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RESUM O: Atualmente ha muitas discussdes em relagdo aos conceitos de
clonagem (reprodutiva e terapéutica), células-tronco (embrion&rias e
adultas) e a terapia celular, bem como isso pode afetar as nossas vidas.
Portanto a proposta desse trabalho de revisdo € o de definir esses
conceitos e posicoes sobre 0s aspectos éticos e politicos que envolvem a
humanidade frente as questbes ligadas a nova tecnologia de aplicacéo
terapéutica com células-tronco, as quais abriram um novo campo de
conhecimento, a da medicina regenerativa, cujo propésito &, por meio das
aplicacdes destas células, induzir a regeneracdo de Orgdos e tecido
lesados, como, por exemplo, o coragdo, figado e tecido nervoso. Espera-
se assim que, em um futuro préximo, estas sejam a esperanca de cura para
inlmeras doencas, muitas vezes letais ou gravemente incapacitantes.
Palavras-chave: Clonagem. C&8ulas-Tronco. Etica.

ABSTRACT: Nowadays, there are many guestions regarding concepts of
cloning (reproductive and therapeutic), stem cells (embryonic and adult)
and cell therapy and how it can affect our lives. Therefore, the objectives
of this review work are to define these concepts and ethics and political
aspects involving humanity in face of questions regarding the new
technology of stem cells therapeutic application, which had opened a new
area of knowledge, called regenerative medicine, which intends, with the
application of stem cells, to induce the regeneration of injured tissues and
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organs, as example, heart, liver and nervous tissues. It is expected, in the
near future, these are the hope of cure for several diseases, sometimes
lethal or severely incapacitating.

Key-words: Cloning. Stem Cells. Ethics.

INTRODUCAO

Atualmente, ainformacéo cientifica, como ndo poderia deixar de
ser, esta focalizada na discussdo sobre clonagem humana com fins
terapéuticos e reprodutivos.

A clonagem terapéutica era um assunto que ndo acarretava
tantos debates no ambito académico e politico, uma vez que seus
beneficios tutelavam as angustias de todas as pessoas contra as inimeras
doencas que afligem a humanidade com a possivel cura de algumas delas.
Entretanto a clonagem reprodutiva exalta os animos, acalora os debates,
alcanca a liberdade e a dignidade do ser humano, e néo se pacificam as
opinides sobre o tema.

Com o grande avanco da biotecnologia, alcancam no mundo,
polémicas discussoes filosoficas, sociais, econdmicas e juridicas, frente a
guestdes ligadas a clonagem terapéutica, por meio da reflexdo dos
principios fundamentais da dignidade do ser humano e da protecdo do
material genético, harmoniosamente com principios éticos, na qual se
teme o comércio de embrides e Gvulos e principalmente a abertura do
caminho para a clonagem reprodutiva.

A clonagem é um processo natural ou artificial pelo qual é
produzido um clone. Com a grande revolucéo da tdo conhecida ovelha
Dolly, amplamente divulgada pela imprensa, abriu-se caminhos para a
possibilidade de clonagem humana. Esta foi a demonstracdo, pela
primeira vez, de que era possivel clonar um mamifero, isto &, produzir
uma copia geneticamente idéntica a partir de uma célula somética
diferenciada.

O processo de clonagem reprodutiva foi, justamente, a
descoberta de que uma célula somética de mamifero, ja diferenciada,
poderia ser reprogramada ao estagio inicial e voltar a ser totipotente.

As células-tronco estéo presentes desde a vida embrionéria até a
vida adulta, e provavelmente até nossa morte. S0 €elas as responsaveis
pela formagdo do embrido e também pela manutengdo dos tecidos na vida
adulta.
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Conceituamente, as célulastronco apresentam  duas
caracteristicas fundamentais: 1) auto-renovacdo ilimitada, ou sga, a
capacidade de multiplicar-se gerando células iguais a célula origina
durante toda a vida, €, 2) totipoténcia, isto €, a capacidade de gerar os
diferentes tipos celulares e podendo promover a cura de diversas doencas
como o cancer, o mal de Alzheimer, cardiopatias entre outras.

E notavel o seu impacto na sociedade, uma vez que as
descobertas genéticas possibilitaréo a salvacéo de milhdes de vidas.

