
concentraç~oes celulares, o que n~ao traria prejuízo ao receptor

a disponibilizaç~ao de parte do produto coletado, de pelo

menos 6 pacientes. Foi aplicado o mesmo protocolo j�a vali-

dado, substituindo apenas o insumo proposto na mudança. A

bolsa de criopreservaç~ao foi de 30 a 70 mL, e mais 10 criotubos

para testes e acompanhamento da viabilidade por período

definido. O acompanhamento da viabilidade foi realizado em

diferentes momentos: imediatamente ap�os o processamento,

24 horas ap�os o congelamento a -80°C, e periodicamente por

seis meses, ap�os 1 ano e ap�os 2 anos, este sendo o tempo lim-

ite recomendado para armazenamento de congelamentos a

-80°C. Resultados: As c�elulas criopreservadas utilizando o

insumo em processo de validaç~ao apresentaram manutenç~ao

da viabilidade acima de 88%, superando o limite de ≥ 65% exi-

gido pela legislaç~ao vigente. Os resultados foram satisfat�orios

ap�os 6 meses de acompanhamento, demonstrando que a

aplicaç~ao do produto apresenta segurança e pode ser incorpo-

rada gradativamente na rotina. A viabilidade celular foi ava-

liada por meio de testes de viabilidade celular, e os resultados

foram comparados com os obtidos com o protocolo j�a vali-

dado. Discuss~ao e conclus~ao: A validaç~ao simplificada do

crioprotetor mostrou-se eficaz e segura na criopreservaç~ao de

c�elulas progenitoras hematopoi�eticas. Ap�os 6 meses, a viabili-

dade celular manteve-se satisfat�oria, evidenciando a

segurança do insumo em aplicaç~oes programadas, com inter-

valos controlados entre congelamento e infus~ao. Embora seja

necess�aria avaliaç~ao em longo prazo (2 anos), os dados

reforçam que a validaç~ao pode ser simples e efetiva, incenti-

vando melhorias t�ecnicas e uso de novos insumos em peque-

nos centros, com potencial para elevar a qualidade e

segurança dos transplantes de medula �ossea.
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Introduç~ao: A criopreservaç~ao de c�elulas-tronco hematopo�e-

ticas (CTH) do sangue perif�erico mobilizado (SPM) �e crucial

para transplantes aut�ologos. Contudo, o processo de congela-

mento e descongelamento pode reduzir a viabilidade e a fun-

cionalidade celular, impactando diretamente o sucesso do

enxerto e a recuperaç~ao medular do paciente. Objetivos: Ava-

liar a recuperaç~ao de c�elulas totais e de c�elulas CD34+/CD45+

vi�aveis ap�os criopreservaç~ao, utilizando contagem autom�a-

tica e citometria de fluxo (com 7-AAD). Adicionalmente,

comparar os m�etodos de an�alise de viabilidade celular. Mate-

rial e m�etodos: Cinco amostras de sangue perif�erico mobili-

zado foram analisadas antes e ap�os criopreservaç~ao. Os

parâmetros avaliados incluíram: Contagem de c�elulas totais

nucleadas (CTN), percentual de c�elulas CD34+/CD45+ vi�aveis,

viabilidade celular por 7-AAD (citometria de fluxo) e viabili-

dade por exclus~ao com azul de tripan. As amostras criopreser-

vadas foram imediatamente descongeladas e analisadas. A

contagem de CTN foi realizada por contador hematol�ogico

automatizado. A quantificaç~ao de c�elulas CD34+/CD45+

vi�aveis foi feita por citometria de fluxo em plataforma dupla,

seguindo o protocolo ISHAGE adaptado, com o corante 7-AAD

para exclus~ao de c�elulas invi�aveis. Resultados: A recuperaç~ao

m�edia da contagem de c�elulas totais nucleadas (CTN) p�os-

criopreservaç~ao foi de 98,02% (variando de 92,72% a 107,65%).

