Quanto menor a distancia genética entre os dois, maior € a probabilidade de compatibilidade.
Portanto, a identificacdo das frequéncias alélicas em uma populacédo é crucial para agilizar o processo de
transplante e garantir a seguranca do receptor. Uma correspondéncia precisa no sistema HLA reduz
significativamente as complica¢des associadas ao transplante (NEVES, 2021). As moléculas HLA ou MHC, que
séo localizadas no cromossomo 6, sdo quem decidem se o transplante serd ou ndo bem-sucedido, determinando
também as rejeicoes.

Os transplantes sdo definidos de acordo com a origem das células transplantadas, séo eles: Alogénico, Autélogo e
Singénico.

Os Alogénicos sao previamente selecionados para testes de histocompatibilidade, sendo assim relacionados e
identificados uma possivel compatibilidade entre familia ou o banco de dados. Ja em um transplante autdlogo, as
células-tronco séo coletadas do sangue de um paciente antes de altas doses de quimioterapia ou radioterapia e
depois armazenadas para uso posterior. Apos a conclusédo da quimioterapia ou radioterapia, as células colhidas
sdo injetadas no paciente (Centro de Cancer AC Camargo, 2019).

No transplante Singénico, o doador é o irmdo gémeo idéntico do paciente, originado da mesma placenta, o que
permite uma compatibilidade genética Gnica e ideal para o procedimento (ARAUJO & ARAUJO FILHO, 2019).
Para os doadores nao aparentados identificados pelo REDOME, existe uma etapa de contato com a pessoa
anterior a realizacé@o desses testes. Isso é feito através do nimero de telefone ou e-mail cadastrado no cadastro.
Por isso, € sempre importante manter atualizado o registro de doacéo de medula 6ssea (INCA, 2021).

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Para o cadastro de doadores de medula 6ssea e pacientes elegiveis no Brasil, os transplantes de 6rgdos séo
realizados pela subsidiaria REDOME (Registro Nacional de Doadores de Medula Ossea) no Instituto Nacional. O
procedimento é iniciado sobre a investigacdo e autorizacdo do médico responsavel, tendo em vista a
compatibilidade entre ambos, receptor e doador. Sendo comprovada, o procedimento é iniciado sob
recomendacao do método de coleta direcionada ao estado clinico do doador.
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Os critérios para a permissédo da doacgao sao: candidato doador de TMO necessariamente precisa ter entre 18 a 35
anos. Uma saulde estavel, sem doencas neoplasicas ou imunoldgicas e ndo apresentar distlrbios infecciosos
(INCA, 2022).

A coleta pode ser feita por meio 3 formas legais, sendo elas: por puncéo, por doacdo de sangue ou por sangue do
corddo umbilical.

A coleta de células-tronco por puncéo exige internacgéo do doador e realizacdo de uma cirurgia invasiva. E feito em
centro cirargico sob anestesia sendo insira a agulha de aspiracdo de medula 6ssea. (INCA, 2023).

O método de doacgéo de sangue também € utilizado, o doador toma o medicamento durante cinco dias, com o
objetivo de aumentar a producgdo de células-tronco circulantes no sangue. A doacéo é entdo feita por meio de uma
magquina de aférese, que coleta sangue da veia do doador (uma em cada brago) ou de veias profundas, separando
as células-tronco e devolvendo os hemocomponentes que ndo estdo presentes. necessario para o paciente.
(INCA, 2022).

As células do sangue do corddo umbilical (SCU) fornecem uma fonte alternativa e eficaz de células progenitoras
hematopoiéticas (HBC) e sdo usadas com frequéncia crescente em criancas e adultos com doencas sanguineas
malignas ou benignas que tém doadores ndo malignos. (INCA, 2022).

Apébs o nascimento, o corddo umbilical é pincado e separado do bebé, cortando a ligagdo do bebé com a placenta.
(INCA, 2022).

Conclusao

Desta maneira, o TMO é um tratamento crucial para diversas condicbes médicas, porém de alta complexidade e
gue exige um protocolo rigido a fim de obter a necessaria histocompatibilidade entre o doador e o paciente
receptor. Ainda que a maior chance de éxito na compatibilidade esteja entre pessoas da mesma familia, é possivel
encontrar individuos compativeis sem vinculos sanguineos. Assim, torna-se excepcionalmente relevante o
incentivo a doacdo de medula, uma vez que, quanto maior o nimero de doadores, mais dados se tem para
procurar um doador compativel.

No contexto brasileiro, o incentivo tem tido bons resultados e o nimero de doag¢des tem aumentado drasticamente.
A coleta pode ser feita de diversas maneiras, sendo elas por punc¢ao, por doa¢do de sangue ou por células do
SCU. Por fim, a continua expansao do registro nacional de doadores, aliada a conscientiza¢do da populagéo, é
essencial para garantir acesso universal a esse tratamento.
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