Portanto, os objetivos do presente trabalho de revisdo séo
elucidar conceitos e expressar a posi¢cao sobre aspectos éticos em relacéo
as pesqguisas redlizadas e a sociedade, esclarecer e mostrar que assim
como a reproducdo assi stida trouxe esperanca e a solucdo para as pessoas
consideradas inférteis, a utilizagdo das células-tronco embrionérias trara
beneficios que incluem o tratamento de pessoas afetadas por doencas
genéticas, doencas crénicas ndo infecciosas ou que estdo incapacitadas
por acidentes.

REVISAO DE LITERATURA

Conceito de Clonagem

O termo clonagem deriva etimologicamente do grego Klén, que
quer dizer broto. Este termo pode ser definido como uma técnica que tem
por finaidade a obtencdo de um clone, sgja ele uma populagcdo de
moléculas, células ou organismos que se originam de uma Unica célula e
que sdo idénticas a célula original (ZATZ, 2004). Os tecidos, 6rgaos ou
individuos resultantes sGo geneticamente idénticos, e seu genotipo serd o
mesmo, embora, por influéncias ambientais, poderdo ser obtidos
diferentes fendtipos (BUENO, 2007).

Logo apbs a fertilizagdo, resultante da fusdo do évulo e do
espermatozoéide, iniciase uma série de divisdes celulares denominadas
mitoses de clivagem. Este processo divide o zigoto inicialmente em duas
células, duas em quatro, quatro em oito, onde pelo menos até esta fase,
cada uma delas é capaz de se desenvolver em um ser humano completo.
Estas sGo chamadas células totipotentes (ZATZ, 2004). Apds 72 horas
tem-se um nimero de aproximadamente 100 a 150 células, as quais
podem ser chamadas, em seu conjunto, de blastocisto, que corresponde a
células pluripotentes, entre o quarto e quinto dia apds a fecundacdo, mas
antes ainda da implantacdo no endomeétrio uterino, que ocorrera a partir
do sexto dia (VARELLA, 2004).
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Segundo Zatz (2004) e Varella (2004), as células congtituintes
do blastocisto sdo as chamadas células-tronco embrionérias de capacidade
pluripotente. Entretanto, esta pluripoténcia vai diminuir até extinguir-se, a
medida que estas células-tronco proliferam.

Clonagem Reprodutiva

De acordo com Alberts et al. (2006), a clonagem de organismos
multicelulares completos é denominada de clonagem reprodutiva, na qual
a necessidade de dois genitores foi descartada e substituida pela
transferéncia nuclear.

Segundo Varella (2004) e Zatz (2004), a técnica de clonagem
reprodutiva consiste em substituir o nacleo de um ovacito, previamente
anucleado, pelo nacleo de uma célula somatica. Largeault (2004) constata
gue o nucleo, assim transferido e reprogramado, recupera suas
potencialidades embrionérias e deste modo, é transferido para um Gtero de
aluguel, com afinalidade de gerar um novo ser cujo genoma sgja idéntico
ao do doador do material transferido.

JA se sabe que o processo de clonagem terapéutica ndo é fécil.
De conformidade com Schramm (2003) e Souza e Elias (2005), o
nascimento do primeiro mamifero, indicou a possibilidade de uma célula
totalmente diferenciada gerar um individuo. A excepcional vantagem da
clonagem reprodutiva, através de transferéncia de nucleo, foi a abertura
de um verdadeiro caminho rumo a clonagem terapéutica, frente as
inimeras doencas para as quais a medicina ndo dispde de aternativas
eficazes de tratamento.

Clonagem Terapéutica

A Clonagem terapéutica, segundo Coelho (2002) e Schwindt,
Barnabé e Mello (2005), é um procedimento cujos estégios iniciais sao
idénticos a clonagem para fins reprodutivos, diferindo somente no fato do
blastocisto néo ser introduzido em um Gtero.

De acordo com os autores acima citados, este procedimento é
empregado em laboratorio por meio de cultura, onde sdo utilizados
nutrientes e fatores de diferenciacdo adequados para a producdo destas
células-tronco a fim de produzirem tecidos idénticos ao do doador. Esta
técnica tem como objetivo produzir uma copia saudavel do tecido ou do
0rgédo de uma pessoa doente para serem induzidos na terapia celular,
gerando perspectivas fantasticas para futuros tratamentos.
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Células-tronco

De acordo com Blanc (2005), todo organismo pluricelular é
composto por diferentes tipos de células, e entre as trilhGes existentes em
um homem adulto, encontra-se mais de 200 tipos celulares distintos, que
derivam de células precursoras chamadas células-tronco ou células-mae
ou células-mestras, isto €, células que tém o potencial de se transformar
nas diferentes células formadoras dos muitos tecidos do corpo humano
Estas, segundo Bueno (2007), Malacinski, (2003) e Blanc (2005), no
processo de diferenciacdo celular, que ocorre nos estdgios iniciais do
desenvolvimento do embrido, geram células especializadas, as quais sO
poderé&o fazer parte de um tecido especifico.