O percentual de c�elulas CD34+ manteve-se ou aumentou

ligeiramente ap�os o processo, com m�edia de 0,438% antes e

0,478% depois da criopreservaç~ao. A viabilidade celular pr�e-

criopreservaç~ao foi alta para ambos os m�etodos (Azul de Tri-

pan: m�edia de 99,30%; 7-AAD: m�edia de 99,02%). P�os-

criopreservaç~ao, a viabilidade por Azul de Tripan permaneceu

elevada (m�edia de 97,92%), enquanto a viabilidade por 7-AAD

revelou reduç~ao significativa (m�edia de 81,86%), variando de

74,6% a 88,3%. Discuss~ao e conclus~ao: Os resultados demon-

stram que a criopreservaç~ao de SPM, utilizando os protocolos

empregados, permite uma excelente recuperaç~ao quantita-

tiva de c�elulas nucleadas totais e a manutenç~ao do percentual

de c�elulas CD34+. No entanto, a discrepância observada na

avaliaç~ao da viabilidade p�os-criopreservaç~ao entre o Azul de

Tripan e o 7-AAD �e um achado crítico. O Azul de Tripan, ao

avaliar apenas a integridade grosseira da membrana celular,

parece superestimar a viabilidade real de produtos criopreser-

vados. Em contraste, o 7-AAD, por sua capacidade de detectar

danos mais sutis �a membrana que podem preceder a lise

completa, oferece uma avaliaç~ao mais precisa e sensível da

sa�ude celular p�os-descongelamento. Esta diferença tem

implicaç~oes clínicas importantes, pois uma estimativa pre-

cisa da viabilidade �e crucial para prever o sucesso do enxerto

e a recuperaç~ao hematopoi�etica. A criopreservaç~ao de SPM �e

eficaz na preservaç~ao quantitativa das c�elulas. Contudo, a

avaliaç~ao da viabilidade celular p�os-criopreservaç~ao deve pri-

orizar m�etodos mais sensíveis, como a citometria de fluxo

com 7-AAD, para fornecer uma medida mais precisa da integ-

ridade celular e, consequentemente, da qualidade do produto

a ser infundido no paciente.

https://doi.org/10.1016/j.htct.2025.105575

ID - 399

WHEN TO START CELLULAR THERAPY AFTER

HEMATOPOIETIC STEM CELL

TRANSPLANTATION: A SYSTEMATIC REVIEW

OF CLINICAL OUTCOMES

MVA de Almeida, GL Ribeiro, LDS Alves,

LDFC Pereira

Universidade Federal de Goi�as, Goiânia, GO, Brazil
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Introduction: Hematopoietic Stem Cell Transplantation

(HSCT) is a curative therapy for many hematologic disorders,

but relapse and complications like Graft-versus-Host Disease

(GVHD) remain challenges. Cellular therapies, including

Donor Lymphocyte Infusions (DLI), CAR T-cells, Virus-Specific

T-cells (VSTs), and Mesenchymal Stromal Cells (MSCs), offer

potential solutions. However, the optimal timing for initiating

these therapies remains unclear, because early use may

increase risks like GVHD or toxicity and the delayed use may

compromise efficacy, which creates an uncertain scenario

and often impacts decision-making. Aim: To systematically

review the literature on clinical outcomes associated with the

timing of cellular therapy after HSCT, identifying optimal

windows for intervention, associated risks, and evidence

gaps that may guide future protocols. Material e methods: A

systematic review was conducted using PubMed, Scopus, and

Embase for studies from 2018-2024. Search terms included

“hematopoietic stem cell transplantation,” “cellular therapy,”

