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TERAPIA CELULAR PARA FALENCIA HEPATICA AGUDA
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A Faléncia Hepatica Aguda (FHA) é uma condigdo rara na qual ha uma rapida deterioragdo da fungéo hepatica,
com alta taxa de mortalidade e morbidade, ocorrendo principalmente devido a danos causados por
medicamentos, hepatites virais ou doengas auto-imunes, sendo o transplante de figado necessario para estes
pacientes. A terapia com uso de células-tronco tem sido proposta para o tratamento de muitas doengas, incluindo
danos hepaticos. Neste trabalho procurou-se observar se a terapia celular pode contribuir para uma melhora do
quadro clinico de ratos Wistar submetidos ao modelo de FHA por altas doses de CCls. Para tanto, fémeas foram
submetidas a uma FHA através da administracdo de 1,25mL/kg de CCls, em dose unica. Células foram extraidas
da medula de ratos machos e a fragdo mononuclear foi entdo separada em gradiente de FICOLL, corada com
DAPI e injetada na veia da cauda ou veia porta, 24 horas apds a lesdo, numa concentragdo de 1 x 10° células/
200 pL. Para avaliagao da resposta, retirou-se sangue nos tempos Oh, 24h, 48h e 1 semana apds a lesédo para
dosagem de alanina aminotransferase (ALT). Também foram feitos cortes histoldgicos do tecido hepatico para
avaliacdo da sua recuperacdo, analise molecular de células Y+ por reagcdo em cadeia da polimerase (PCR) e
avaliagdo da presenca de células marcadas através de microscopia de fluorescéncia. Apés uma semana, nao
foram encontradas diferencgas significativas no nivel de ALT entre os grupos tratados com CCls e que receberam
ou nao células da medula 6ssea pela veia da cauda. Células marcadas foram encontradas apenas nos animais
injetados pela veia porta. Esses resultados sugerem que a administracdo sistémica pode ndo ser a mais
adequada para obtengdo de uma resposta celular rapida como necessario neste caso, mas a via portal parece
conseguir maior engrafment das células.