De acordo com Pranke (2004), as célulastronco sdo
classificadas de acordo com os tipos de células que podem gerar, de
acordo com seu potencial: células-tronco totipotentes, células-tronco
pluripotentes, células-tronco multipotentes, células-tronco oligopotentes e
células-tronco unipotentes.

As células-tronco totipotentes, de acordo com Souza e Elias
(2005), sdo capazes de se diferenciar em todos os 216 tecidos, inclusive a
placenta e anexos embrionérios. Correspondem as células resultantes das
primeiras divisdes celulares, apos a fecundacdo, quando ela tem de 16 a
32 cdulas.

Segundo Rumjanet (2002), células-tronco pluripotentes sdo as
gue conseguem se diferenciar em quase todos os tecidos humanos, exceto
a placenta e 0s anexos embrionarios.

As células-tronco multipotentes podem originar varios outros
tipos celulares, mas estas apenas de uma familia, como exemplo, as
células hematopoiéticas presentes na medula 6Ossea. Células-Tronco
oligopotentes sdo células capazes de diferenciar-se em poucos tecidos, as
guais se encontram como objeto de pesquisas, mas ja se pode dizer que
s80 encontradas no trato intestinal (RUMJANET, 2002).

Segundo o autor citado anteriormente, células-tronco unipotentes
conseguem diferenciar-se apenas em um unico tecido, ou sgja, o tecido ao
qual pertencem, mas tém propriedades de auto-renovagao.

Céulas-tronco Embrionarias
Segundo Colavitti e Girardi (2003), somente a partir de uma
semana de vida, mais ou menos, é que estas células embrionarias
comecan a se diferenciar: algumas em células sanglineas, outras
cardiacas, outras cerebrais outras musculares e assim por diante. Esta
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diferenciagdo permite que um embrido transforme-se em feto e finalmente
em uma crianca.

Com sua capacidade de regeneragéo e reposi¢éo, Bueno (2007) e
Blanc (2005), consideram que as células-tronco sdo fundamentais para a
renovacdo dos tecidos, gudando no reparo de algumas lesdes. Sendo
assim, conforme afirma Pranke (2004), elas podem reconstituir qualquer
tecido do organismo humano, comprovando que sdo as células que mais
apresentam plasticidade.

Células-tronco Adultas

Apo6s 0 nascimento, conservamos quantidades significativas de
células-tronco em diversas regibes do organismo, especiamente na
medula 6ssea e no sangue do corddo umbilical de criancas e adultos. Estas
células-tronco sdo igualmente dotadas de enorme poder de auto-
renovagdo e de geragdo de células com fungdes especificas. Estudos tém
demonstrado que elas possuem importante funcdo no reparo e na
manutencdo da integridade dos tecidos nos quais se encontram (ZATZ,
2004; BUENO, 2007). Sabe-se que a quantidade de diferenciacdo destas
células é pegquena e ndo se sabe ainda quais sdo capazes de se diferenciar
e em que células de outros 6rgaos e tecidos (SCHWINDT; BARNABE;
MELLO, 2007). As célulastronco adultas mais conhecidas sdo as da
medula éssea e do corddo umbilical.

Segundo um artigo publicado na revista Scientific American
Brasil (Restauradoras da Vida, 2005), as células-tronco encontradas tanto
na medula 6ssea como no corddo umbilical sdo consideradas células-
tronco adultas. Estas originam as progenitoras da familia do sangue e do
sistema imunoldgico, possuem potencia limitado, capazes apenas de
produzir variedades dentro de sua propria linhagem. Entretanto,
descricdes feitas no trabalho de Varella (2004), mostram que estas
células-tronco presentes na medula Ossea e corddo umbilical foram
identificadas como células pluripotentes, pois poderiam tornar-se tecido
0sseo, cartilagem, células adiposas dentre outros tecidos. Sendo assim,
todas as evidéncias sugerem que sua capacidade de diferenciagdo seja
limitada e que a maioria dos tecidos humanos ndo pode ser obtida a partir
destas células.