“CAR T”, “immune reconstitution,” and “timing.” Clinical tri-

als, cohort studies, and case series reporting on cellular ther-

apy timing post-HSCT and outcomes (relapse, survival,

GVHD) were included. PRISMA guidelines were followed. Data

extracted involved patient population, transplant type, ther-

apy timing, outcomes, and limitations. Discussion and con-

clusion: The timing of cellular therapy administration

following hematopoietic stem cell transplantation (HSCT) is a

critical determinant of clinical outcomes, with a clear trend

favoring early intervention. Prophylactic or pre-emptive strat-

egies in states of low disease or viral burden demonstrated

superior efficacy. For instance, prophylactic donor

lymphocyte infusion (DLI) in high-risk AML (median 190 days

post-HSCT) improved overall survival (OS) and relapse-free

survival (RFS), though this benefit was counterbalanced by an

increased risk of Graft-versus-Host Disease (GVHD). Similarly,

virus-specific T-cells (VSTs) used early (e.g., median 36 days

post-HSCT) were highly effective in managing viral infections

with minimal GVHD risk. In contrast, therapeutic DLI for overt

relapse showed limited efficacy, primarily in CML, reinforcing

the value of early use. mesenchymal stromal cells (MSCs) also

exhibited context-dependent benefits, with prophylactic

administration reducing GVHD incidence, while therapeutic

infusions treated refractory cases. The application of CAR T-

cells post-HSCT presents a unique challenge, where the inter-

val from transplant appears to impact cell quality rather than

just treatment opportunity. While the optimal timing window

remains undefined, a longer interval between HSCT and CAR-

T infusion (median 5.2 years) correlated with significantly

shorter progression-free survival (PFS) in myeloma (9.5 vs. 21

months), likely due to reduced T-cell fitness, though OS and

toxicity were unaffected. Key risks associated with post-HSCT

cellular therapies include GVHD for allogeneic products like

DLI and CAR-T cells (7-12% incidence), alongside CAR-T spe-

cific toxicities like CRS and ICANS. In conclusion, while early,

pre-emptive cellular therapy is a promising strategy, its

implementation requires careful balancing of efficacy against

risks like GVHD. Significant evidence gaps persist, including a

lack of randomized trials comparing timing strategies, unde-

fined optimal intervals for CAR T-cell therapy, and a need for

biomarkers to guide personalized timing.

