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terminologia

e autotransplante

o transplante em que doador e receptor sao o0 mesmo individuo
» medula 6ssea (autélogo)

e alotransplante

o transplante entre diferentes individuos de mesma espécie
* medula 6ssea (alogénico)

e Xenotransplante
o transplante entre individuos de espécies diferentes
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terminologia

e transplante heterotopico
 procedimento onde o local de implante do enxerto é

diferente do local original.
e rim / pancreas

e transplante ortotopico

 procedimento onde o local de implante do enxerto é
o local original.
® figado / pulmao
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Principio basico dos transplantes

doador receptor resultado

aceito

&

rejeitado

O principal obstaculo aos transplantes é a rejeicéo , que €

conselho - INAUZIda quando tecidos geneticamente nao idénticos sao e
€ Cldadania -l |_
FIERSs  transplantados. ot e

oooooooooooooooooo
ooooooooooo



rejeicao
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* aguda

e cronica

diagnostico - Exames laboratoriais
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Transplante renal
COMm SuUCesso
Sem Imunossupressao

gémeos univitelinos
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Merril, Murray e Hume
Boston, 1954
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Resultados dos transplantes depende:

e da compatibilidade genética do par
doador - receptor

e da supressao da resposta imunologica
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Avaliacao imunoldgica pré-transplante

e tipagem ABO
e prova cruzada

* reatividade ao painel

 prova cruzada especifica contra o doador

e tipagem HLA

 HLAA,B, DR
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Tipagem ABO

Doador vivo
e compatibilidade ABO

Doador cadaver
e Identidade ABO

=) justica

Fator Rh nao tem importancia
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Tipagem ABO

Incompatibilidade ABO

» esplenectomia
 plasmaferese
* IVIG

evitar

\4

Rejeicao hiperaguda
exceto: figado

Pré-condicionamento:

custo
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Sistema HLA

Complexo principal de histocompatibilidade

e localizado no braco curto do cromossoma 6

 presente na maioria das celulas (exceto hemaceas)

» responsavel pela defesa do organismo contra o
0 que e estranho

* N0s seres humanos: HLA (Human Leucocyte Antigens)

* muito polimarfico
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Sistema HLA

locus AB CcD

OEEEbpEEs Braco curto do cromossoma 6

DP DQ DR

Antigenos HLA
eclasse |I: A, B
e classe Il: DR
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HLA-A
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Sistema HLA
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HLA-B
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HLA-C
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HLA-DR
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HLA-DP | | HLA-DQ
1 1
2 2
3 3
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5 5
6 6
7 7
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Sistema HLA

Grau de igualdade / desigualdade imunoldgica

« HLA A: 2 antigenos
« HLA B: 2 antigenos 6 antigenos
« HLA DR: 2 antigenos

Doador cadaver
o compatibilidades: 6a0
e incompatibilidades: 0 a 6

ﬂ‘% d ReCeptOt‘ A 2, -, B5 , 14, DR 3, ! « compatibilidades: 2 —‘lll-—
“°| . poador: A2 11:B12, 19:DR 3,9 | «incompatibilidades: 3
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Sistema HLA

pal mae
Al B5 DR3 A3 Bl1l DRY
A2 B27 DR1 Al18 B11 DR9

filnos: 4 possibilidades

1 2 3 4
Al B5 DR3 Al B5 DR3 A2 B27 DR1 A2 B27 DR1
A3 B1l1l DRY B1l DR9 A3 B1l1l DRY Al8 B11 DR9
) AL . «
 haplo-idéntico com pai e com mée (sempre)
Al B5 DR3

e idéntico com irméo 2 (probabilidade de 25%)
e distinto com irmao 3 (probabilidade de 25%)
 haplo-idéntico com irméaos 1 e 4 (probabilidade de 50%)
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A1B8 DR2
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B17 DR1
A% B13 DR4
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Haplotype

A1 B8 DR2
AR BT DRY
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A1 B12DR3 a»mm

