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Introducao: O TCTH constitui modalidade terapéutica cura-
tiva para diversas neoplasias hematolégicas, imunodeficién-
cias primdrias e hemoglobinopatias.[1] No Brasil, a regiao
Norte apresenta particularidades epidemioldgicas unicas,
incluindo alta miscigenacao étnica e prevaléncia elevada de
hemoglobinopatias, fatores que influenciam diretamente a
compatibilidade HLA.[2] A andlise do perfil de candidatos a
TCTH é fundamental para otimizacao de protocolos clinicos,
expansao de registros de doadores e desenvolvimento de
politicas regionais de satude.[3] Objetivos: Analisar o perfil epi-
demioldgico de pacientes submetidos a tipificagcao HLA para
transplante na regiao Norte do Brasil entre 2022-2025. Mate-
rial e métodos: Estudo retrospectivo de 485 pacientes tipifica-
dos por PCR-NGS no Laboratério de Imunogenética da
Fundacao HEMOPA. Foram analisadas: varidveis demografi-
cas, distribuicao geografica, diagndsticos e evolucao temporal.
Analise descritiva foi expressa através de frequéncias percen-
tuais. O projeto foi aprovado pelo CEP n° de CAE
25781119.8.0000.5634. Resultados: A coorte apresentou dis-
tribuicao equilibrada entre géneros (52% masculino). Concen-
tracao geografica de 89% na regiao Norte (84% Para, 4%
Amapa, 3% Maranhao). Distribuicao étnica: 31% pardos, 12%
brancos, 4% negros, 2% amarelos, 51% sem informacao. Leu-
cemia linfoide aguda predominou com 115 casos (23,7%),
seguida por Leucemia Mieloide Aguda com 89 casos (18,4%).
Hemoglobinopatias representaram 7,8% (anemia falciforme
3,9%, talassemias 5,8%). Sindromes mielodisplésicas totali-
zaram 3,5% e linfomas 2,8%. Discussao e conclusao: A predo-
minancia de LLA contrasta com padroes globais onde LMA
tradicionalmente prevalece em adultos,[4] sugerindo carac-
teristicas populacionais especificas da regidao amazonica. A
alta prevaléncia de hemoglobinopatias reflete diversidade
genética regional. A concentracao geografica evidencia neces-
sidade de descentralizagao dos servicos especializados. O per-
fil epidemiolégico singular da regiao Norte, marcado pela
predominancia de LLA e significativa representacao de hemo-
globinopatias, fundamenta a necessidade de protocolos clini-
cos regionalizados e expansao da rede de doadores com
representatividade étnica local.[5] Os achados orientam
politicas publicas para melhoria do acesso e desenvolvimento
de terapias personalizadas para esta populacao. Agradeci-
mentos: A Fundagao HEMOPA pelas instalagdes e apoio a
Residéncia Multiprofissional em Hematologia e Hemoterapia,
cruciais para a escrita deste trabalho.
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Introducao: O transplante de medula éssea (TMO) é um proce-
dimento de transferéncia de células-tronco hematopoéticas,
essencial no tratamento para leucemias, linfomas, mieloma
multiplo e outras doencas hematolédgicas e oncolégicas, com
o objetivo de restaurar a hematopoiese e o sistema imu-
noldgico dos pacientes. Pode ser realizado por meio de trans-
plantes autdlogos e alogénicos aparentados
aparentados. A complexidade do procedimento, os custos e
os desfechos clinicos podem variar conforme o tipo de trans-
plante e a infraestrutura disponivel. Objetivos: Analisar o
numero de internagoes, custos, média de permanéncia hospi-
talar e taxas de mortalidade relacionados ao TMO no SUS, por
tipo de transplante e regiao durante o periodo de 2014 a 2024.
Material e métodos: Este é um estudo epidemioldgico, descri-
tivo e retrospectivo com base em dados obtidos do Sistema de
Informacodes Hospitalares do SUS (SIH/SUS), entre 2014 e 2024.
Foram avaliadas varidveis como nimero de internagoes, valor
total, média de permanéncia hospitalar e taxa de mortalidade
referentes ao TMO autdlogo, alogénico aparentado e alog-
énico nao aparentado. Discussao e conclusao: Com base nos
dados analisados entre 2014 e 2024, foram registradas 7.803
internagoes por TMO no Brasil. Dentre elas, cerca de 52% cor-
responderam a transplantes alogénicos aparentados, 19,5% a
alogénicos nao aparentados e 28,5% a autogénicos. A regiao
Sudeste concentrou o maior nimero de internagcoes em todas
as categorias (n=>5.191), seguida pelas regioes Sul (n=1.784),
Nordeste (n=645) e Centro-Oeste (n =183). Nenhum registro
de internacoes por TMO na regiao Norte foi observado nesse
periodo, o que pode sugerir possiveis desigualdades no acesso
ao tratamento. A distribuicao anual das internagcoes para os
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trés tipos de transplante manteve uma tendéncia linear, sem
variacoes significativas ao longo dos anos. A média de per-
maneéncia hospitalar para o transplante alogénico aparentado
foi de 29,9 dias, 32,3 dias para alogénicos nao aparentados e
18,5 dias para autogénicos. O custo total nesse periodo atingiu
R$ 567,92 milhoes, sendo R$ 53,53 milhoes destinados para os
autogénicos, R$ 343,77 milhoes para alogénicos aparentados e
R$170,62 milhoes para alogénicos nao aparentados. Em
relacdo a mortalidade hospitalar, o transplante alogénico nao
aparentado apresentou a maior taxa, de 8,14%, seguido pelo
alogénico aparentado, com 6,91%, e o autogénico, com 3,06%.
