
evidenciando a efic�acia do modelo implantado e a qualidade

do atendimento prestado. Conclus~ao: A excelência na

implantaç~ao do serviço de TMO depende tanto da infraestru-

tura adequada quanto das estrat�egias de gest~ao, capacitaç~ao

contínua e comunicaç~ao eficiente entre as equipes. O investi-

mento em formaç~ao, padronizaç~ao de processos e liderança

comprometida foi decisivo para alcançar resultados clínicos

superiores aos padr~oes nacionais, al�em de ampliar o acesso

regional a terapias avançadas. O serviço est�a preparado para

evoluir, ampliando o volume e a complexidade dos trans-

plantes. Os desafios futuros incluem a consolidaç~ao da rotina

assistencial, ampliaç~ao das modalidades de transplante e for-

talecimento da capacitaç~ao t�ecnica, visando �a expans~ao da

oferta e melhoria contínua da qualidade do serviço.
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Introduç~ao: O transplante de medula �ossea �e uma importante

modalidade terapêutica utilizada no tratamento de diversas

doenças hematol�ogicas, como leucemias e linfomas. Apesar

de seus benefícios, essa terapia envolve riscos significativos.

Dentre eles, destaca-se a doença do enxerto contra o hospe-

deiro (DECH), uma grave complicaç~ao imunol�ogica que pode

se apresentar nas formas aguda ou crônica, comprometendo

diversos �org~aos. Por ser reconhecida como uma das principais

causas de �obito ap�os o transplante, a DECH constitui um dos

maiores desafios clínicos no contexto do TMO. Objetivos:

Realizar uma revis~ao narrativa sobre os riscos associados ao

transplante de medula �ossea, com foco na fisiopatologia,

manifestaç~ao clínica, estrat�egias diagn�osticas e terapêuticas

da DECH. Material e m�etodos: Realizou-se uma revis~ao narra-

tiva da literatura, utilizando os descritores: “Transplante de

Medula �Ossea”, “GVHD”, “Doença do Enxerto Contra o Hospe-

deiro” e “DECH” para a busca de artigos nas plataformas:

PubMed, SciELO e Science Direct, incluindo estudos do

período de 2010 a 2025, que abordassem fisiopatologia, mani-

festaç~oes clínicas, diagn�ostico e/ou abordagens terapêuticas

da DECH. Discuss~ao e conclus~ao: A DECH �e uma complicaç~ao

imunol�ogica mediada por c�elulas T imunocompetentes do

doador, os quais reconhecem as c�elulas do receptor como

estranhas devido �a disparidade nos antígenos de histocompa-

tibilidade. Como consequência, ocorre uma intensa resposta

inflamat�oria sistêmica, em que as c�elulas T CD8 citot�oxicas

do doador reconhecem os tecidos do receptor como estran-

hos, proliferam e desencadeiam uma resposta imunol�ogica

que resulta em les~oes teciduais significativas em diversos

�org~aos. Pode se apresentar em duas formas clínicas: aguda e

crônica. A forma aguda se manifesta especialmente nos pri-

meiros 100 dias, sendo caracterizada por sintomas como

erupç~ao maculopapular, diarreia aquosa e icterícia. Por outro

lado, a forma crônica costuma ocorrer ap�os esse período e �e

marcada por manifestaç~oes autoimunes multissistêmicas,

podendo envolver o sistema oral, esof�agico, fascial e ocular. O

diagn�ostico fundamenta-se em uma avaliaç~ao clínica, asso-

ciada a exames laboratoriais e histopatol�ogicos. Atualmente,

as abordagens terapêuticas mais recentes têm contribuído

significativamente para o aumento da sobrevida e para a mel-

horia da qualidade de vida dos pacientes acometidos pela

DECH. Um exemplo �e o ruxolitinibe, que, em um estudo com

48 pacientes, foi administrado com mediana de 340 dias ap�os

o início da DECH, apresentando uma taxa de resposta geral de

33% e sobrevida livre de falha de 58%. Outro f�armaco em

estudo �e o ofatumumabe, cuja efic�acia foi avaliada em 38

pacientes com DECH refrat�aria, resultando em uma taxa de

resposta clínica de 62,5% ap�os seis meses de tratamento. A

DECH permanece como uma das principais complicaç~oes

associadas ao transplante de medula �ossea, representando

um grande desafio clínico devido �a sua elevada mortalidade.

Apesar das limitaç~oes terapêuticas, os avanços recentes no

desenvolvimento de novas abordagens demonstram perspec-

tivas promissoras no controle da doença, especialmente em

casos refrat�arios. Diante disso, �e essencial a continuidade das

pesquisas e o investimento em terapias mais eficazes e indi-

vidualizadas, visando �a melhoria dos desfechos clínicos dos

pacientes submetidos ao transplante de medula �ossea.
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Introduction: Patients undergoing hematopoietic stem cell

transplantation (HCT) are expected to have severe thrombo-

cytopenia. We have been through several blood shortages e.g.

holidays, viral outbreaks, live mass vaccinations, environ-

mental disasters and lack of public education to increase vol-

unteer donations. Some patients refuse transfusions due to

religious convictions, such as the Jehovah’s Witnesses. In the

latter, hematologic support may be limited, potentially

compromising the safety of the procedure. Romiplostim, a

thrombopoietin receptor agonist, has shown promise in

refractory thrombocytopenia scenarios, but its use in the HCT

setting remains underexplored. Aim: Our objective was to

investigate the role and safety of romiplostim as an adjuvant

agent for platelet support in pediatric HCT to reduce platelet

transfusion requirement, prevent adverse effects and alloim-

munization, and also include patients with transfusion objec-

tion based on religious beliefs. Method: Romiplostim was
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administered at 5 mg/kg/week subcutaneous starting on day

