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Introducéo

A pré-eclampsia (PE) € caracterizada por aumentos de niveis tensionais >140/90 mmHg,
apos a vigésima semana de gestacdo, com proteinuria patoldgica, sendo uma das principais
causas de morbimortalidade materna e fetal no mundo afetando 3% a 8% das mulheres. A
etiologia da pré-eclampsia ainda néo foi claramente identificada. Tem sido sugerido que a
pré-eclampsia pode resultar de disfuncdo endotelial, resposta imunoldgica exacerbada entre
outras teorias. Ha um defeito na invasdo das artérias uterinas espiraladas, que leva a reducéo
na perfusdo Gtero-placentaria e subsequente isquemia tecidual e hipdxia. Placenta isquémica
pode promover a liberacdo de um variedade de fatores, incluindo citocinas, desencadeando
eventos celulares e moleculares capazes de promover hipertenséo sistémica materna.
RANTES (Regulated upon Activation, Normal T-cell Expressed, and Secreted)/ CCL5 é uma
proteina 8kDa classificada como quimiotatica de células T, eosinofilos e basofilos, e

desempenha um papel ativo no recrutamento de leucocitos em locais de inflamacéo.
Objetivo
O objetivo deste estudo € quantificar e comparar os niveis plasmaticos da citocina

inflamatdéria RANTES (CCLJ5) entre gestantes com e sem pré eclampsia, em trés tecidos:

plasma materno, plasma fetal e placenta.
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Metodologia

A amostra foi composta por gestantes assistidas no Hospital Sdo Lucas da PUCRS, que ap0s
consentimento assinado, entraram para o estudo. No periodo pré-parto foram coletadas 4mL
de plasma materno. Imediadamente ap6s o parto, foram coletadas 4mL de sangue do corddo
umbilical e amostras de placenta de 1cm3. O plasma materno e fetal foram separados por
centrifugacdo a 2000X em 10 minutos e congelado a -80°C para posterior analise. A dosagem
do RANTES foi realizada pelo teste imunoenzimatico (ELISA), em duplicata. As variaveis
analisadas foram: Idade materna, Idade Gestacional, Presséo Arterial Sistémica, creatinina e
acido Urico séricos, relacdo proteinuria e creatininria em amostra, Proteinaria de 24 horas;

peso do recém-nascido; peso da placenta e indice de Apgar no 1° e 5° minuto.

Resultados

Foram analisados 33 pacientes sendo 15 com PE e 18 gestantes normais. Encontramos
significancia estatistica nas seguintes varidveis: PAS, creatinina e &cido Urico séricos e peso
do RN. O valor da Média e desvio padrao da analise do RANTES nas gestantes com PE foi de
159,2 + 48,3 pg/dL e em gestantes normais de 104,5 + 39,58 pg/dL, com valor de p = 0,01.

Concluséao

O RANTES estad aumentado no plasma materno de gestantes com PE. Parece que a resposta
inflamatoria exacerbada nesta patologia conta com a ativacdo desta citocina inflamatéria que
é quimiotatica para células T, eosinéfilos e basofilos, e desempenha um papel ativo no
recrutamento de leucdcitos em locais de inflamacdo. A dosagem desta citocina nos outros
tecidos, placenta e corddo umbilical trard maior entendimento da interrelacdo do RANTES

nesses trés tecidos.
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