Fica evidente que os transplantes alogénicos nao aparentados
apresentaram maior tempo de internacao, custo e taxa de
mortalidade, refletindo a complexidade associada a esses pro-
cedimentos. Portanto, os resultados destacam as diferencas
entre o tempo de internacao, custos, taxas de mortalidade e
numero de internagoes em cada regiao para cada tipo de
transplante. Assim, é necessario criar estratégias que promo-
vam maior equidade regional e melhorias nos cuidados para
reduzir a mortalidade, especialmente nos transplantes con-
siderados de maior risco.
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Introducao: O transplante de células-tronco hematopoiéticas
representa a Unica opgao terapéutica curativa para diversas
doencas hematoldgicas.[1] No Brasil, o REDOME, criado em
1993, constitui o terceiro maior registro mundial, com mais de
5 milhoes de doadores.[2] A compatibilidade HLA entre doa-
dor e receptor é determinante para o sucesso do transplante.
[3] A andlise epidemioldgica dos doadores é fundamental
para identificar lacunas geograficas e demograficas, orien-
tando estratégias de captacao para otimizar as chances de
compatibilidade. Objetivos: Descrever o perfil demografico e
geografico dos doadores cadastrados no REDOME em 2024,
identificando padroes de distribuicao relevantes para
estratégias de captacao. Material e métodos: Estudo descritivo
transversal dos dados do REDOME de 2024. Foram analisadas
variaveis demograficas (sexo, faixa etdria, raca/cor) e distrib-
uicao geografica por regioes brasileiras. Os dados foram proc-
essados através de andlise estatistica descritiva. Esta
pesquisa utilizou exclusivamente dados secunddrios, de
acesso publico e anonimizados, sem possibilidade de identi-
ficacao direta ou indireta dos sujeitos da pesquisa. Por esse
motivo, estd dispensada de apreciacdo por Comité de Etica
em Pesquisa, conforme previsto na Resolucdao CNS n° 510/
2016. Resultados: Em 2024, foram cadastrados 138.692 doa-
dores no REDOME. A distribuicao por sexo mostrou predo-
minancia feminina (88.156; 63,6%) versus masculina (50.536;

36,4%). A regiao Sudeste concentrou o maior nimero de doa-
dores (55.737; 40,2%), seguida pelo Nordeste (39.892; 28,8%),
Sul (17.506; 12,6%), Centro-Oeste (13.396; 9,7%) e Norte (12.161;
8,8%). Na regiao Centro-Oeste, observou-se predominancia
feminina (64,1%) e concentracao na faixa etaria de 20-24 anos.
A andlise étnico-racial revelou predominio da populacao
branca (48,6%), seguida por pardos (39,3%), pretos (8,8%),
amarelos (2,1%) e indigenas (0,8%)6. Discussao e conclusao: A
predominancia feminina (63,6%) corrobora tendéncias globais
de maior adesao feminina a doacao.[4] A distribuicao geo-
grafica reflete disparidades populacionais e socioeconémicas
regionais.[5] A diversidade étnico-racial, embora representa-
tiva da miscigenacao brasileira, evidencia sub-representacao
de populagoes indigenas e quilombolas, limitando as chances
de compatibilidade HLA.[6] O perfil epidemiolégico evidencia
distribuicao geografica heterogénea e necessidade de
estratégias regionalizadas de captacao, especialmente nas
regioes Norte e Centro-Oeste. A diversidade étnico-racial
requer expansao para populacoes especificas, visando reduzir
disparidades no acesso ao transplante.
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Introducao: O transplante de medula éssea (TMO) é funda-
mental no tratamento de diversas doenc¢as hematolégicas.
Tanto no TMO autélogo quanto no alogénico, as citopenias
prolongadas tornam o suporte transfusional um componente
essencial do cuidado. Transfusoes de hemdcias (CH) e de pla-
quetas (CP) sao frequentemente necessarias, de forma profila-
tica ou terapéutica, com demanda varidvel conforme o tipo de
transplante, regime de condicionamento e intercorréncias
clinicas. A andlise do perfil transfusional permite identificar
padroes e otimizar o planejamento do estoque de hemocom-
ponentes. Objetivos: Descrever e comparar o perfil transfu-
sional de TMOs autélogos e alogénicos realizados no Instituto
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