https://doi.org/10.1016/j.htct.2025.105576

hematol transfus cell ther. 2025;47(S3):105471 65

https://doi.org/10.1016/j.htct.2025.105576

	ACESSO VENOSO PARA AFÉRESE EM DOADORES ALOGÊNICOS DE MEDULA ÓSSEA: COMPARAÇÃO ENTRE CATETER VENOSO CENTRAL E ACESSO PERIFÉRICO NA BENEFICÊNCIA PORTUGUESA DE SÃO PAULO
	ANÁLISE DA ENXERTIA DE CÉLULAS CD34+ PROVENIENTES DE PACIENTES COM ANEMIA FALCIFORME EM CAMUNDONGOS NBSGW: ESTUDO PILOTO SOBRE O PERFIL DE HEMOGLOBINAS
	ANÁLISE DA IDADE E SEXO NA DISTRIBUIÇÃO DE LEUCEMIAS AGUDAS LINFOBLÁSTICA E MIELOIDE EM RECEPTORES DE TRANSPLANTE DE MEDULA ÓSSEA NO PARÁ (2022-2025)
	ANÁLISE DE NOVOS VETORES PARA EXPRESSÃO DO CAR-ANTI-BCMA PARA TRATAMENTO DO MIELOMA MÚLTIPLO
	ANÁLISE PROGNÓSTICA DE TRANSPLANTE DE CÉLULAS HEMATOPOIÉTICAS EM PACIENTES COM LEUCEMIA MIELOIDE AGUDA: COMPARAÇÃO ENTRE TRANSPLANTES HAPLOIDÊNTICOS E NÃO APARENTADOS DURANTE 10 ANOS EM CENTRO DE REFERÊNCIA DE TRANSPLANTE DE MEDULA ÓSSEA
	ANÁLISE RETROSPECTIVA DO USO DE TOPOTECANO EM PACIENTES PEDIÁTRICOS COM LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA AGUDA SUBMETIDOS A TRANSPLANTE DE CÉLULAS-TRONCO HEMATOPOÉTICAS
	ANTI-THYMOCYTE IMMUNOGLOBULIN (THYMOGLOBULIN&reg;) FOR GRAFT-VERSUS-HOST DISEASE PROPHYLAXIS IN MATCHED-RELATED DONOR PERIPHERAL BLOOD HEMATOPOIETIC CELL TRANSPLANTATION
	ASSOCIATION OF NEUTROPHIL-TO-PLATELET RATIO AND LYMPHOCYTE-TO-NEUTROPHIIL RATIO AT ADMISSION AND ENGRAFTMENT WITH ACUTE AND CHRONIC-GRAFT-VERSUS-HOST DISEASE AND SURVIVAL AFTER ALLOGENEIC HEMATOPOIETIC STEM CELL TRANSPLANTATION
	AVALIAÇÃO DA COBERTURA PARA VACINA DE HPV ENTRE MULHERES SUBMETIDAS AO TCPH
	AVALIAÇÃO DO PERFIL PRÓ-INFLAMATÓRIO DE LINFÓCITOS T MODIFICADOS GENETICAMENTE PELA TECNOLOGIA CAR-T
	AVALIAÇÃO DO TEMPO MÁXIMO DE LEITURA DA VIABILIDADE CELULAR POR CITOMETRIA DE FLUXO EM AMOSTRAS CRIOPRESERVADAS PARA TRANSPLANTE AUTÓLOGO
	AVALIAÇÃO DOS EFEITOS ADVERSOS IMEDIATOS RELACIONADOS À INFUSÃO DE DIFERENTES FONTES DE CÉLULAS PROGENITORAS HEMATOPOÉTICAS.
	AVANÇOS RECENTES NO TRANSPLANTE DE MEDULA ÓSSEA: INOVAÇÕES TERAPÊUTICAS E RECOMENDAÇÕES DAS DIRETRIZES INTERNACIONAIS EM 2025
	AXICABTAGENE CILOLEUCEL NO TRATAMENTO DO LINFOMA DIFUSO DE GRANDES CÉLULAS B RECIDIVADO OU REFRATÁRIO: EFICÁCIA CLÍNICA E DESAFIOS DE IMPLEMENTAÇÃO
	BACTEREMIA PRECOCE POR LISTERIA MONOCYTOGENES EM PACIENTE SUBMETIDA A TRANSPLANTE DE MEDULA ÓSSEA ALOGÊNICO HAPLOIDÊNTICO COM PROTOCOLO DE DESSENSIBILIZAÇÃO: RELATO DE CASO
	BICISTRONIC CD19/CD22 CAR T-CELL THERAPY EXHIBITS CLINICAL ACTIVITIES IN RELAPSED OR REFRACTORY CHILDHOOD B-CELL ACUTE LYMPHOBLASTIC LEUKEMIA
	BIOCURATIVOS BIOIMPRESSOS EM 3D CONTENDO CÉLULAS ESTROMAIS MESENQUIMAIS DE CORDÃO UMBILICAL HUMANO PRÉ-CONDICIONADAS COM 5-AZACITIDINA PARA TRATAMENTO DE FERIDAS CUTÂNEAS GRAVES EM MODELO MURINO DE ANEMIA FALCIFORME