A1 88 DRz
ADBI13 DR4

X

AW13 B3T DR
L

Urirelated living donor
lor prospective cadaver denor)

A3 B18 DRI
A2 BT DR

0=

KIDNEY FAILUBE PATIENT
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Prova cruzada

soro do
receptor

Anticorpos pré-formados
do receptor

contra

Linfocitos
do doador

Antigenos HLA do doador
presentes nos linfécitos

% de linfécitos mortos
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Prova cruzada

Varias provas:

e SOr0 mais recente: fundamental

e SOro mais reativo: Importante

e linfOcitos totais: Importante

o linfocitos T fundamental

e linfOcitos B: valor (?)

e com DTT: autoanticorpos
e com AGH: classe IgG

Duracao: 6 a 8 horas
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Prova cruzada

escore % linfécitos mortos  interpretacao
1 0 - 10% negativo
2 11 - 20% negativo duvidoso
4 21 - 50% positivo fraco
6 51 - 80% positivo
8 81 - 100% positivo forte

Soro recente |[|:> e positiva: né&o liberado para transplante
Linfocitos T » negativa: liberado para transplante

o0m. Conselho = ll‘—
T decidadan Prova (+): transplante: PF + IVIG + Rituximab "
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Significado da prova cruzada
linfocitotoxica positiva:

Rejeicao hiperaguda é observada em 80%
dos receptores de transplante renal com

anticorpos linfocitotoxicos anti-doador.

Patel e Terasaki NEJM 1969, 280:735
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Reatividade ao painel

Grau de sensibilizacao aos antigenos HLA

provas cruzadas Células de um painel
(soro do receptor) de pessoas (30 - 40)

Reatividade ao painel = % de provas positivas

0% ; nao reativo
1 -10%: baixa reatividade
11 - 50%: moderada reatividade
51 - 80%: alta reatividade I
g% ggncsi?il:c(ljania . 3 Iai _-l L—
7 T 81 - 100%: hipersensibilizado -
SANTA CASA
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Pacientes previamente expostos aos
antigenos HLA (sensibilizados)

* Transfusodes
e TX prévio

» Gravidez
* infeccbes (?)

Menor chance de
receber enxerto

Anticorpos

Estimulacao da anti - HLA

memoria de clones

Menor sobrevida

do enxerto
+{®. Conselho _JlL_
o de Cidadania —lll-

oooooooooooooooooo
eeeeeeeeeee



Anticorpos aos antigenos HLA eram
produzidos por multiplas transfusoes.

e Dausset Blood 1954, 9:696
* Dausset Vox Sang 1955, 4:190

Sensibilizacdo humoral pré-existente aos
antigenos HLA foi associada com perda
catastrofica do transplante renal.

Kismeyer-Nielsen Lancet 1966, 2:662
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Sensibilizacio relacionada a gravidez

773 pacientes em dialise apos 10 TF

% com RP > 90% 30

1o
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Sensibilizacdo dosedependents

% altamente sensibilizados 550 pacientes em dialise
12
10-
8 7
6_
4_
2_
O_
5 TF 10 TF 20 TF
2. Conselho = ll-—
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logistica

receptor

1. Tipagem ABO
2. Sangue para imunologia:
e HLA
e reatividade ao painel (6/6 meses)

e prova cruzada com doador (cada 2 a 3 meses)
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logistica

Quando ha doador

1. Tipagem ABO

2. Colhe sangue periférico
antes de ingressar no

centro cirargico
(5 - 10 ml sangue com EDTA)

3. Remove ganglios mesentéricos
e fragmento de baco
(em SF gelado)

)

(10 - 15 melhor pontuados)

Prova
cruzada
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logistica

Porque nao usar sangue periférico
para a prova cruzada ?

No sangue periférico , devido ao quadro
de morte encefalica, ja ha uma elevada %
de linfécitos mortos: prejudica a leitura
do resultado.
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