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Introducdo: O transplante de células-tronco henuettiigas (TCTH) é uma modalidade
terapéutica de elevada complexidade e alto custatprece possibilidade de recuperacéo
a pacientes portadores de tumores solidos, leusemianemias, linfomas,
hemoglobinopatias e outras enfermidades potenamdéndetais, restabelecendo a
normalidade funcional medular comprometida, semhsiderado um dos maiores avangos
da medicina moderna. Um processo longo de vargmast riscos elevados e altas taxas de
morbi-mortalidade, porém altos potenciais curativesigindo infra-estrutura hospitalar
apropriada e equipe multiprofissional qualifica@jetivos: Investigar o perfil, verificar a
sobrevida, identificar os principais diagnésticogdimos e complicacdes de pacientes
submetidos a TCTH em um servi¢co especializado,emimgo de janeiro de 2008 a agosto
de 2010. Métodos: Pesquisa retrospectiva com atpemdaguali-quantitaviva através da
analise de prontuarios dos pacientes. Variavelizadas: género, idade, profissao, estado
civil, tipo de convénio, procedéncia, periodo daizracdo do procedimento, identificacao
do diagndstico médico, tempo e tipo de transplaidador, complicacdes e a situacdo no
momento da alta hospitalar. Os dados foram agrgpedacionados em planilha do
programa Microsoft Office Excel. Resultados: Do8 p@ontudarios analisados, identificou-
se que a maioria (95%) era usuario do SUS, protedios estados de Sao Paulo, Mato
Grosso, Espirito Santo e Minas Gerais, prevalecemdgénero masculino (63,11%).
Quanto ao diagndstico constatou-se que a maioriinfoma de Hodgkin, seguido de
linfoma ndo Hodgkin e mieloma mudltiplo, leucemigueores em geral. Foi realizado
transplante alogénio em 14,56%, e autdlogo em 8&&,A%rificou-se 28,16% de Obitos e
81,55% de complicacbes relacionadas ao sistema&a®sp e gastrointestinal, infeccao
urinaria e de pele. Conclusdo: Os pacientes qu&aesan transplante autélogo com
diagnostico de linfoma Hodgkin e idade menor apresam menos complicagfes e
melhor sobrevida. Portanto, conhecer o perfil, miesgico e complicacbes propicia maior
conhecimento da equipe envolvida com a assist@aceaciente transplantado.
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