	BIOENGINEERING OF HUMAN T CELLS WITH CHIMERIC ANTIGEN RECEPTOR TO CONTROL THE PROLIFERATION OF CRYPTOCOCCUS SPP. AND EXPANSION OF NEOPLASTIC B CELLS
	CINÉTICA DA VIABILIDADE E INTEGRIDADE DE CÉLULAS-TRONCO HEMATOPOIÉTICAS HUMANAS APÓS 10 ANOS DE CRIOPRESERVAÇÃO: IMPLICAÇÕES CLÍNICAS E OTIMIZAÇÃO DO PREPARO PRÉ-INFUSIONAL
	CISTITE HEMORRÁGICA POR ADENOVÍRUS DE DIFÍCIL MANEJO NO PÓS-TRANSPLANTE DE CÉLULAS-TRONCO HEMATOPOIÉTICAS HAPLOIDÊNTICO
	COLETA DE LINFÓCITOS DE DOADOR SEM AFÉRESE: ALTERNATIVA DE BAIXO CUSTO PARA EXTRAÇÃO DE LINFÓCITOS T CD3+ A PARTIR DE SANGUE TOTAL
	CONDICIONAMENTO MIELOABLATIVO DE TOXICIDADE REDUZIDA NO TRANSPLANTE DE CÉLULAS PROGENITORAS HEMATOPOÉTICAS ALOGÊNICO PARA TRATAMENTO DA DOENÇA FALCIFORME EM CRIANÇAS E ADULTOS: EXPERIÊNCIA DE UM ÚNICO CENTRO BRASILEIRO
	CONTROLE DA CONTAMINAÇÃO MICROBIOLÓGICA DE PRODUTOS DE TERAPIA CELULAR COLETADOS POR AFÉRESE PARA TRANSPLANTE
	DETECÇÃO DE CÉLULAS CAR T ANTI-CD19 POR CITOMETRIA DE FLUXO
	DISTRIBUIÇÃO REGIONAL DOS TRANSPLANTES DE MEDULA ÓSSEA NO SUS E ANÁLISE DE ACESSO ENTRE ESTADOS
	DISTÚRBIOS ENDÓCRINOS PÓS TRANSPLANTE DE CÉLULAS-TRONCO HEMATOPOIÉTICAS: UMA REVISÃO DA LITERATURA
	DIVERSIFICAÇÃO DE FORNECEDOR, SUSTENTABILIDADE FINANCEIRA, COM RESULTADOS VIÁVEIS E SEGUROS NA METODOLOGIA DE CRIOPRESERVAÇÃO CELULAR, COM SUBSTITUIÇÃO DO REAGENTE DMSO, REALIZADA NO SERVIÇO DE TERAPIA CELULAR DE UM HOSPITAL ONCOLÓGICO EM GOIÁS
	DOENÇA ÓSSEA NO PÓS TRANSPLANTE DE CÉLULAS-TRONCO HEMATOPOIÉTICAS: REVISÃO DE LITERATURA
	DONOR LEUKOCYTE INFUSIONS MAY REVERT MIXED CHIMERISM AFTER BONE MARROW TRANSPLANT FOR SICKLE CELL DISEASE WITHOUT SEVERE GRAFT-VERSUS-HOST DISEASE
	DUPLO TRANSPLANTE AUTÓLOGO EM MIELOMA MÚLTIPLO IGA KAPPA EM MENORES DE 50 ANOS: 2 RELATOS DE CASO
	DYNAMICS OF INTESTINAL PERMEABILITY IN PATIENTS UNDERGOING ALLOGENEIC STEM CELL TRANSPLANTATION
	EFFECT OF ERYTHROPOIETIN (EPO) ON GRANULOCYTE-MACROPHAGE COLONY-FORMING UNITS (CFU-GM) IN HUMAN CELL CULTURES
	EFFECT OF NATURAL KILLER CELLS CO-EXPRESSING AN IMMUNORECEPTOR TYROSINE-BASED ACTIVATION MOTIF AND A CHIMERIC ANTIGEN RECEPTOR TO TARGET NEOPLASTIC B CELLS
	EFFICACY AND SAFETY OF BELUMOSUDIL VERSUS BEST AVAILABLE THERAPY FOR THE TREATMENT OF CHRONIC GRAFT-VERSUS-HOST DISEASE IN THE US POPULATION
	EFFICACY OF CAR-T THERAPY FOR REFRACTORY B-CELL ACUTE LYMPHOBLASTIC LEUKEMIA: A SYSTEMATIC REVIEW AND METANALYSIS
	ERROS INATOS DA IMUNIDADE E TCTH: URGÊNCIA, BARREIRAS E OPORTUNIDADES
	ESTADO NUTRICIONAL DE CRIANÇAS SUBMETIDAS A TRANSPLANTE DE CÉLULAS-TRONCO HEMATOPOIÉTICAS (TCTH)
	EXPERIENCE WITH AUTOLOGOUS PERIPHERAL BLOOD STEM CELL (PBSC) COLLECTION AND TRANSPLANTATION (HSCT) IN CHILDREN WEIGHTING 25 KG OR LESS
	FAST TRANSPLANTE DE CÉLULAS HEMATOPOIÉTICAS - NAVEGAÇÃO E FLUXO ESTRUTURADO PARA ACOMPANHAMENTO DE PACIENTES SUBMETIDOS AO TRANSPLANTE AUTÓLOGO DE CÉLULAS HEMATOPOIÉTICAS