Na medula Ossea também sdo encontradas células tronco
mesenquimais. Sao células ndo-hematopoiéticas multipotentes com alta
capacidade de se renovar e se diferenciar em varias linhagens de tecido
conjuntivo. Por sua capacidade de renovar-se e diferenciar-se em vérias
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linhagens do tecido conjuntivo, tém atraido a atencdo de vé&ios
pesquisadores, pois também sdo de grande interesse para serem usadas no
tratamento de diversas doencas (BITTENCOURT et al., 2006).

Aplicacles Terapéuticas das Células-tronco

Nos dias atuais, uma surpreendente soma de recursos materiais e
humanos est4 sendo destinada ao estudo das células-tronco e do seu
potencial na regeneracéo de tecidos e 6rgaos irremediavelmente lesados
por doengas ou congenitamente mal formados. Assim a comunidade
cientifica volta-se para os resultados destas, na esperanca de encontrar
solugBes das inumeras doencas que afligem a humanidade (SOUZA;
ELIAS, 2005). Muitas conquistas ja foram acancadas. No entanto,
espera-se ainda a comprovacdo de que foram elas mesmas as responsaveis
pelas melhoras. Desde entdo, aimprensa vem divulgando estas conquistas
com muito entusiasmo, criando grandes expectativas ao publico, parauma
nova era, a da medicina regenerativa por meio da terapia celular
(Restauradoras da Vida, 2005). Na terapia celular, encontra-se a grande
promessa de cura das doencas ligadas a0 uso de células-tronco
embrionérias como fonte potencial mente adequada, pois nenhuma de suas
células se especializou ainda, possuindo um potencial multiplo, podendo
se diferenciar em praticamente qualquer tipo de células (BLANC, 2005).

AplicacBes em Cardiologia

As doencas cardiovasculares permanecem como uma grande
causa de mortalidade na populacdo de nosso pais, sendo que o infarto
agudo do miocardio se sobressai entre elas. Entre os sobreviventes do
infarto do miocardio, muitos desenvolvem como sequiela a insuficiéncia
cardiaca, 0 que gera grande morbidade com piora da qualidade de vida
destes pacientes e um enorme consumo de recursos do sistema de salde
publico e privado (SARMENTO; DOHMANN, 2004). Como ja
assinalamos, a pluripotencialidade das célulastronco tem aberto
caminhos para novas possibilidades terapéuticas. Em vista disso, as
aplicacbes na cardiologia tém demonstrado considerdveis avangos,
sobretudo, em pacientes portadores de cardiopatia chagasica cronica e
insuficiéncia cardiaca (SANTOS; SOARES; CARVALHO, 2004).

O mal de chagas é uma doenca, cujo paciente conta com poucas
aternativas de tratamento. Ela se caracteriza por uma resposta imune
inflamatoria, disparada pelo Trypanossoma cruzi, provocando destruicéo
progressva do miocardio, levando a cardiomegalia, insuficiéncia
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cardiaca, e consequente morte do individuo (SANTOS; SOARES,
CARVALHO, 2004; BUENO, 2007).

De acordo com Segatto e Buscato (2007) e Santos, Soares e
Carvalho (2004), o tratamento com células-tronco em pacientes
chagasicos, consiste em retirar da medula dssea, do préprio paciente,
células-tronco adultas e injeté&las, através de um cateter, na artéria
femoral que, posteriormente, migrardo até as artérias coronarias.

E importante ressaltar que esta terapia ndo cura a doenca. O que
tem sido observado é a diminuicdo dos danos causados ao miocérdio,
melhorando a funcdo cardiaca em vista da reducdo da inflamacéo e
regresséo da fibrose (BUENO, 2007; SANTOS; SOARES; CARVALHO,
2004).

Os mecanismos que levam as células-tronco a migrarem para o
miocérdio, apds serem injetadas no organismo, tém sido bastante
discutidos. De acordo com Vilas-Boas et al. (2004), para que ocorra a
fixac8o destas células no miocardio, é necessario que alguma citocina ou
fator quimiotético esteja sendo produzido, atraindo as células.

