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doenca de érgao-alvo. Todos foram tratados preemptiva-
mente (cutoff PCR > 250 Ul/mL), com rastreio semanal até D
+30, ou até 30 dias apds suspensao de corticoide. Todos
haviam recebido corticoide em dose alta e tocilizumabe (1-3
doses); trés apresentavam CD4 < 100 céls/mm?>. A reativagcao
de CMV pode ocorrer no pds-CAR-T, especialmente em
pacientes com fatores de risco como uso de corticoide e/ou
tocilizumabe. O rastreio e tratamento preemptivo seguem
protocolos institucionais, e ha necessidade de estudos adicio-
nais para definir estratégias ideais de detecgcao e manejo.
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Introducao: A terapia celular com células CAR-T representa
nao apenas um avango cientifico significativo, mas também
uma nova esperanca para pacientes com doengas refratarias.
Descrevemos trés pacientes do sexo masculino, portadores
de neoplasias refratdrias, submetidos a terapia celular, com
acompanhamento por citometria de fluxo (CF). Relato de
caso: Caso 1: 16 anos, LLA-B. Ao diagndstico cariétipo normal,
sem infiltracao em SNC e sem alteracao molecular. Previa-
mente recebeu os protocolos: RE-LLA (ao final da indugao fase
2 DRM de 38,36%), citarabina e etoposideo, hipercevad, blina-
tumimabe — medula pés 59,7% de blastos. Realizado proto-
colo com topotecano, com DRM ao final de de 3,8%. Recebeu
linfodeplecao com Fludarabina 120 mg/m? e Ciclofosfamida
1000 mg/m? seguida da 1* da terapia celular. Apés CAR-T con-
troles medulares negativos, porém recidivou 3 meses pds pri-
meira infusao. Repetido topotecano e o paciente foi
submetido a segunda infusao de CAR-T. No d+14 foi detectado
blastos no SP por CF. Prescrito novo protocolo com vincristina
e peg seguidas de trés doses de inotuzumabe. Pte adquiriu
remissao medular e foi submetido a TMO haploidéntico com
a irma, condicionamento com Cy-TBI. No D+100 nova recidiva
com 40,6% de blastos. Segue em cuidados paliativos. Caso 2: 9
anos, LLA-B. Suspeita de sind de Cowden. Ao diagnéstico car-
i6tipo 47, XY, +X [15]/46, XY [5] e painel FISH com IGH alterada.
Refratario ao protocolo GBTLI-21. Iniciado segunda linha de
tratamento com Blinatumomabe. Apds primeiro ciclo DRM
negativa, entretanto sem doadores disponiveis para TMO
(filho adotivo). Seguiu com quatro ciclos de blinatumomabe, e
no final do quarto ciclo houve progressao com 63% blastos.
Resgate realizado com protocolo de topotecano. Ao final,
encaminhado para CAR-T, previamente a infusao apresentou
o melhor controle de doenga — 0,01% de blastos. Recebeu
linfodeplecao com Fludarabina 120mg/m? e Ciclofosfamida
1000mg/m?. Apés CAR-T obteve DRM negativa, mas apresen-
tou recidiva 03 meses pds infusao. Repetido protocolo com
topotecano, vincristina e dexametasona seguido de segunda

infusao de CAR-T. Imunofeno pré segundo CAR-T com 6,8%
de blastos. No d+7 pés CAR-T detectado blastos no SP. Pro-
posto novo protocolo com vincristina e peg seguidas de duas
doses de inotuzumabe. Apds remissao medular, foi subme-
tido a TMO NAP (cordao umbilical). Paciente evoluiu com
broncopneumonia e faleceu no D+27 pés TMO, sem sinais de
pega medular. Caso 3: 5 anos, diagndstico de leucemia/lin-
foma Burkitt (LNH). Diag. 91% de blastos em MO e cariétipo
complexo e hipodiploide. Realizou tratamento com o proto-
colo NHL-BFM 2012. Primeira recidiva medular 4 meses do
término do tto. Realizou 2° linha de com o protocolo ALL R3
seguido de TMO haplo com o pai. Apés 9 meses do TMO apre-
sentou segunda recidiva, isolada em pele com lesao em couro
cabeludo que apods tratamento radioterdpico local evoluiu
com progressao para MO e ossos. Realizado protocolo BFM
REZ 2002. Na sequéncia submetido a CAR-T, na avaliacao pré,
PET negativo e DRM positiva 3,6%. Realizada linfodeplecao
com fludarabina e ciclofosfamida. Apds a infusao apresentou
DRM e PET-CT negativos. Nove meses apds o tto, nova
avaliacao da MO evidenciou recidiva. O paciente foi subme-
tido a um novo protocolo de resgate, apresentou choque
séptico e ébito. Conclusao: Recidivas pds Car-T cell apresen-
tam um progndstico muito reservado e a triagem desses
pacientes com CF é essencial para diagndstico precoce e defi-
nicao de conduta.
