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Resumo 
 
A engenharia tecidual é um campo de estudo que abrange diversas áreas do conhecimento, e 
em maior intensidade as áreas médica, biológica e da engenharia. A utilização de células tronco 
na bioengenharia tem sido muito investigada e está se revelando como uma linha promissora 
também em engenharia tecidual, embora apresente algumas  controversas e discussões. Esse 
trabalho é uma revisão a respeito das características das células tronco, assim como suas 
classificações, focalizando em sua potencialidade na engenharia tecidual. © Cien. Cogn. 2009; 
Vol. 14 (3): 214-219. 
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Abstract: 
 
Tissue engineering is an interdisciplinary field that involves mainly medical area, biology and 
engineering. The uses of stem cells in bioengineering have been much investigated and it is 
showing a promising research line also in tissue engineering, although there are some 
controversies and discussions. This work is a review regarding the characteristics of stem cells 
focusing in their potentiality in tissue engineering. © Cien. Cogn. 2009; Vol. 14 (3): 214-219. 
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Introdução 
 
O tratamento médico e odontológico para perda de tecidos ou reparador após o estágio 

final de fadiga de um órgão é requerido por milhões de pessoas, de diferentes idades em todo 
o mundo (Langer e Vacanti, 1993).  Neste sentido, a engenharia tecidual aparece como um 
campo multidisciplinar que envolve as ciências e conhecimentos das engenharias com o 
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objetivo de desenvolver substitutos biológicos que restaurem, mantenham ou melhorem a 
função de diferentes tecidos (Kaigler e Mooney, 2001). 

Os principais objetivos dos tecidos repostos e reconstruídos são aliviar a dor, restaurar 
mecanicamente a estabilidade e a função. As estratégias atuais usadas para o tratamento de 
perda de tecidos utilizam enxertos autógenos, alógenos e materiais sintéticos. Embora esses 
tratamentos tenham sucesso, cada um possui suas limitações.  

A engenharia tecidual depende de três fatores importantes, fonte celular, scaffolds, ou 
seja, o material que irar atuar como um arcabouço para as células, além dos fatores de indução 
para o crescimento celular. A incorporação da engenharia genética na biologia celular abre 
caminho para novos hospedeiros para fontes celulares para serem investigados (Lavik et al., 
2004). 

 
Estratégias para engenharia tecidual 

 
Atualmente estratégias empregadas na engenharia tecidual podem ser categorizadas 

em três classes maiores: condutoras, indutoras e transplante celular. Essas estratégias utilizam 
tipicamente os mesmo materiais, entretanto com diferentes finalidades. A condução utiliza os 
biomateriais de uma maneira passiva, para facilitar o crescimento ou a capacidade 
regenerativa dos tecidos existentes (Kaigler e Mooney, 2001). A indução é a segunda maior 
estratégia da engenharia tecidual, e envolve a ativação das células nas proximidades do local a 
ser recomposto com específicos sinais biológicos. A origem desse mecanismo tem suas raízes 
na descoberta das proteínas morfogenéticas ósseas (BMPs). Urist et al., primeiro demonstrou 
que um novo osso poderia ser formado por um campo não mineralizado, após implantação de 
osso “tratado” (osso desmineralizado em pequenos pedaços) (Urist, 1965). No osso tratado 
havia proteínas (BMPs), as quais se tornariam o elemento chave para a indução da formação 
ósseas. Essas proteínas agora são disponíveis em fórmulas diversas e produzidas em larga 
escala pelas empresas de biotecnologia (Kaigler e Mooney, 2001).  

Uma limitação da indução é que o fator que induz um tecido em particular, pode não 
ser sempre reconhecido. Nessa situação, a terceira estratégia da engenharia tecidual, 
transplante celular, se torna bem atraente. Essa estratégia envolve o transplante direto de 
células, cujo crescimento se deu em laboratório (Krebsbach et al., 1999). A estratégia de 
transplante celular, realmente reflete a natureza multidisciplinar da engenharia tecidual, já que 
requerem o clínico ou cirurgião, o bioengenheiro e o histologista. O clinico é necessário para 
realizar a captação de um pequeno tecido, onde contenha as células de interesse. Princípios de 
histologia são necessários para multiplicar células em laboratório e manter suas funções. 
Enquanto isso, o bioengenheiro produz tecido, em bioreatores e materiais para os transportes 
celulares. Por último, o clínico é necessário para transplantar o tecido. Após o transplante, o 
material que serviu de substrato para o crescimento das células pode degradar-se ou 
remodelar-se pelo campo do transplante celular, resultando em um tecido restaurado (Kaigler 
e Mooney, 2001).  

 

Fontes celulares 
 
O princípio essencial da engenharia tecidual é combinar, in vitro, o crescimento de 

células em substratos (scaffolds) específicos, para repor ou recompor determinado tecido. Os 
tipos celulares escolhidos, sozinhos, como única fonte de crescimento celular e implantação, 
são críticos para o sucesso da engenharia tecidual. 

As células tronco possuem propriedades essenciais como a capacidade de auto 
renovação, onde possui uma capacidade de origina-se em outra célula tronco com 
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características idênticas e  a diferenciação em outras linhagens sobre condições apropriadas. 
Para a realização destas tarefas, chamadas de replicação e diferenciação, elas podem se 
utilizar de dois modelos de divisão: o determinístico, onde sua divisão gera sempre uma nova 
célula tronco e uma diferenciada ou modelo aleatório, quando algumas células tronco geram 
somente novas células tronco e outras geram apenas células diferenciadas.  