Além da utilizag8o desse tipo de tratamento em casos de doenca
de Chagas, as células-tronco adultas colhidas da medula dssea autéloga,
estdo sendo também usadas no tratamento da isquemia e do infarto agudo
do miocérdio, auxiliando na melhora da funcdo ventricular, perfusdo
miocérdica e reduzindo o tamanho do infarto (MURAD NETTO et 4d.,
2004).

AplicacGes em Neurologia

No Brasil, movidos pelos resultados encorajadores obtidos pelo
transplante de células-tronco hematopoiéticas autdlogas em doencas auto-
imunes, principalmente do sistema nervoso central, e pela pressdo
desesperada de pacientes e familiares, grupos de especialistas como
neurologistas, hematologistas, imunologistas e cientistas basicos,
discutem a possibilidade de implementar um protocolo de terapia celular
no pais (VOLTARELLI, 2004).

Uma das grandes promessas com 0 uso de células-tronco nesta
area, segundo Blanc (2005), esta ligada a possibilidade de criar neurénios
para combater doengas, como males de Azheimer, Parkinson, morte de
neurdnios nos casos de acidente vascular cerebral (AVC), dentre outros,
podendo funcionar como células substitutas, reparando ou reconstituindo
o tecido lesionado ou afetado pela doenca. Esta possibilidade, segundo o
Jornal Folha de S&o Paulo, caderno Ciéncia (Cientistas desenvolvem
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neurénios em laboratdrio, 2005), ja foi comprovada experimentalmente
através de um estudo feito por pesquisadores norte-americanos, 0s quais
anunciaram ter produzido neurénios em laboratério. A técnica consiste na
coleta de células-tronco do sistema neuroldgico de camundongos em um
estdgio primitivo de desenvolvimento e a utilizagdo de substancias
guimicas gque induzem a sua maturacdo. Durante todo o processo, foram
feitas imagens fotogréficas a cada cinco minutos, por meio de um
microscopio especial, através das quais, foi possivel criar uma “curta-
metragem”, mostrando o desenvolvimento das células passo a passo, até
se tornarem neurdnios. Demonstraram assim que € possivel desenvolver
essas céulas fora do ambiente cerebral.

Esses resultados fazem com que a possibilidade de novos
tratamentos para doencas crbnicas ndo transmissiveis de ordem
neurol6gica figue mais proxima da realidade. Contudo, ainda ha muitos
estégios a serem superados antes que oOs tratamentos passem a ser
desenvolvidos e aplicados em seres humanos (SOUZA; ELIAS, 2005).

Segatto e Buscato (2007) relatam uma pesquisa realizada por
Nelson Hamerschlak, do Hospital Albert Einstein, em Sdo Paulo, em
parceria com Jalio Voltarelli, da Universidade de Sdo Paulo, em Ribeiréo
Preto, na qual iniciaram um estudo com células-tronco, realizadas em
pacientes portadores de esclerose multipla. Esta doenca, sem causa
estabelecida, provoca a degeneracdo progressiva dos nervos, atacados
pelo proprio sistema imune do doente. Segundo Peruchi (2005), ela é
caracteriza por multiplas areas de inflamacdo e desmielinizacdo no
encéfalo e na medula espinhal, acometendo preferenciamente adultos
jovens. Estes pacientes apresentam-se com manifestagdes de dores nas
pernas, tremores e fragueza.

De acordo com Callegaro et a. (2002) e Segatto e Buscato
(2007), esta terapia baseia-se na destruicdo completa do sistema imune
pela acéo de imunossupressores associados a radioterapia, determinando o
controle parcial do processo inflamatério da doenga, seguido pelo
reimplante das células-tronco retiradas previamente de sua medula 0ssea,
as quais reconstituem a mesma e, de onde também, possivelmente
migrardo até os nervos reconstituindo-os, podendo explicar a regressao da
doencga na maioria dos casos.

Além da esclerose multipla, segundo Voltarelli (2004), a
esclerose lateral amiotrofica também pode ser tratada com células-tronco,
porém, a metodol ogia aplicada encontra-se em andamento, ndo tendo sido
ainda divulgada, no combate a0 AVC e no tratamento de lesdes da
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medula espinal. Os resultados obtidos nas pesquisas abriram muitas
expectativas, mas ainda ndo se sabe como poderdo evoluir. No entanto
pode-se dizer que elas levaram a resultados que podem indicar, no futuro,
um objetivo muito mais ambicioso e importante.