	FUSARIOSE DISSEMINADA PÓS-TRANSPLANTE ALOGÊNICO DE MEDULA ÓSSEA
	HAPLOIDENTICAL TRANSPLANTATION IN ACUTE LYMPHOBLASTIC LEUKEMIA: OUTCOMES AND EXPERIENCES ACROSS LATIN AMERICA - A MULTICENTER STUDY
	HIGH-CONTENT SCREENING TO MAP CAR-T FUNCTION ACROSS HYPOXIA-NORMOXIA GRADIENTS IN A 2D TUMOR-STROMA MODEL
	HIV INFECTION IS INDEPENDENTLY ASSOCIATED WITH DELAYED PLATELET AND LEUKOCYTE ENGRAFTMENT AFTER AUTOLOGOUS STEM CELL TRANSPLANTATION
	IMMUNE EFFECTOR CELL-ASSOCIATED HLH IN HIGH TUMOR BURDEN PATIENTS TREATED WITH CAR-T: LESSONS FROM BRAZILIAN CASES
	IMPACT OF SHORT-TERM TRANSFER FROM NITROGEN TO -80&deg;C FREEZER ON THE VIABILITY OF CRYOPRESERVED CELLULAR THERAPY PRODUCTS: AN IN VITRO STUDY
	IMPACTO CLÍNICO DA TERAPIA COM CÉLULAS CAR T ANTI-CD19 EM NEOPLASIAS DE CÉLULAS B: UMA REVISÃO SISTEMÁTICA E METANÁLISE
	IMPACTO DA TERAPIA COM ANTI-CD38 PRÉ-TRANSPLANTE NOS DESFECHOS DO TCH AUTÓLOGO EM PACIENTES COM MIELOMA MÚLTIPLO: COORTE PROSPECTIVA DE 2023-2024
	IMPLEMENTATION OF HIGH-RESOLUTION HLA TYPING IN A PUBLIC HEMATOLOGY CENTER REVEALS NOVEL ALLELES AND IMPROVES DONOR REGISTRY REPRESENTATION IN THE BRAZILIAN AMAZON
	IMUNOTERAPIA COM USO DE CÉLULAS CART-T EM PACIENTES DIAGNOSTICADOS COM LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA AGUDA PEDIÁTRICA
	INFLUENCE OF CONDITIONING, DONOR AGE, AND TRANSPLANT PERIOD ON ALLOGENEIC TRANSPLANT OUTCOMES IN ACUTE LYMPHOBLASTIC LEUKEMIA: A LATIN AMERICAN COHORT OF 748 PATIENTS
	INITIAL EXPERIENCE WITH ANTI-CD19 CAR-T CELL THERAPY IN PATIENTS WITH RELAPSED/REFRACTORY B-CELL ACUTE LYMPHOBLASTIC LEUKEMIA: A SERIES OF CASES IN A BRAZILIAN CANCER CENTER
	INITIAL EXPERIENCE WITH ANTI-CD19 CHIMERIC ANTIGEN RECEPTOR T-CELL THERAPY IN PATIENTS WITH RELAPSED/REFRACTORY DIFFUSE LARGE B-CELL LYMPHOMA IN A BRAZILIAN CANCER CENTER
	INSUFICIÊNCIA PANCREÁTICA EXÓCRINA APÓS TRANSPLANTE DE CÉLULAS-TRONCO HEMATOPOIÉTICAS ALOGÊNICO: RELATO DE CASO
	JOINT USE OF SOLE, CALCINEURIN INHIBITOR-FREE GRAFT-VERSUS-HOST DISEASE PROPHYLAXIS WITH RABBIT ATG AND POSTTRANSPLANT IMMUNOSUPPRESSION WITH CYCLOPHOSPHAMIDE FOR HLA-MATCHED, PERIPHERAL BLOOD TRANSPLANTATION - THE NCT06299462 JURASSIC TRIAL
	LEUKEMIA STEM CELLS AND MEASURABLE RESIDUAL DISEASE IN PATIENTS WITH ACUTE MYELOID LEUKEMIA UNDERGOING ALLOGENEIC BONE MARROW TRANSPLANTATION
	LIGASE IV SYNDROME IN A 7-YEAR-OLD BOY: CLINICAL, MOLECULAR, AND TRANSPLANTATION ASPECTS OF A RARE IMMUNODEFICIENCY DISORDER
	LINFO-HISTIOCITOSE HEMOFAGOCÍTICA SECUNDÁRIA À TOXOPLASMOSE DISSEMINADA, EM UM PACIENTE APÓS 12 ANOS DE TCTH ALOGÊNICO POR LEUCEMIA MIELOIDE AGUDA
	MICROANGIOPATIA TROMBÓTICA ASSOCIADA À TACROLIMO EM PACIENTE PÓS TRANSPLANTE DE CÉLULAS HEMATOPOIÉTICAS ALOGÊNICO POR ANEMIA APLÁSICA GRAVE
