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DA EQUIPE DO CORREIO

médico cardiologista
Emerson Perin, do Texas
Heart Institute, chegou
£ ao Brasil na tltima quin-
ta-feira para comegar a segunda
fase de pesquisas de um trata-
mento para doentes cardiacos
graves. E uma terapia revolucio-
néria de regeneracao de tecidos
cardiacos afetados por infarto,
que hoje s6 podem ser tratados
por transplante. O processo par-
te da insercao de células-tronco,
retiradas da medula-G6ssea, no
coracao. |

“Nao quero fazer alarde, mas é
tecnicamente possivel que essa
técnica possa substituir o
transplante”, afirma Perin. Até
hoje, sete pessoas passaram pelo
tratamento de Perin, iniciado em
dezembro de 2001. Desta vez, 30
doentes receberao as células-
tronco e uma nova chance de vi-
ver normalmente. A pesquisa é
feita em parceria com o Pro-Car-
diaco, no Rio de Janeiro. Os pa-
cientes ja foram selecionados pe-
la equipe do hospital fluminense
e devem comegar os exames até o
fim de agosto.

Perin conta que, das sete pes-
soas que receberam as células-
tronco hd mais de um ano, seis
estdao bem e alcancaram uma
melhor qualidade de vida. Um
dos pacientes morreu poucos
meses depois do tratamento. O
mecénico aposentado da Com-
panhia de Limpeza Urbana do
Rio de Janeiro (Comlurb) José
Carlos Rosa, 55 anos, passou pelo
tratamento do Pr6-Cardfaco no
fim de 2001, seis anos depois de
um infarto.

_“Viminha vida ir acabando,
nao fazia nada sozinho”, lembra
Rosa. Ele participou da primeira
fase do tratamento por causa de
uma total falta de esperan¢a.em
conseguir um coragao na fila de
transplantes. “Sabia que nao ti-
nha escolha, poderia morrer de
qualquer jeito.” Hoje, José Rosa

-leva uma vida normal e recebeu
alta do hospital. Casos como o
dele foram apresentados por Pe-
rin no Congresso Internacional
de Cardiologia que ocorreu em

- Sao Paulo esta semana.

~ Apopulagao-alvo do trata-

“mento de células-tronco € a que
tem insuficiéncia cardiaca grave,
com até 50% de chance de mor-
rer. “E para quem ndo tem op¢ao
anao ser o transplante”, explica
Perin. No Brasil, a insuficiéncia
cardiaca atinge de 5 milhdes a 10
milhdes de pessoas. Uma das
principais vantagens desse trata-
mento € a eliminacao do risco de
rejeicao, o que pode ocorrer com

- um 6rgao transplantado. A me-
dula é retirada do osso da bacia
do préprio paciente (leia quadro
ao lado). Antes acreditava-se que
apenas as células-tronco de em-
brido serviriam para tratamento.
Para surpresa dos pesquisadores,
descobriu-se que as células-tron-

- co adultas conseguem se trans-
formar em células de qualquer
outro tecido do corpo.

Outra vantagem da terapia

- com células-tronco é o preco.
Um transplante de corago custa,
em média, R$ 200 mil. A nova téc-

Médico norte-americano volta ao Bras
revoluciondria no coracdo que pode substituir o transplante

0 CARDIOLOGISTA EMERSON PERIN IMPLANTARA CELULAS-TRONCO EM 30 BRASILEIROS COM DOENCAS CARDIACAS GRAVES

COMO E 0 TRATAMENTO

Confira o passo a passo desde o
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internamento até a liberagdo do paciente

nica custa perto de R$ 20 mil.
Além disso, o tempo de recupera-
¢do é menor. Os pacientes voltam
para casa depois de trés dias de
internacao, sem passar pela Uni-
dade de Terapia Intensiva.

Até o fim do ano, as pesquisas
devem ser aprovadas pelo Food
and Drug Administration (FDA),
agéncia norte-americana regula-
dora de remédios. Com isso, 0s
testes de aplicacao de células po-
derdo acontecer também nos Es-
tados Unidos.

0 médico Paulo Balduino, da
Central de Captacio de Orgaos
de Brasilia, afirma que é necessé-
rio ser cauteloso com a divulga-
¢do de pesquisas para o coragao.
“Essa histéria ainda é muito no-
va, ndo existe nenhuma certeza
sobre a confiabilidade das célu-
las-tronco.” O receio de Balduino
€ dar falsas esperancas aos doen-
tes. “Os pacientes e seus parentes
se agarram a qualquer esperanca,
e a expectativa pode gerar situa-
coes de frustracao”, afirma.

Mais otimista, o cardiologista
Evandro Osterne, do Hospital de
Base do Distrito Federal, foi ao
congresso para conhecer melhor
as técnicas de Perin e do Pro-Car-
diaco. “O embasamento tedrico
da pesquisa é totalmente defen-
sdvel”, diz. “Acho que pode ser o
futuro da cardiologia.”

essurreicao cardiaca

Divul

As células-tronco sio isoladas. Trés
horas depois da retirada da medula, elas
estdo prontas para ser inseridas no
coragdo do paciente

il para realizar uma terapia

B 0 medico injeta, por meio
de um catéter, as células-tronco
na borda da regido formada por
tecido morto no coragao

H células-tronco migram para a regido afetada do coragio,
regenerando o tecido danificado e formando novos vasos sangiiineos

Editoria de Arte/Joelson Miranda/Rubens Paiva