Outras aplicagdes

Como j& abordado, sdo notéveis e promissores 0s avangos da
biotecnologia. Desde 1988, quando cientistas italianos liderados pela
bidloga Giuliana Ferrari relataram que células-tronco derivadas da medula
Ossea regeneram tecido muscular de camundongos, inUmeros trabalhos
propuseram que estas teriam a capacidade generalizada de diferenciagéo,
podendo gerar qualquer tipo celular. Partindo desta afirmacdo, varios
grupos de pesquisa do mundo inteiro vém obtendo sucesso nos resultados
de pesquisas que conseguem utilizar estas células-tronco, tais como na
cardiologia e neurologia, porém estas também tém permitido tratar vérias
outras doencas, como: portadores de diabetes do tipo I, trombose, cirrose
Leucemia (ALMEIDA, 2007; INSTITUTO NACIONAL DE
CARDIOLOGIA, 2007).

I mplicagBes e Aspectos Eticos

A medicina é cheia de exemplos de tecnol ogias que mexem com
0 imaginario popular quando sdo apresentados ao mundo. Quando estas se
mostram capazes de interferir no curso natural da vida, costumam ser
recebidas de duas formas: com estranheza ou com fascinio. E exatamente
0 que vem acontecendo com as experiéncias feitas com as células-tronco.
Parte da sociedade condena as pesguisas por considerarem que 0s
cientistas estédo brincando de Deus. A outra parcela encara as células-
tronco como recurso precioso para 0 aivio do sofrimento humano
relacionado a inUmeras enfermidades pelos quais sdo acometidos
(SEGATTO, 2007). O emprego das células-tronco vem repercutindo em
todo o mundo, gerando inimeras discussdes rel acionadas aos reais riscos
e beneficios que suas aplicacdes poderdo acarretar aos individuos. Sabe-se
gue existem muitos obstaculos que precisam ser vencidos, tais como
dificuldades técnicas e respostas para as centenas de perguntas que ainda
ndo foram satisfatoriamente respondidas, levando o publico em geral a
refletir e analisar cada vez mais sobre quais séo as reais vantagens e
desvantagens nos tratamentos por meio da terapia celular, principalmente
no que se refere a utilizacdo de células-tronco embrionérias obtidas pela
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clonagem terapéutica ou a partir de embrides descartados em clinicas de
fertilizagdo (SOUZA; ELIAS, 2005).

As células-tronco embrionérias obtidas por meio da clonagem
terapéutica causam polémicas por causarem na populacdo o pensamento
de que isto abre caminhos para a clonagem reprodutiva, e acredita-se
também que a utilizacBo de ambas pode ser uma porta de acesso ao
comeércio de 6vulos (ZATZ, 2004).

Como  anteriormente  mencionado, as células-tronco
embrionérias possuem grande plasticidade, podendo reconstituir qualquer
tecido humano. No entanto, 0 seu uso tem causado polémicas
rel acionadas aos aspectos éticos, que se referem a necessidade de destruir
embriBes humanos para se trabalhar com as células-tronco (PRANKE,
2004; VARELLA, 2004).

Ainda a utilizacdo células-tronco embrionérias traz discussdes
em relacdo as dificuldades técnicas e politicas envolvidas. Sdo inlmeras
manifestacdes contrarias ao seu uso, dificultando assim o financiamento
das pesquisas. No Brasil, por exemplo, embora a lei de Biosseguranca n°
11.105/05 tenha autorizado as pesquisas com embrides em 2005, o
Supremo Tribuna Federa tem estudado se a permissdo €
inconstitucional. Se decidir que &, as pesguisas serdo proibidas no Brasil
(Restauradoras da Vida, 2005).

Segundo Segatto (2007) e Bueno (2007), as dificuldades de
ordem técnica enfrentadas sd0 as mais preocupantes. Cientistas
argumentam que o processo de produzir ou extrair e cultivar embrides ndo
é facil, pois a maioria morre durante o processo, € mesmo quando
cultivados as células resultantes costumam ter erros genéticos, dentre
inimeras outras dificuldades. Dentre estas dificuldades encontram-se os
materiais utilizados para este tipo de procedimento, como os hormonios
ideais para induzir a diferenciaco das células, ainda sdo desconhecidos;
muitos dos avancos alcancados em experimentos feitos em camundongos
ndo se repetem com células humanas; erros genéticos podem ocorrer
durante a multiplicacdo das células, podendo ocorrer ateracbes no DNA
dos nucleos, cuja detecgdo € impossivel, havendo entéo a possibilidade de
gerar tumores.