	O IMPACTO DO TRANSPLANTE DE MEDULA ÓSSEA NO DESFECHO DOS PACIENTES COM MIELOMA MÚLTIPLO EM UM CENTRO COM RECURSOS LIMITADOS
	O PAPEL DO ANTÍGENO LEUCOCITÁRIO HUMANO NO TRANSPLANTE DE CÉLULAS-TRONCO HEMATOPOIÉTICAS E NA DOENÇA DO ENXERTO CONTRA O HOSPEDEIRO
	OPTIMIZATION OF MANNAN-SPECIFIC CHIMERIC ANTIGEN RECEPTOR (M-CAR) TO ENHANCE T CELL ACTIVATION AGAINST FUNGAL SPECIES
	PAPEL DO TRANSPLANTE DE MEDULA ÓSSEA NO LINFOMA DE CÉLULAS T PERIFÉRICO E CUTÂNEO
	PERFIL EPIDEMIOLÓGICO DE CANDIDATOS A TRANSPLANTE DE CÉLULAS-TRONCO HEMATOPOÉTICAS (TCTH) NA REGIÃO NORTE DO BRASIL (2022-2025)
	PERFIL EPIDEMIOLÓGICO DO TRANSPLANTE DE MEDULA ÓSSEA NO BRASIL NA DÉCADA DE 2014 A 2024
	PERFIL EPIDEMIOLÓGICO DOS DOADORES DE MEDULA ÓSSEA CADASTRADOS NO REDOME: ANÁLISE NACIONAL DE 2024
	PERFIL TRANSFUSIONAL DE PACIENTES SUBMETIDOS A TRANSPLANTE DE MEDULA ÓSSEA NO HOSPITAL IBCC
	PLANO ANUAL DE VIABILIDADE
	PNEUMONIA ORGANIZANTE CRIPTOGÊNICA EM PACIENTE COM LEUCEMIA PROMIELOCÍTICA AGUDA SUBMETIDA A TMO AUTÓLOGO: UM DESAFIO DIAGNÓSTICO E TERAPÊUTICO
	POSTTRANSPLANT CYCLOPHOSPHAMIDE OR ANTI-THYMOCYTE GLOBULIN FOR UNRELATED DONOR HEMATOPOIETIC CELL TRANSPLANTATION
	POSTTRANSPLANT CYCLOPHOSPHAMIDE-BASED HAPLOIDENTICAL TRANSPLANTATION, WITH MMF 30 MG/KG, COMPARED WITH UNRELATED DONOR TRANSPLANTATION WITH ATG 6 MG/KG, WITH BONE MARROW OR PERIPHERAL BLOOD STEM CELL GRAFTS
	PREVALÊNCIA DAS MUTAÇÕES QUE POSSAM CONFERIR RESISTÊNCIA AOS MEDICAMENTOS UTILIZADOS NO TRATAMENTO DO CITOMEGALOVÍRUS
	PROCESSAMENTO E CRIOPRESERVAÇÃO DE LEUCÓCITOS DO DOADOR PARA UTILIZAÇÃO APÓS TRANSPLANTE DE CÉLULAS-TRONCO HEMATOPOIÉTICAS
	PRODUÇÃO ESCALONÁVEL DE VETOR LENTIVIRAL CLÍNICO CAR ANTI‑CD19 DE QUARTA GERAÇÃO COEXPRESSANDO IL‑15/IL‑15R&Agr; PARA TERAPIAS CELULARES COM NK
	PROGNOSTIC SIGNIFICANCE OF INTESTINAL PERMEABILITY IN BRAZILIAN PATIENTS UNDERGOING ALLOGENEIC STEM CELL TRANSPLANTATION
	PROVÁVEL SÍNDROME DE ROWELL INDUZIDA POR RIVAROXABANA: RELATO DE CASO
	QUANDO INDICAR TRANSPLANTE DE MEDULA ÓSSEA PARA LINFOMA DE HODGKIN CLÁSSICO?
	REATIVAÇÃO DE CITOMEGALOVÍRUS APÓS TERAPIA CAR-T: UMA COMPLICAÇÃO SUBESTIMADA - SÉRIE DE CASOS
	RECIDIVA PÓS CAR-T CELL: RELATO DE TRÊS CASOS
	REDOME (2020-2024): PERFIL EPIDEMIOLÓGICO DE PACIENTES E IMPLICAÇÕES PARA TCTH NO BRASIL
	RELAÇÃO ENTRE A MICROBIOTA INTESTINAL E A DOENÇA DO ENXERTO CONTRA O HOSPEDEIRO EM PACIENTES SUBMETIDOS AO TRANSPLANTE DE CÉLULAS-TRONCO HEMATOPOÉTICAS: UMA REVISÃO INTEGRATIVA
	RENDIMENTO EFETIVO DA COLETA DE MEDULA ÓSSEA, ESTIMANDO A PERDA DURANTE O PROCESSO DE FILTRAÇÃO, NO HOSPITAL BP
	RESULTADOS E DESAFIOS NO PRIMEIRO ANO DE UM CENTRO DE TRANSPLANTE DE MEDULA ÓSSEA NO NORDESTE DO BRASIL
	RISCOS DO TRANSPLANTE DE MEDULA ÓSSEA: A DOENÇA DO ENXERTO CONTRA O HOSPEDEIRO
	ROMIPLOSTIM IN HEMATOPOIETIC STEM CELL TRANSPLANTS WITH PLATELET TRANSFUSION RESTRICTIONS
