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Introdução: A Insuficiência renal crônica (IRC), em sua fase terminal, constitui um 
problema de saúde pública no Brasil, pois o tratamento dialítico tem custo elevado 
e o acesso ao transplante renal é limitado pela falta de órgãos disponíveis para os 
pacientes em lista de espera. A terapia com células-tronco (CT), pelo seu 
potencial de tratamento das doenças crônicas, pode ser uma estratégia 
promissora para reparar ou retardar a progressão da insuficiência renal crônica. 
Objetivos: Avaliar em modelo experimental de IRC por nefrectomia 5/6 (IRC 
grave) e 2/3 (IRC moderada), o possível efeito reparador das células-tronco 
derivadas da medula óssea quando infundidas no parênquima renal de ratos com 
IRC. Métodos/Procedimentos: Trinta ratos Wistar fêmeas foram divididos em 2 
grupos com redução de massa renal de 5/6 e 2/3 respectivamente. Os grupos 
receberam células-tronco mesenquimais (CTM) e células mononucleares (CMO). 
As CT foram coletadas de fêmur e tíbia de ratos doadores através da técnica de 
flushing. As células mononucleares foram isoladas por gradiente de concentração 
pelo método de Ficoll-Paque. As CTM foram cultivadas em DMEM/10%SFB por 14 
dias. A caracterização das CTM foi feita por citometria de fluxo e pela 
diferenciação celular in vitro. A função renal foi avaliada pela creatinina sérica 
(Scr), depuração da creatinina e proteinúria de 24 horas (PT24h) nos dias, 45 e 90 
após as cirurgias. Análise histológica foi realizada em todos os grupos ao final do 
estudo. Resultados: Após 90 dias de seguimento os animais tratados com CTM e 
CMO apresentaram significativamente menores aumentos da Scr e da PT24h e 
aumento do clearance após 90 dias comparados com grupo controle. Os 
tratamentos reduziram a porcentagem de aumento da Scr em ambos os modelos 
de IRC. Análise histológica mostrou diminuição significativa da cronicidade no rim 
remanescente dos ratos tratados nos dois modelos com CTM e CMO. Conclusão: 
Nossos resultados mostraram que a progressão da doença renal pode ser 
diminuída/estabilizada pela injeção intra-parenquimatosa das células tronco 
derivadas da medula óssea nos dois modelos de IRC.    
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