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bilaterais, gânglios periaórticos-cavais em abdome e gânglios inguinais bilaterais. Paciente realizou biópsia que 
ao estudo imunohistoquímico também mostrou Doença de Castelman.   

  

QUANTIFICAçãO DE CéLULAS-TRONCO HEMATOPOéTICAS NO SANGUE DE CORDãO UMBILICAL 
HUMANO 

RAQUEL LISIANE CANABARRO;HELOíSA SPORLEDER; GEANCARLO ZANATTA; THAIS GOMES; LETICIA 
SCRIBEL; PATRICIA PRANKE 

Introdução: Nos últimos anos, o sangue de cordão umbilical e placentário (SCUP) humano tem sido clinicamente 
investigado como fonte de células para o transplante. Muitas são as vantagens do uso de SCUP sobre a medula 
óssea ou sangue periférico: 1) Oferta ilimitada de sangue de cordão umbilical; 2) Disponibilidade imediata do 
mesmo, já que as células encontram-se prontas para o uso; 3) Maior facilidade de encontrar um doador 
compatível, devido a menor incidência de doença do enxerto contra o hospedeiro . Objetivos: Quantificar as 
células-tronco hematopoéticas (CTH) do SCUP, através da contagem de célulasCD34+por citometria de fluxo; 
correlacionar o número de célulasCD34+com as variações do volume de SCUP coletado, tipo de parto e idade 
gestacional; avaliar a viabilidade celular através do uso do7AAD(7-aminoactinomycyn D); avaliar a expressão 
das moléculas CD38 e CD117 (c-kit) nas células CD34+. Metodologia: As amostras de SCUP são obtidas após o 
parto (normal ou cesariano) e coletados em bolsas de sangue contendo anticoagulante . Serão analisadas ao 
redor de 70 amostras que serão coletadas no centro obstétrico do Hospital de Clínicas de Porto Alegre. As 
amostras de SCUP serão processadas no Laboratório de Imunologia de Transplantes da Santa Casa de Porto 
Alegre. Resultados: Foram analisadas, até o momento, 55 amostras de SCUP, do total de 70 amostras a serem 
analisadas. Entre os dados coletados, pode-se observar o valor médio das idades gestacionais em 38,36 
semanas (dp 2,79), do volume coletado em 53,82 ml (dp 33,85), comprimento do cordão de 61,17cm (dp 15,09), 
valor médio absoluto de células CD34+ em 31,98 céls/m l (dp 19,74) e o valor médio percentual em 0,24% das 
células CD45+. Perspectivas: Outros marcadores celulares como o CD38 e CD117 serão avaliados visando 
correlacionar suas expressões com a imaturidade da célula CD34 encontrada no SCUP. 

  

AVALIAçãO DOS PARâMETROS DA COAGULAçãO EM PACIENTES COM ANEMIA FALCIFORME 
TRATADOS COM HIDROXIURéIA 

AMANDA KIRCHNER PICCOLI;RAFAEL MORESCO; SANDRINE C. WAGNER; LúCIA MARIANO DA ROCHA 
SILLA 

A anemia falciforme é determinada pela homozigose da Hb S e tem importância clínica e hematológica pela sua 
morbidade e alto índice de mortalidade, devido as complicações causadas pelos eventos trombóticos. A Hb S é o 
resultado de uma mutação na cadeia b-globina e tem como conseqüência a polimerização das moléculas de Hb 
anormal. A polimerização é o evento fundamental na patogenia da anemia falciforme, resultando na alteração do 
eritrócito e na redução de sua deformabilidade, sendo responsável pela oclusão vascular- o principal fenômeno 
dessa doença. Estudos prévios têm demonstrado anormalidades hemostáticas nos pacientes com anemia 
falciforme. A maioria dos componentes da hemostasia está alterada. A hidroxiuréia (HU) tem sido usada na 
anemia falciforme. Um estudo recente analisou o efeito da HU nos níveis de alguns componentes da 
hesmostasia e concluiu que havia uma diminuição em todos os fatores da coagulação, com exceção dos fatores 
IX e XII, e dos inibidores naturais da coagulação. Objetivo: avaliar o grau de associação entre os indicadores da 
hemostasia em pacientes com e sem uso de HU. Material e métodos: sangue periférico e realização de testes 
que avaliam a hemostasia (TP, TTPA, ATIII, Pla, Fibrinogênio, Proteína C e S). 

  

ALTERAçõES ENDóCRINAS EM PACIENTES PóS- TRANSPLANTE DE MEDULA ÓSSEA 

HUMBERTO LUIZ MOSER FILHO;DENISE MANICA; ANGELA PALUDO; CLáUDIA CáCERES ASTIGARRAGA; 
GUSTAVO ADOLPHO MOREIRA FAULHABER; LúCIA MARIANO DA ROCHA SILLA; TANIA WEBER 
FURLANETTO 

Introdução: O transplante de medula óssea (TMO) é um procedimento bem estabelecido para o tratamento de 
uma série de neoplasias hematológicas e de algumas doenças benignas. Com a crescente população de 
pacientes pós-TMO e com sua maior sobrevida, notam-se alterações tardias relacionadas aos esquemas de 
condicionamento pré-transplante, ao uso crônico de imunossupressores e à doença enxerto versus hospedeiro. 
Estudos recentes mostram uma maior incidência de doenças endócrinas nessa população, porém poucos 
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