NOTA DE ABERTURA / EDITORIAL

SINALIZACAO NO ERITROCITO/ERYTHROCYTE SIGNALLING

O eritrocito tem merecido desta-
que em notas de abertura deste bole-
tim e tem sido objecto de mais de oito
mil artigos de revisdo referenciados
na pagina do Pubmed.

Além das suas funcdes de trans-
porte de gases (como o oxigénio, o
monoxido de carbono e o anidrido
carbonico), hemorreologicas, imuno-
logicas e anti e pro — oxidantes, exer-
ce ainda func¢des de sinalizacdo a
longa distancia. A associacdo entre as
capacidades funcionais e os estados
inflamatorios de curta ou longa dura-
cdo ¢ relatada em publicacdes de
muitas revistas de elevado indice de
impacto. Questiona-se a este respeito
se a inflamagao (os seus marcadores)
€ a agregacao eritrocitaria sao precur-
sores ou repercussoes do enfarte do
miocardio agudo. O trabalho do gru-
po de israelita de Arie Steinvil publi-
cado em Clinical Research Cardiolo-
gy, de Maio deste ano, indica que sdo
consequéncias.

O avanco da tecnologia (p. ex., a
microscopia hologréfica digital) apli-
cada ao eritrocito tem possibilitado a
quantificagdo de modo ndo invasivo,
sem recorrer a artefactos nem a mar-
cadores fluorescentes, p. ex., os indi-
ces volumétricos e o teor em hemo-
globina eritrocitaria. A relevancia
funcional do eritrocito, acrescida a de
marcador de prognostico e de diag-
nostico e a utilizacdo como modelo
experimental, faz dele um relevante
objecto de investigagao cientifica, em

que se inclui o aumento do conheci-
mento sobre as suas propriedades
como resultado da aplicagdo de me-
todologias de tecnologicamente so-
fisticadas.

Ainda nao se entendem completa-
mente as causas que trazem tantos
insucessos as transfusdes sanguineas,
nomeadamente dificuldades hemor-
reologicas e disturbios hemostaticos
e vasculares, onde o eritrocito ¢ par-
ceiro e mediador de interac¢do celu-
lares. Estamos a falar de um corpts-
culo sanguineo sem nucleo, com 120
dias de tempo de vida média em con-
di¢des normais mas que diminui, por
vezes substancialmente, em estados
de hemoglobinopatia ou membrano-
patia, entre outras patologias. A mul-
tiplicidade de eritrocitos com idades
diferentes que compdem o fluxo san-
guineo naquelas situacdes explica a
enormidade de estudos realizados so-
bre os mecanismos de eriptose (apop-
tose celular), de senescéncia, de re-
mogdo fagocitaria e de interac¢do
com a célula endotelial. Relativa-
mente a esta tltima muito tem sido
descrito sobre a adesdo ao endotélio
vascular dos drepanocitos e dos eri-
trocitos, quer infectados pelo parasi-
ta plasmodio falciparum (neste caso
a adesao ¢ mediada por moléculas do
parasita) quer provenientes dos doen-
tes com diabetes tipo II.

Trabalhos desta década revelaram
que a membrana eritrocitdria possui
CD44 com capacidade de interactuar
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com o 4&cido hialurénico da célula
endotelial,embora na dependéncia da
idade globular. Assim, eritrocitos
mais velhos e, consequentemente
com menos acido sialico, interac-
tuam ¢ rolam em condi¢des de baixa
tensao de cisalhamento. Este pode
ser um processo explicativo da cap-
tura dos eritrocitos da circulacao
sanguinea pelo sistema reticulo en-
dotelial do bago. Ainda que a remo-
¢do CD44- dependente ndo seja in-
fluenciada de modo directo pelo
estado inflamatorio, um estudo re-
cente (publicado no www.jbiomedsci.

com), realizado in vitro revelou que
a concentragdo de acido hialurénico
esta aumentada em circulacdo na-
quela situacdo. A interacg¢ao do acido
hialurénico com o globulo vermelho
induz aumento da rigidez, diminui-
¢ao da deformabilidade e da agrega-
¢ao eritrocitarias.

Muito, ha ainda a percorrer para
juntar todas as pecas, do puzzle, ja
que cada uma delas ¢ fascinante po-
tencialmente geradora de muitas
mais.

Que esta breve nota vos suscite
curiosidade, ¢ o meu desejo.

Carlota Saldanha
Presidente da SPHM
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