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Eficacia e seguranca de tacrolimo, sirolimo, everolimo,
micofenolato de mofetila e micofenolato de sddio

para resgate e prevencao de recidivas de episédios de
rejeicao por pacientes com transplante de pancreas

isolado: uma sintese de evidéncias
EIXO 1: SUSTENTABILIDADE NOS SISTEMAS DE SAUDE

Autores: Bruna Carolina de Araljo; Roberta Crevelario de Melo; Alessandra Crescenzi; Luciana Bertocco
de Paiva Haddad

Introducao: O transplante pancreatico € uma alternativa de tratamento da diabetes tipo 1 com in-
suficiéncia renal associada ou com funcao renal ainda reservada. O transplante de pancreas requer
imunossupressao durante toda vida do paciente para evitar a rejeicao do enxerto. O desenvolvimento
de novos imunossupressores e mudancgas nos regimes de tratamento pés-transplante séo as principais
razoes para o aumento do ndmero de transplantes bem-sucedidos. As recomendacbes de tratamentos
farmacolégicos ap6s transplante de pancreas isolado envolvem as fases de indugdo, manutencao e rejei-
cao. Assim, foi realizada uma sintese de evidéncias para verificar a eficacia e seguranca de alternativas
terapéuticas como tacrolimo, sirolimo e everolimo, micofenolato de mofetila e micofenolato de sédio no
auxilio de resgatar e prevenir recidivas de episédios de rejeicdo e eventos adversos graves apresentados
pelos pacientes com transplante de pancreas isolado.

Métodos: Foram realizadas buscas em trés bases de dados cientificas (Medline, Embase e Cochrane
Library) utilizando descritores em salide apropriados para imunossupressao no transplante de pancreas
e tacrolimo, sirolimo, everolimo, micofenolato de mofetila, micofenolato de sédio com o objetivo de
identificar ensaios clinicos randomizados (ECR) e revisdes sisteméticas que avaliaram o uso das tec-
nologias, associados ou nao, comparaveis entre si ou a ciclosporina, azatioprina e/ou corticosteroide
(disponiveis no SUS para outros transplantes). O risco de viés foi avaliado por meio da ferramenta RoB
2.0. A certeza da evidéncia foi avaliada utilizando o sistema GRADE. Foram considerados como resul-
tados de interesse a perda do enxerto pancreético; mortalidade; rejeicdo do pancreas; eventos adversos.
A andlise e apresentacao dos resultados dos estudos foi realizada de forma narrativa e por meio de
metanalises.

Resultados: De 2.298 publicagbes identificadas nas bases de dados, apds o processo de selecdo com
base nos critérios de elegibilidade, 15 publicagbes provenientes de 10 ECR foram incluidos nesta
revisdo. Nao foram encontradas evidéncias sobre o everolimo e micofenolato de sédio. A avaliacao da
qualidade metodolégica, no geral foi considerada com alto risco de viés para todos os desfechos. O
tacrolimo, sirolimo e micofenolato de mofetila nao tiveram diferencas de efeito com seus comparadores
em todos os desfechos. A certeza da evidéncia foi considerada alta para perda do enxerto pancreatico
com tacrolimo, para todas as outras tecnologias e comparacgoes a certeza da evidéncia foi moderada.

Discussao e conclusoes: Os achados dessa sintese, mostraram que tacrolimo, sirolimo e micofenolato
de mofetila mostraram ser eficazes e seguros tanto quanto as tecnologias disponiveis no SUS (ciclos-
porina, azatioprina) e entre si para a fase de indugdo e manutencao apés transplante pancreético, so-
bretudo o transplante pancreas-rim, com certeza de evidéncia moderada, assim podendo ser mais uma
alternativa para a imunossupressao de transplante pancreatico. Fonte de financiamento OPAS, Carta
acordo SCON2022-00293.
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