O Banco de Tecidos dos HUC/CHUC iniciou as suas atividades em

1982 e, até dezembro de 2011, disponibilizou 6319 aloenxertos do
aparelho locomotor para aplicacao clinica em cirurgia ortopedica

reconstrutiva, cirurgia maxilo-facial, Neurocirurgia, cirurgia dentaria

e cirurgia oftalmologica.

Aloenxertos aplicados
1982-2011

Total 6319 ApoOs a colheita sao preparados nas instalagdoes do Banco de Tecidos em

ambiente de assepsia cirurgica. Aqui procede-se ao corte, fragmentacao,

processamento mecanico e quimico e acondicionamento dos enxertos.
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O metodo de conservacao mais usado € a criopreservacao no vapor do azoto
liquido, até -196° C. O Banco preserva tambem tecidos a -80° C
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Colheitas de enxerto alogeno

Os aloenxertos sao colhidos em condicoes de assépsia cirurgica em dadores nao
VIVOS, no contexto da colheita multiorganica, e em dadores vivos cabecas femorais

excisadas no decurso das artroplastias da anca.

Nao validacao de enxertos

Entre janeiro de 2006 e dezembro de 2011 foram colhidos 2459

aloenxertos, 2291 em 207 dadores ndo vivos e 168 em dadores vivos.

248 aloenxertos nao foram validados provenientes de :
24,4 % dos enxertos colhidos nos dadores vivos

9 % dos enxertos colhidos nos dadores nao vivos
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Seleccao de dadores : N ~ : ~ C e e
Rigorosos criterios de selecao e validacao levaram a inutilizacao de

um elevado numero de aloenxertos do aparelho Ilocomotor,

Critérios Epidemiologicos Critérios Clinicos Exames laboratoriais

de exclle ot de exclieT. nomeadamente de cabecas femorais colhidas em dadores vivos.

Hemoculturas (anaérobios e aerébios)

. , : AgHBs, AcHBc, AcHBs
* Presidiarios * Doenca infecciosa aguda AcHCV, PCR HCV

e Individuos com Comportamentos ° Infecgﬁes Cl‘c')nicaS, hemofilia AcHIV1 e V2, AngVl

sexuais promiscuos ou duvidosos * Doencas neoplasicas B .
+ Toxicodependentes - Doencas auto-imunes e do colagénio Antigenio p 24, PCR HIV

 Distrofias Gsseas TV A maior preocupacao dos bancos de ossos e tecidos é

* Tratamento com hormonas de CMV
e crescimento VDRL

» Corticoterapia intensa e prolongada G ABO/ Rh - - ~

-érradiggé;g local ou administracao recente Trgjr?;)aminases (dador vivo) O FiISCO de tl‘a nsmissao de dOengaS d0 rece ptOI‘. ESSG
e radiofarmacos

* Envenenamentos Culturas de amostras dos enxertos para

* Assisténcia ventilatoria durante um controlo microbiol6gico (bactérias e fungos) riSco é remoto se fOI‘em Cumpl‘ldOS 0X) ,DI‘OtOCO/OS da Se/ecg’éO de

periodo superior a 72 horas e dos liquidos de imers&o dos enxertos.

A autdpsia constitui um elemento suplementar de dadores, da colheita e controlo microbiologico dos aloenxertos.
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