As células tronco se classificam em totipotentes ou embrionárias, pluripotentes ou 
multipotentes, oligopotentes e unipotentes. As embrionárias são totipotentes, 
consequentemente, elas podem diferenciar em todos os três germes embrionários. São 
derivadas até a fase em que o embrião tem cerca de dezesseis até trinta e duas células, ou seja, 
três a quatro dias de vida, visto que cada célula é capaz de se transformar em um ser humano 
completo. Estas células só podem ser encontradas no embrião. As células tronco pluripotentes 
ou multipotentes também só podem ser encontradas em embriões, conseguem se diferenciar 
em quase todos os tecidos humanos, salvo a placenta e nos anexos embrionários. 

Já as oligopotentes possuem capacidade de se diferenciar apenas em alguns tecidos, 
são encontradas em diversos tecidos, sendo assim muito utilizadas em pesquisas. As 
unipotentes diferenciam em um único tecido, ou seja, ao tecido em que pertencem. 

Também podem ser classificadas de acordo com a sua natureza, podendo ser adultas 
ou embrionárias. São encontrados dois tipos de célula tronco na médula óssea, que é a fonte 
mais utilizada para a extração, as hematopoiética e as mesenquimais. Os potenciais dessas 
células e a facilidade de isolarem e se expandirem são propriedades inestimáveis para a 
medicina regenerativa. 

 Células tronco hemapoéticas (CTHs), as quais são capazes de repor todas as células 
no sistema hemapoético, foram as primeiras células tronco a serem identificadas (Alison et 
al., 2002; Weissman, 1997). Agora, parte do desafio nesse campo é a definição da 
plasticidade das CTHs para se diferenciarem nos diversos tipos celulares presentes nos 
organismos.  

As não embrionárias podem ser deviradas de diversas fontes, tais como fluido 
amniótico (De Coppi et al., 2007), tecido do cordão umbilical (Wang et al., 2004), sistema 
nervoso central (Gage, 2000), osso medular (Caplan, 1991), retina (Tropepe et al., 2000) e 
pele (Toma et al., 2001). 

Os estudos tendem a avançar na identificação, isolamento, expansão e controle de 
diferenciação das células tronco dos tecidos adultos e fetais (Jackson et al., 2002). 
Identificação e isolação das células tronco tem sido mais comum utilizando técnicas de 
clonagem (Stemple e Anderson, 1992; Weissman, 1997; Lu et al., 2002) e ativação celular 
fluorescente que é empregada para a separação de células tronco específicas, baseando-se em 
um marcador de superfície celular (Morrison et al., 1999). Várias reposições teciduais têm 
sido estudadas com composição de scaffolds de polímeros colocado-se células tronco, como 
por exemplo, em cartilagem (Ponticiello et al., 2000; Weber et al., 2002), intestino (Hori  et 
al., 2002) e osso (Gao et al., 2001).  

A transdiferenciação das células tronco multipotentes têm levado a um grande 
interesse como uma possibilidade de obter células tronco as quais não são disponíveis ou não 
são facilmente obtidos no adulto. Tem sido sugerido que pode ser possível induzir um tipo de 
célula tronco em outra, como ocorre na transdiferenciação de célula tronco da medula óssea 
em neural (Mezy et al., 2000; Sanchez-Ramos et al., 2000) ou transdiferenciação de célula 
tronco neural em hematopoética (Boheler et al., 2002). Entretanto, in vitro, apenas uma 
porcentagem de CTN se diferencia em um tipo especifico celular. Assim como in vivo, em 
grandes modelos de injúrias com enxertos de CTN, diferenciações celulares são observadas, 
mas não sempre completo (Teng et al., 2002). 
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Várias ideias surgiram para explicar a determinação da linhagem das células tronco. 
Uma linha de pesquisa atual foca o microenvolvimento ou nicho das células tronco. O nicho 
consiste em moléculas sinalizadoras, comunicações intracelulares e interações entre as células 
tronco e as matrizes extracelulares. Esses três microenvolvimentos são suficiênte para 
influênciar e ou controlar genes e propriedades das células tronco (Watt e Hogan, 2000). 

Esses achados de transdiferenciação mostraram a alta possibilidade da influência do 
nicho, levando a plasticidade de células tronco adultas (a habilidade de diferenciação em 
células de outras linhagens). O entusiasmo gerado por esses achados da plascidade de células 
tronco tem sido contráriada por dezenas de controversas e ceticismo em vários centros de 
pesquisas.  

Outra controversa é a pesquisa com células tronco embrionárias, já que se torna mais 
polêmica devido a discussão da clonagem reprodutiva. Devido o envolvimento da 
transferência do núcleo de uma célula adulta do paciente para um oócito doador enucleado 
com o propósito de gerar um embrião. Esse cresce até o estádio de blastocisto, fase em que as 
células tronco podem ser obtidas e diferenciadas em tecidos adultos. Essas células podem 
também ser obtidas a partir de tecidos adultos, entretanto são as derivadas a partir de embriões 
que há muitas objeções ao uso.Assim sabe-se que são necessários mais estudos para entender 
completamente esse mecanismo de potencial de diferenciação das células tronco. 

 
Conclusão 

 
A utilização de células tronco na engeharia tecidual, possui diversas dificuldades, uma 

das maiores é em relação à ética, já que envolve fatores culturais e ou religiosos, além da 
fonte celular e o tipo da fonte, por exemplo, a utilização de célula tronco embrionárias.  O 
estudo do comportamento das células in vitro, deve  propiciar um melhor entendimento do 
controle da diferenciação celular, de modo a obter as características dos tecidos que tais 
células irão regenerar. O desenvolvimento de novos biomateriais com características que 
propiciem sua utilização como substrato para crescimento e condução celular a áreas a serem 
recompostas. É esperado que o aumento da interação entre os campos da engenharia, biologia 
e ciências médicas, vinculado ao estudo de células tronco, venha direcionar as mudanças na 
área de engenharia tecidual. 
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