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Introducao: O transplante de células-tronco hematopoéticas
(TCTH) é uma terapia vital para diversas doencas hematolégi-
cas [1]. No Brasil, o Registro Nacional de Doadores Voluntarios
de Medula Ossea (REDOME) [2] é crucial para viabilizar esses
procedimentos, dada a complexidade da compatibilidade
HLA e a diversidade genética populacional [3]. Compreender o
perfil epidemiolégico dos pacientes cadastrados é fundamen-
tal para otimizar buscas por doadores e aprimorar politicas de
saude em hematologia, visando um TCTH eficaz. Objetivos:
Analisar o perfil epidemiolégico de pacientes cadastrados no
REDOME (2020-2024), considerando distribuicao regional,
sexo, faixa etdria e raca, para subsidiar acoes estratégicas de
TCTH no Brasil. Material e meétodos: Estudo transversal
descritivo, dados secundarios anonimizados do REDOME
(2020-2024). Varidveis: regiao, sexo, idade, raca. Andlise
descritiva de frequéncias e tendéncias. Etica dispensada (Por-
taria CNS n° 510/2016) por dados abertos. Resultados: O
REDOME registrou crescimento de pacientes: 1.532 (2020) para
2.235 (2024), aumento de 45.9%. Em 2024, Sudeste concentrou
maioria (52,13%), seguido por Nordeste (18,88%) e Sul (17,99%).
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Predominancia masculina (55.6%). Destaque para faixas
extremas: < 18 anos (31,56% M, 26,58% F) e > 60 anos (18,43%
M, 20,14% F). Ragas predominantes: brancos (56,44% M,
59,71% F) e pardos (31,48% M, 29,10% F). Discussao e con-
clusao: O crescimento do REDOME reflete a expansao das
indicacoes de TCTH e a crescente confilanca no sistema. A
concentracao de pacientes no Sudeste, aponta para a necessi-
dade de descentralizacao e fortalecimento de centros e apoio
em outras regioes, visando acesso equitativo. A predominan-
cia masculina exige estudos aprofundados sobre diferencas
de género em doencas hematoldgicas e o refinamento das
estratégias de busca de doadores. A representatividade signi-
ficativa de faixas etarias extremas (< 18 e > 60 anos) sublinha
a relevancia do REDOME para populacoes pediatricas e idosas,
que frequentemente enfrentam desafios Unicos na busca por
doadores compativeis. A melhoria no registro racial é um
avango positivo para busca de doadores etnicamente compa-
tiveis. Os resultados enfatizam a urgéncia de iniciativas
direcionadas para expandir e diversificar o rol de doadores. O
REDOME cresceu robustamente (2020-2024), evidenciando
uma demanda por TCTH. O perfil epidemiolégico revela het-
erogeneidade regional, predominancia masculina e diversi-
dade etdria/racial. Insights cruciais para planejamento
estratégico, otimizacao de busca e politicas publicas eficazes,
fortalecendo a hematologia nacional e o acesso equitativo ao
TCTH. Agradecimentos: A Fundagio HEMOPA pelas
instalacoes e apoio a Residéncia Multiprofissional em Hema-
tologia e Hemoterapia, cruciais para a escrita deste trabalho.
