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Justificativa: Timoglobulina (ATG) é um anticorpo policlonal usado na indugéo
imunossupressora em transplantes, usualmente em doses fracionadas (dose
cumulativa até 6mg/kg). Considerando-se seguranga, efetividade e evidéncias da
eficacia do uso em dose menor, desde outubro/2018 a equipe de Transplante Renal
do Hospital de Clinicas de Porto Alegre passou a utilizar dose unica de 3mg/kg em
pacientes de risco imunoldgico padrao.

Objetivos: Avaliar desfechos clinicos e eficacia imunomodulatéria de dose unica de
ATG.

Métodos: Coorte prospectiva de receptores de transplante renal com doador
falecido e risco imunolégico padrao, de outubro/2018 a margo/2020, que receberam
dose unica (3mg/kg) de ATG no pos-operatorio imediato. Grupo controle
retrospectivo de receptores de risco imunologico mais elevado que receberam dose
fracionada (total até 6mg/kg), constituido no mesmo periodo, completado com
resgate retrospectivo. Associaram-se a ambos grupos terapia triplice (tacrolimo,
micofenolato sodico e corticosteroide) e profilaxia para citomegalovirose e
pneumocistose. Monitorizaram-se os pacientes com contagem diaria de linfécitos
TCD3+. O acompanhamento foi durante 1 ano.

Resultados: Dose média de ATG foi 2,89+0,358 (unica) e 5,81+0,876 (fracionada).
Houve predominio de homens no grupo dose unica e de mulheres e receptores nao-
brancos no controle. Nao houve diferengca entre os grupos em caracteristicas do
doador, doengas de base e disfungao inicial do enxerto. A incidéncia de rejei¢cao foi
baixa (4%), nao diferindo entre os grupos. As infecgbes bacterianas foram
significativamente maiores no grupo controle (65% contra 5%); ndo houve diferenca
nas fungicas, herpéticas ou por citomegalovirus. N&o houve diferencga
estatisticamente significativa na prevaléncia de neoplasias. Nao houve diferenga na
taxa de filtragdo glomerular e proteinuria em 1, 3 e 6 meses; em 1 ano, a primeira foi
melhor no controle (65,6 contra 47,6, p=0,0001), sem diferenga na segunda.
Conclusao: Resultados preliminares sugerem boa eficacia e auséncia de diferenca
significativa em desfechos a curto e longo prazo da estratégia imunossupressora
estudada.



