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RESUMO

os últimos 10 anos, o sangue do cordão umbilical tem
sido usado como fonte de células estaminais
hematopoiéticas para o tratamento de diversas doenças

hemato-oncológicas, em alternativa ao transplante de medula
óssea. O sangue do cordão umbilical é uma fonte de células
estaminais adultas não controversa, com vantagens indiscutíveis
sobre a medula óssea, tais como a disponibilidade imediata
para transplantação, a facilidade da colheita sem qualquer
risco para a mãe ou para o bebé, menor risco de infecção
com agentes infecciosos, menor risco de doença do transplante
contra o hospedeiro e maior tolerância na compatibilidade
HLA. A descoberta de populações de células estaminais
não-hematopoiéticas no sangue do cordão umbilical, bem
como os estudos pré-clínicos em modelos animais,
perspectivam aplicações terapêuticas noutras áreas médicas
como, por exemplo, na medicina regenerativa.

ABSTRACT

n the last 10 years, umbilical cord blood has been
used as a source of hematopoietic stem cells for the
treatment of several hemato-oncological diseases, as

an alternative to bone marrow. Umbilical cord blood is a
non-controversial source of adult stem cells, which offers
several advantages over bone marrow, such as ready
availability for transplant, easy collection with no risks to
the mother or the child, low contamination with infectious
agents, lower risk of graft-vs-host disease and less
requirement of a stringent HLA compatibility. The discovery
of non-hematopoietic stem cell populations in umbilical cord
blood, together with the ongoing pre-clinical studies in animal
models, anticipate further applications in other therapeutic
contexts, like for instance in regenerative medicine.
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INTRODUÇÃO

O transplante de células estaminais hematopoiéticas
do sangue do cordão umbilical é uma das terapias
disponíveis para tratamento de doenças

hematológicas/oncológicas. O 1º transplante de sangue
do cordão umbilical foi efectuado em 1998 numa criança
com anemia de Fanconi, usando uma unidade compatível
(HLA) de sangue do cordão umbilical de um familiar
anteriormente recolhida e criopreservada1. Desde então,
algumas instituições públicas e privadas tomaram a iniciativa
de criar bancos para armazenamento de amostras para
futuro uso em transplantes heterólogos (sendo o dador
uma outra pessoa que não o paciente) ou autólogos (em
que o paciente utiliza as sua próprias células anteriormente
criopreservadas).

A Crioestaminal foi pioneira em Portugal a oferecer o
serviço de criopreservação de células estaminais. Os
laboratórios da Crioestaminal estão sediados em Portugal,
no Biocant Park, com instalações inteiramente dedicadas
à biotecnologia. O desenvolvimento deste laboratório
cumpriu os mais rigorosos padrões internacionais
nomeadamente no que se refere à qualidade e segurança
das instalações e dos equipamentos. Destacam-se as
avançadas tecnologias para processamento do sangue e
armazenamento das células estaminais, os sistemas topo
de gama para tratamento e monitorização do ar atmosférico
das salas (“Clean Rooms”), controlo de acessos, gravação
de imagem (24/24 horas, 365 dias por ano), back up
energético (que entrará em funcionamento no caso de
ocorrer uma falha de energia), enchimento automático dos
recipientes de azoto com monitorização contínua e alarme
à distância e sistema de detecção de incêndios em fase
precoce.



ARQUIVOSARQUIVOSARQUIVOSARQUIVOSARQUIVOS14

Margarida Viera, Luís Gomes, Gonçalo Castelo-Branco, André Gomes e Raul Santos

Características das células estaminais do sangue do
cordão umbilical

As células estaminais diferem das restantes células do
organismo por se poderem diferenciar em diversos tipos
celulares, tendo igualmente a capacidade de se auto-
renovar e dividir indefinidamente. No organismo adulto é
possível isolar células estaminais a partir de tecidos como
a medula óssea, o sangue, o tecido adiposo, bem como a
partir da pele, do fígado, do pâncreas e de outros órgãos.
Geralmente, as células estaminais adultas dão origem aos
tipos celulares dos tecidos de onde são provenientes.
No sangue do cordão umbilical existe uma população de
células, as chamadas células estaminais/progenitoras
hematopoiéticas, que se podem diferenciar em todas as
células da linhagem sanguínea. Comparadas com as células
estaminais adultas, as células progenitoras hematopoiéticas
isoladas do sangue do cordão umbilical são células mais
primitivas com uma capacidade maior de re-população in
vivo 2. Este potencial permite um melhor restabelecimento
das células sanguíneas e do sistema imunitário nos
transplantes hematopoiéticos, uma condição importante
para garantir a recuperação do paciente. A imaturidade
biológica das células estaminais do sangue do cordão
umbilical também está relacionada com um maior potencial
replicativo, o que faz com que a sua capacidade de
expansão seja igualmente superior.

Transplante de sangue do cordão umbilical – uma
alternativa viável

As células estaminais do sangue do cordão umbilical
apresentam inúmeras aplicações terapêuticas ao nível das
doenças hemato-oncológicas, sendo actualmente
consideradas uma alternativa às células estaminais da
medula óssea. As vantagens do sangue do cordão umbilical
em relação à medula óssea são as seguintes:
a) o sangue do cordão umbilical contém um maior nº

de células hematopoiéticas por unidade de volume em
comparação com o sangue periférico ou a medula óssea;
b) menor risco de doença do transplante contra o

hospedeiro (GVHD) aguda;
c) maior tolerância no teste de compatibilidade HLA

(de 1 a 3 discrepâncias);
d) menor risco de infecção com agentes infecciosos;
e) o sangue do cordão umbilical é facilmente recolhido

após o nascimento, a colheita é indolor e não apresenta
qualquer risco para a mãe e filho;
f) disponibilidade imediata das células para

transplantação3.
Até 2005 foram realizados mais de 6000 transplantes

em todo o mundo, a grande maioria efectuada num
contexto heterólogo3,4. Estudos recentes com análises
retrospectivas de transplantes de sangue do cordão
umbilical em pacientes adultos com leucemias, referem esta
técnica como alternativa aceitável ao transplante da medula
óssea5,6. A maior limitação à utilização clínica do sangue
do cordão umbilical em adultos prende-se com o reduzido
número de células estaminais recolhidas na altura do
nascimento. No entanto, têm sido desenvolvidos uma série
de protocolos para expandir ex vivo as células estaminais
presentes no sangue do cordão umbilical, de modo a
permitir o seu uso generalizado no transplante em adultos7.

Desenvolvimentos científicos e aplicações futuras

A identificação de células mesenquimais no sangue do
cordão umbilical com capacidade de diferenciação em
células de linhagens não-hematopoiéticas e a caracterização
de populações de células pluripotentes neste mesmo tecido
têm suscitado bastante interesse na comunidade científica
8,9. Alguns estudos pré-clínicos em modelos animais
sugerem que a gama de aplicações da terapia celular com
as células estaminais do sangue do cordão umbilical poderá
estender-se a outras doenças, como as doenças
neurodegenerativas, doenças cardiovasculares entre
outras10,11. Num estudo recente, a infusão intravenosa de
sangue do cordão umbilical em ratinhos com isquémia
cerebral, conduziu a melhorias funcionais neurológicas nos
animais12. Num outro trabalho foi relatado que o sangue
do cordão umbilical contém células progenitoras capazes
de dar origem, in vivo, a células produtoras de insulina e
ainda que os níveis de glucose em ratinhos com diabetes
tipo 1 diminuem, após transplante com sangue do cordão
umbilical13,14. Também na área da engenharia de tecidos
estão a ser estudadas aplicações para as células estaminais
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