	RUXOLITINIBE NO TRATAMENTO DA DOENÇA DO ENXERTO CONTRA O HOSPEDEIRO: UMA REVISÃO INTEGRATIVA
	SARCOMA DE KAPOSI APÓS TRANSPLANTE DE CÉLULAS-TRONCO HEMATOPOIÉTICAS ALOGÊNICO: UM RELATO DE CASO
	SEGURANÇA E ASSISTÊNCIA NA ADMINISTRAÇÃO DE CÉLULAS-TRONCO HEMATOPOÉTICAS COM SUPORTE TRANSFUSIONAL
	SEPARAÇÃO POR FICOLL HYPAQUE DAS FRAÇÕES LINFOMONONUCLEAR E GRANULOCÍTICA PARA ANÁLISE DO QUIMERISMO NAS DIFERENTES POPULAÇÕES CELULARES
	SHORT-CHAIN FATTY ACID-PRODUCING GUT MICROBIOTA: DYNAMICS AND IMPACT ON INTESTINAL PERMEABILITY AND CLINICAL OUTCOMES DURING ALLOGENEIC HEMATOPOIETIC STEM CELL TRANSPLANTATION
	SINTOMAS RELACIONADOS AO HERPES VÍRUS EM 7 PACIENTES PÓS-TRANSPLANTADOS DE MEDULA ÓSSEA NA PEDIATRIA
	TARGETING TUMOR-ASSOCIATED MACROPHAGES WITH CHIMERIC ANTIGEN RECEPTOR T CELLS: A NOVEL APPROACH FOR SOLID TUMORS
	TERAPIA COM CÉLULAS T RECEPTORAS DE ANTÍGENO QUIMÉRICO NO LINFOMA NÃO HODGKIN B REFRATÁRIO: MECANISMOS IMUNOLÓGICOS E DESAFIOS CLÍNICOS
	TERAPIA COM TISAGENLECLEUCEL NO TRATAMENTO DO LINFOMA DIFUSO DE GRANDES CÉLULAS B RECIDIVADO OU REFRATÁRIO: EVIDÊNCIAS CLÍNICAS E PERFIL DE SEGURANÇA COM BASE NOS ESTUDOS CLÍNICOS PUBLICADOS
	TERAPIA NUTRICIONAL E ESTADO NUTRICIONAL DE ADULTOS SUBMETIDOS A TRANSPLANTE DE CÉLULAS-TRONCO HEMATOPOIÉTICAS (TCTH)
	TERAPIA NUTRICIONAL E SINTOMAS RELACIONADOS AO TRATO GASTROINTESTINAL DE CRIANÇAS SUBMETIDAS A TRANSPLANTE DE CÉLULAS-TRONCO HEMATOPOIÉTICAS (TCTH)
	THE BRAZILIAN REGISTRY OF HEMATOPOIETIC CELL TRANSPLANTATION AND CELLULAR THERAPY: A MODEL FOR COLLABORATIVE ADVANCEMENT AND DATA MANAGEMENT
	THERAPEUTIC IMPACT OF POST-TRANSPLANT CYCLOPHOSPHAMIDE IN ALLOGENEIC HEMATOPOIETIC STEM CELL TRANSPLANTATION: A SYSTEMATIC REVIEW
	TRANSPLANTE AUTÓLOGO DE CÉLULAS-TRONCO HEMATOPOÉTICAS A FRESCO: RESULTADOS INICIAIS DE UMA ESTRATÉGIA VIÁVEL NO SUS
	TRANSPLANTE DE MEDULA ÓSSEA NO SISTEMA ÚNICO DE SAÚDE: ESTUDO COMPARATIVO ENTRE AS REGIÕES NORDESTE E SUDESTE
	USE OF PHOTOPHERESIS THERAPY IN THE MANAGEMENT OF CHRONIC GRAFT-VERSUS-HOST DISEASE OF THE SKIN AND LIVER: CASE REPORT FROM A SPECIALIZED CENTER
	USO DE ACICLOVIR ASSOCIADO A LETERMOVIR NO PÓS-TRANSPLANTE DE MEDULA ÓSSEA: UMA REVISÃO INTEGRATIVA DE LITERATURA
	USO DE CÉLULAS T COM RECEPTOR ANTÍGENO QUIMÉRICO PARA O TRATAMENTO DO MIELOMA MÚLTIPLO
	VALIDAÇÃO SIMPLIFICADA DE INSUMOS NO PROCESSAMENTO DE CÉLULAS HEMATOPOIÉTICAS HUMANAS: ALTERNATIVA VIÁVEL PARA PEQUENOS CENTROS DE TERAPIA CELULAR A PARTIR DA EXPERIÊNCIA OBTIDA EM SERVIÇO DE TERAPIA CELULAR DE UM HOSPITAL ONCOLÓGICO EM GOIÂNIA
	VIABILIDADE E RECUPERAÇÃO DE CÉLULAS TOTAIS EM PRODUTOS DE SANGUE PERIFÉRICO MOBILIZADO PÓS-CRIOPRESERVAÇÃO.
	WHEN TO START CELLULAR THERAPY AFTER HEMATOPOIETIC STEM CELL TRANSPLANTATION: A SYSTEMATIC REVIEW OF CLINICAL OUTCOMES