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Introducao: O transplante alogénico de células-tronco hema-
topoéticas (TCTH) é essencial no tratamento de neoplasias
hematoldgicas. No entanto, complicacoes como a doenga do

enxerto contra o hospedeiro (DECH), resposta inflamatéria
em que células do enxerto atacam tecidos do receptor,
seguem como preditores de morbimortalidade. A microbiota
intestinal, por sua vez, atua como importante modulador
imunolégico nesse cendrio. Objetivos: Analisar o impacto das
alteracoes na microbiota intestinal, incidéncia, gravidade e
prognéstico da DECH em pacientes submetidos ao TCTH, com
énfase nos mecanismos imunolégicos envolvidos. Material e
métodos: Trata-se de uma revisao integrativa da literatura
nas bases PubMed e PubMed Central (PMC). Os descritores
foram: Gut microbiota, Intestinal microbiome, Hematopoietic
stem cell transplantation, Graft-versus-host disease e suas
combinagoes. Foram incluidos artigos publicados dos ultimos
cinco anos, em inglés, com foco na relacao entre microbiota
intestinal e DECH. Ao final, 10 artigos foram selecionados por
sua relevancia e qualidade metodoldgica. Resultados e dis-
cussao: Durante o TCTH, o regime de condicionamento, o uso
intensivo de antibidticos, a imunossupressao, a nutricao par-
enteral e a mucosite contribuem para a ruptura da barreira
intestinal e para alteracoes significativas na microbiota. Esse
cenario favorece a ativacao de células apresentadoras de anti-
genos (APCs) e a expansao de linfécitos T alorreativos, meca-
nismos centrais na patogénese da DECH. A perda precoce de
comensais como Clostridiae e Blautia, com dominancia de
Enterococcus e Streptococcus, associa-se a maior incidéncia
de DECH aguda, mortalidade pés-transplante e menor sobre-
vida. Estudos multicéntricos indicam que pacientes que pre-
servam a diversidade da microbiota intestinal apresentam
menor risco de infecgoes oportunistas e melhores desfechos
clinicos, incluindo maior sobrevida a longo prazo. A integri-
dade da mucosa intestinal estd intimamente ligada a pre-
senca de acidos graxos de cadeia curta (AGCC), especialmente
butirato e propionato, produzidos por microrganismos
comensais fermentadores de fibras. Esses metabdlitos atuam
na inducao de células T reguladoras, na producao de IgA e na
estimulacao de citocinas como IL-22. Além disso, AGCC ati-
vam receptores como GPR43 e regulam vias inflamatdrias
como o inflamassoma NLRP3. Em casos graves de DECH, a
reducao de butirato ultrapassa 90%, configurando um marca-
dor de mau prognoéstico e gravidade. Diante desse cenario,
estratégias terapéuticas que modulam a microbiota intestinal
tém se destacado. O TMF mostrou remissao em até 67% dos
casos de DECH refrataria. Outras estratégias promissoras
incluem consércios bacterianos, restricao de lactose e uso de
prebidticos ou pés-bidticos. Conclusao: A integridade da
microbiota intestinal exerce papel fundamental na prevencao
e modulacao da DECH. Assim, a diversidade microbiana e os
AGCC sao cruciais na regulacao imune e na manutencao epi-
telial. Por outro lado, a disbiose associa-se a maior incidéncia
de DECH, mortalidade e complicacoes. Nesse contexto, a
modulacado do microbioma surge como estratégia promissora,
embora demande validagcao clinica para uso sistematico na
pratica onco-hematolégica.
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