
As doenças hematológicas estão frequentemente associadas a alterações cromossômicas específicas 
(numéricas e estruturais) tais como, as aneuploidias, deleções, translocações e inversões. Dentro desse 
grupo de doenças estão os linfomas, leucemias, doenças mieloproliferativas (trombocitemia, policitemia e 
mielofibrose), mielodisplasias e o mieloma múltiplo.

A contribuição da análise citogenética na avaliação das doenças onco-hematológicas é imprescindível, 
dentre os eventos clássicos observados podemos citar achados como o cromossomo Philadelphia (Ph). 
Em 1973, Rowley identificou o cromossomo Ph como sendo o produto da translocação equilibrada entre 
os cromossomos 9 e 22, encontrada em portadores de leucemia mielóide crônica (LMC), este achado 
marcou a primeira detecção citogenética, por meio da técnica de bandamento G, capaz de identificar 
alterações nas doenças onco-hematológicas.
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Portanto, a análise do cariótipo por bandamento G visa identificar 
alterações cromossômicas tanto no sangue periférico quanto na medula 
óssea, auxiliando médicos e pesquisadores na classificação, diagnóstico, 
prognóstico, orientação terapêutica e monitoramento do transplante de 
medula óssea, além de permitir identificar quais são os oncogenes 
envolvidos.

O DB – Diagnósticos do Brasil Molecular oferece a seus clientes uma 
estrutura de última geração em exames citogenéticos, prazos 
diferenciados e equipe especializada em hematologia e oncologia.
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