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TRANSPLANTES DE ORGAOS NO BRASIL

O programa de transplantes no Brasil
se destaca pelo crescimento no nimero
de transplantes realizados nos Ultimos
anos e pelo investimento publico na espe-
cializagao das suas equipes com conse-
qliente aumento do nimero de equipes
habilitadas, hoje superior a 200. O niime-
ro de transplantes de 6rgaos sélidos reali-
zados em 1997 foi de 2.127 e cresceu
para3.916 em 2001, sendo a maioria rea-
lizados por equipes lideradas por profissi-
onais que tiveram sua pds-graduagao mé-
dica complementada na Europa ou nos
Estados Unidos, financiados por agéncias
governamentais brasileiras.

A porcentagem de transplantes renais
com doador vivo ainda é alta, mas para trans-
plantes com doador cadéver é projetado um
incremento de até cinco vezes nos proximos
anos, na dependéncia do aprimoramento do
programa de procura de érgaos.

O Sistema Publico de Saude financia
mais de 95% dos transplantes realizados
no Brasil e também subsidia todos os me-
dicamentos imunossupressores para to-
dos os pacientes, incluindo azatiopring;
ciclosporina; tacrolimus; micofenolato-
mofetil; rapamicina e anticorpos contra
receptores de linfécitos (OKT3, anti-IL-
2R). Esse sistema subsidiado de medica-
mentos é similar ao programa de trata-
mento da Aids, que tem colocado o Brasil
entre os paises com maior efetividade no
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controle desta sindrome, como publicado
por Rosenberg em artigo do New York
Times em 28 de junho de 2001.

A lei para doagdo de orgdos (Lei n°
9.434 de fevereiro de 1997) reflete nossos
valores culturais, prevalecendo a necessi-
dade de consentimento baseado em autori-
zacao da familia por escrito. O diagnéstico
de morte encefalica é legalmente reconhe-
cido como morte sendo baseado no exame
clinico e em um exame complementar
comprovando a auséncia de atividades elé-
tricas, ou de fluxo sangiiineo cerebral. O
transplante entre doadores vivos é também
regulado pelo Estado, requerendo uma au-
torizacao judicial em caso de doagéo entre
pessoas sem parentesco. Todo este siste-
ma é centralizado nas Secretarias Estaduais
de Salde com listas Unicas regionais, super-
visionada pelo Ministério Publico.

Gracas a essa rede publica, os resulta-
dos alcancados pelo programa de trans-
plantes no Brasil tém superado as expecta-
tivas, levando em consideragdo o escasso
recurso financeiro. O Brasil é o segundo em
nimero absoluto de transplantes renais no
mundo, sé perdendo para os Estados Uni-
dos. Quando esse niimero de transplantes
é apresentado em relacdo a uma fragao do
PIB, o Brasil é aquele com melhor desem-
penho no mundo. O nimero de transplan-
tes de figado e de pancreas vem crescendo
entre 20% e 30% ao ano. Uma excegio

ocorre com relagdo aos transplantes cardia-
cos. Segundo o presidente da Associagao Bra-
sileira de Transplante de Orgdos (ABTO),
Prof. Dr. José Osmar Medina Pestana, os
transplantes cardiacos nao apresentam o de-
senvolvimento esperado, possivelmente em
decorréncia da auséncia de equipe de cardio-
logistas e cirurgides cardiacos prioritaria-
mente dedicados a este procedimento.

Nao existem grandes obstaculos a doa-
¢ao de 6rgaos no Brasil, visto que todo o
processo esta regulamentado. A melhor
forma de um individuo se tornar doador
apdsamorte é avisar os familiares, manifes-
tando, em vida, este desejo. Quando isto
ocorre, a familia sempre concorda com a
doacio para satisfazer o “Ultimo desejo”
deste individuo. Embora 60% da populagio
concorde com a doagdo de 6rgaos, os pro-
fissionais de salide de terapia intensiva e
setores de emergéncia notificam apenas
um em cada oito potenciais doadores. Des-
ta forma, a Associagao Brasileira de Trans-
plante de Orgdos realiza uma campanhaem
que todos os profissionais de salide recebe-
ram, através do Jornal do Conselho Federal
de Medicina, a orientagao logistica e legal
sobre o processo de doacdo. Com esta
medida, e contando com a participagao
destes profissionais, o nimero de trans-
plantes deve ser acelerado, e o Brasil pode-
ra se manter como centro de destaque
mundial na drea de transplantes de 6rgaos.