+2, and continued until hematologic recovery. Results: Our

first patient was a 6 year-old girl diagnosed with stage IV neu-

roblastoma, previously treated with multiple therapeutic

lines and subsequently referred for an HLA-identical related

myeloablative HCT with busulfan-melphalan, with restriction

to blood transfusions due to religious reasons. With the use of

Romiplostim she maintained platelet counts above the criti-

cal levels of 10,000/mm3 for most of the HCT course. She

received only one platelet transfusion on day +10 due to a

lower platelet count, fever and sepsis, from which she

completely recovered. Neutrophil engraftment was achieved

on day +10 and platelet engraftment on day +17. No severe

hemorrhagic events or romiplostim-related toxicities were

observed. Conclusion: Romiplostim proved to be a safe and

effective alternative for managing thrombocytopenia in this

first pediatric HCT patient with transfusion restrictions. This

experience broadens the potential use of the agent, suggest-

ing its applicability as a personalized therapeutic strategy in

the HCT setting. Its use may be considered not only in cases

of religious objection, but also as an approach to minimize

transfusions and prevent alloimmunization. Further studies

are needed to validate its efficacy on a larger scale, define

cost-efficiency and support its integration into clinical

practice.
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Introduç~ao: A doença do enxerto contra o hospedeiro (DECH)

permanece como uma das principais causas de complicaç~oes,

morbidade e mortalidade p�os-transplante de c�elulas-tronco

hematopoieticas. Essa condiç~ao surge quando linf�ocitos T

imunocompetentes do enxerto do doador reconhecem os

tecidos do receptor como estranhos devido a diferenças de

histocompatibilidade e iniciam uma resposta imunol�ogica

contra eles. O tratamento de primeira linha baseia-se em uso

de corticosteroides, por�em, cerca de 50% a 60% dos pacientes

apresentam resposta inadequada, demandando alternativas

terapêuticas. Em 2022, a ANVISA aprovou o uso do ruxoliti-

nibe, um inibidor seletivo das vias JAK1/JAK2, como opç~ao de

segunda linha para DECH que tem emergido como uma opç~ao

promissora para DECH refrat�aria. Objetivos: Discutir os resul-

tados de efic�acia e segurança do uso do ruxolitinibe como tra-

tamento para DECH. Material e m�etodos: O presente trabalho

trata-se de uma revis~ao integrativa. O trabalho seguiu os pre-

ceitos do estudo explorat�orio, por meio de uma pesquisa bib-

liogr�afica. Baseando-se na busca de artigos indexados na

seguinte base de dados: PUBMED. Foram aplicados os

seguintes descritores: Ruxolitinib, GVHD, com o operador

booleano “AND”. Sendo selecionados meta-an�alises, ensaios

clínicos randomizados e revis~oes sistem�aticas no idioma

inglês, com recorte temporal de janeiro de 2020 at�e julho de

2025.Os dados obtidos foram selecionados e sistematica-

mente classificados de acordo com a classificaç~ao dos níveis

de evidencia. A utilizaç~ao da estrat�egia de busca na base de

dados resultou em 10 estudos, dos quais, ap�os leitura e

aplicaç~ao dos crit�erios, houve exclus~ao de 2 estudos pois n~ao

se aplicavam a tem�atica investigada, no total, 8 estudos foram

incluídos. Discuss~ao e conclus~ao: De forma geral, a presente

revis~ao integrativa evidenciou que os estudos incluídos cor-

roboram com a hip�otese de que o ruxolitinibe �e uma alterna-

tiva terapêutica promissora no tratamento do DECH. Os

estudos analisados demonstram que o ruxolitinibe �e eficaz

em promover respostas clínicas significativas, com taxas de

respostas global (ORR) variando entre 49% e 74% para DECH

aguda e 50% a 76% para DECH cronica em diferentes pop-

ulaç~oes, portanto, o beneficio �e observado tanto em DECH

aguda quanto na cronica. Em ensaios como REACH 3 e REACH

2, o ruxolitinibe mostrou-se superior ao tratamento padr~ao,

commaior taxa de resposta duradoura, melhora dos sintomas

e maior sobrevida livre de falha. Suban�alises de populaç~oes

específicas, como a japonesa, confirmaram a consistência dos

benefícios terapêuticos. Em pacientes pedi�atricos, os resulta-

dos tamb�em foram positivos, com taxas de resposta clínicas

semelhantes �as de adulto, embora dados de segurança a

longo prazo ainda sejam limitados. Al�em disso, observou-se

que o início precoce da terapia com ruxolitinibe esta asso-

ciado a melhores desfechos clínicos. Em relaç~ao ao perfil de

segurança, eventos adversos hematol�ogicos como citopenias

(especialmente anemias e trombocitopenias) foram os efeitos

adversos mais frequentes, exigindo monitoramento hema-

tol�ogico continuo, por�em as meta-an�alises incluídas

reforçaram a efic�acia consistente e o perfil de segurança ger-

enci�avel do f�armaco. O ruxolitinibe representa uma alterna-

tiva eficaz e segura para o tratamento da DECH refrat�aria a

corticosteroides, com evidências consistentes em diferentes

subgrupos, incluindo pacientes pedi�atricos e populaç~oes pre-

viamente tratadas. Estudos adicionais s~ao necess�arios para

estabelecer protocolos de uso ideais, especialmente a longo

prazo.
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Introduç~ao: O herpesvírus humano 8 (HHV-8) �e um vírus com

baixa infectividade, transmitido por gotículas, e que possui
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