Frente aos problemas relacionados ao uso das células-tronco
embrionarias e na tentativa de contornar as objecOes éticas a destruicéo
dos mesmos, alguns cientistas exploram fontes alternativas destas, ligadas
a utilizacdo de células-tronco adultas disponiveis em vérios 0rgéos do
corpo humano (Restauradoras da Vida, 2005). Segundo €eles, estas ja
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cumpriram as suas fases evolutivas, isto €, sdo embriologicamente mais
evoluidas e por isso com um caminho menor a percorrer até a sua
diferenciagdo, o que diminuiria 0s riscos antogénicos e de outros efeitos
colaterais, oferecendo menos risco. Porém o que se analisa € que por esta
razdo podem ocorrer anomalias do DNA das céulas, causadas pela
exposicao a toxinas, luz solar e erros antogénicos ocorrido durante a vida
(ARAUJO et a. 2005). Estas sio mais facilmente disponiveis e
comumente utilizadas, cujas principais fontes sGo a medula éssea e o
sangue do corddo umbilical (PRANKE, 2004). Porém as células-tronco
adultas ndo apresentam a mesma plasticidade das células-tronco
embrionérias, sendo sua capacidade de diferenciacéo limitada. Embora, a
cada dia, as pesquisas mostram que sua plasticidade € uma esperanca
crescente (PRANKE, 2004; VARELLA, 2004).

Contudo pode-se dizer que o uso das células-tronco adultas é
também uma grande promessa terapéutica, pois no momento o que se
tem, sdo conjuntos relativamente discordantes de teorias que, espera-se
chegar a um consenso, em que os resultados obtidos por pesquisas
clinicas sO poderdo ser considerados como eficientes apos estudos
randomizados, com nlmeros estatisticos adequados (ARAUJO et al.,
2005).

CONSIDERACOESFINAIS

As pesquisas realizadas com céulas-tronco nas Ultimas décadas
foram capazes de demonstrar que células-tronco se diferenciam, em
laboratério, em tipos celulares diversos. Tais resultados permitem supor
gue a ciéncia se aproxima, atualmente, de um maior conhecimento a
respeito dos mecanismos que levam a diferenciacdo de uma célula e ao
controle da multiplicacdo celular. Esses experimentos abrem novas
perspectivas para a Medicina, trazendo esperanca de tratamento e cura
paravérias doencas.

As aplicacBes mais imediatas, que ja estdo sendo exploradas em
termos experimentais no mundo inteiro, estdo relacionadas ao seu uso na
regeneracdo de 6rgéos e tecidos lesados.

Quanto a utilizacdo de células-tronco embrionarias, trouxe
complexas questdes de ordem ética e legal, pois a sua obtencdo implica na
destruicdo de um embrido que poderia presumivelmente originar um
individuo adulto se tivesse a oportunidade de se desenvolver. A permissado
para utilizagdo ou ndo desses embrides tem gerado diferentes respostas
nos diferentes paises. O assunto € complexo e depende de consideractes
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de natureza biol6gica, religiosa, politica e social, nem sempre facilmente
conciliaveis.

Até hoje, os tratamentos experimentais de doencas ou lesdes em
seres humanos vém utilizando-se de células-tronco adultas. As praticas
sociais na atividade cientifica de pesquisa com células-tronco, embora se
trate primordialmente de pesquisa bésica, revelam a énfase dada a cura e
as expectativas geradas a respeito de sua utilizagéo.

As areas de doencas cardiovasculares, neurodegenerativas e
auto-imunes, sdo hoje as mais estudadas quanto ao potencial terapéutico
das células-tronco. Embora os resultados alcancados em varias areas
sejam animadores, pouco se sabe sobre 0s mecanismos de atuacdo destas
células, quais populacbes celulares sdo importantes e quais os fatores
necessarios para o recrutamento e fungdo destas células.

Contudo, pode-se dizer que ainda hd muito a ser elucidado com
relacdo a qual sgja a melhor célula, a melhor fonte, a melhor forma de
implantacdo e o melhor momento na evolucdo de cada doenca em
particular. A melhor compreensdo destes fendmenos devera contribuir
para o desenvolvimento de estratégias terapéuticas mais eficazes.
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