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RESUMO

Nos dias atuais varios assuntos vém promovendo diversas polemicas no meio
cientifico e um deles é: O ato da Doagao de 6rgaos e Tecidos para a realizag¢do de transplantes
esse assunto causa grande discusao por se tratar de um tema bastante complexo e que envolve
em sua resolucdo definitiva, definicdo no que diz respeito 4 sua aceitagao diversos segmentos
cientificos e ramos da sociedade discussdo essa que ndo se restringe apenas ao territorio
nacional,trata-se porem de uma discussao a nivel muito mais amplo,algo em torno global.Isso
€, hoje em dia diversas nacdes estdo empenhadas em grandes projetos para discutir solugcdo
desse problema, que é a escassez de Orgdos, diversos paises como Cuba, Espanha e Brasil
vém constantemente apresentando ao mundo inovacdes nesse campo de Doacdo de Orgios e
tecidos,novidades essas que as vezes se apresentam de forma meio que radical, outrora de
forma menos impactuosa como em forma de leis e/ou estatutos, mas sempre em ambos 0

casos tém em comum o cerne que € de carater extremamente cientifico.

“A mais triste das vidas e a mais triste das mortes, sdo a vida € a morte
do homem que ndo tem a coragem de morrer pelo bem, quando por ele ndo possa
viver” (Rui Barbosa)
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INTRODUCAO

O assunto que serd abordado nesse trabalho cientifico ird discorrer sobre um tema

que vem causando discussdo em diversos cantos do mundo, trata-se da Doacgdo de 6rgios e
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tecidos para a realizacdo de transplantes. Esse assunto ndo se trata apenas do fato do individuo
exercer, de repente, sua simples e prépria vontade de doar uma parte de seu corpo para
beneficiar um outro ser humano trata-se de um tema que envolve vdrias questdes em varios
segmentos da sociedade ndo € algo discutivel apenas dentro do meio médico e cientifico, mas
também envolve discussdo que tem como ponto de vista um cunho sociolégico bem como
filosofico. Os pontos de vista tendem a fazer uma andlise desse assunto mais voltado para o
lado humano do doador bem como do receptor. Esse trabalho serd de cunho cientifico, pois o
mesmo terd a pretensdo de trazer em todo o seu discorrer um resultado de pesquisas sobre
como andam as praticas de Doagdo de 6rgaos e Tecidos para fins de transplantes em diversos
paises do mundo como na Espanha,em Cuba e conseqiientemente fazer um paralelo com a

atual situacdo do sistema de doagdo de 6rgdos no Brasil.

1 DOACAO DE ORGAOS: PESQUISAS E AVANCOS

Quando se ouve falar no tema doacao de 6rgdos todos ja pensam em coragdo, rim,
mas € importante ressaltar so a titulo de informacg@o que ao tratar desse assunto é sabido que
esse é algo muito mais abrangente do que apenas alguns 6rgdos como os citados acima. E
importante informar que o ato de doar 6rgdos e tecidos ressalva diversos outros 6rgaos do
corpo humano: cérnea, figado, medula dssea, pancreas, ossos e até cartilagem, ndo podemos
esquecer que ao se tratar de doagdo de 6rgdos estaremos tratando de doacdo para a realizagcdo
de transplantes com a intenc¢do de salvar vidas humanas. O que se pode se dizer a respeito
desse assunto é que diversas nagdes vém procurando se desenvolver nesse campo da medicina
e certo é que,com certeza alguns paises vem apresentando inovacdes super interessantes para
o mundo da doacdo de 6rgdos. Discutiremos a seguir como algumas dessas nagdes vem se

desenvolvendo nesse campo e o que vem trazendo de valor para o resto do mundo. E

importante deixar claro que a maioria dessas pesquisas € avangos que Serao expostos nesse



trabalho sdo pesquisas desenvolvidas por entidades publicas, ou seja, tratam de estudos que
tem o apoio do estado pra a sua realizacdo.

Em cuba, na década de 90, com a enorme crise econdmica que assolou o pafs,
crise essa que se deu entre outros fatores, devido ao bloqueio comercial aplicado pelos
Estados Unidos, os programas publicos de saide cubanos foram seriamente afetados, diversas
pessoas aguardam em uma enorme fila de espera de forma desesperadora por um 6rgao e/ou
tecido para terem sua vida salva pode citar como exemplo desssa situacdo o fato de que cerca
de 600 individuos aguardam, sob um rigoroso tratamento de didlese, por um rim
compativel,para ser transplantado,espera essa que pode levar de simples dias, podendo chegar
a uma espera de anos. De acordo com Agencia Informativa LATINO-AMERICANA? essa
situacdo critica se alastrou até o ano de 2001, ano que foi constituido o grupo cubano de
transplantes esse grupo formado de Neurocirurgides com o apoio do governo daquele pais tem
a missao de conduzir o processo de doacdo de 6rgdos e tecidos de Cuba,trata-se de uma gestao
complexa que inclui em seu processo,diversas atividades que sdo elas: A identificacdo do
doador,a peticdo (autorizacdo) dos familiares, preservacdo dos 6rgdos e tecidos que serdo
doados e transplantados e a coordenagdo das equipes cirdrgicas de extracdo e validacdo dos
orgdos que deverdao ser usados.Esse grupo cubano obteve um grande sucesso em suas
atividades,s6 que para isso esse teve que se submeter a uma série de fatores essenciais,série
essa que podemos enumera-las assim: a) Disponibilidade de recursos econdOmicos para manter
e desenvolver a infraestrutura tecnoldgica e a capacitacdo de seu pessoal para isso esse
sistema conta hoje com suficientes unidades cirdrgicas essas incluem 10 (dez) para os
transplantes de cdérnea,que no ano precedente somaram o nimero de 326 operagdes, nove
delas renais, 03 (tr€s) para medula 6ssea,duas para o figado e pancreas e uma para o coragio;
b)Atitude da cidadania para a doagdo de 6rgdos e tecidos,considerada de uma forma geral,

como algo totalmente altruistica,pois,0 governo conseguiu criar uma cultura de solidariedade
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entre a sociedade cubana, vivem acreditando que as pessoas que precisam de um 6rgdo ou um
tecido para salvar a sua vida,amarrados 4 compatibilidade,devem permanecer na lista de
espera, dai a importancia da solidariedade humana; c)Existéncia de meios farmacol6gicos
para evitar a rejeicdo do 6rgao injetado.

O modelo espanhol iniciou-se na década de 60, e essa pratica conseguir grande
éxito em suas atividades, uma vez obtendo sucesso relativo e predominio de doadores
aparentados, ou seja, doacdes realizadas entre membros da mesma familia mais tarde,no ano
de 1979, foi criada uma lei de transplantes,lei essa que foi regulamentada mais tarde,em 1980
por decreto real. Essa lei veio a reconhecer a morte cerebral,até entdo essa morte ndo era
aceita pela justica espanhola permitindo entdo que pacientes com esse tipo de diagnostico
fossem utilizados como doadores de 6rgdos e tecidos para a realizacdo de transplantes,uma
vés que fosse constatado que esse tinha o perfil de um doador potencial de 6rgaos e tecidos
para esse fim (transplantes). A confirmacdo desse decreto foi uma espécie de ato de
consentimento aos modelos ja utilizados nos outros paises da Europa como a Franca, uma vez
que todos os outros paises daquele continente estavam utilizando esse método para doagdo de
orgdos e tecidos, método esse que consiste no ato de determinar que todas as pessoas sejam
doadoras de 6rgaos exceto quando manifestado, tratando assim da doagdo presumida uma vez
gerada grande polemica essa medida do governo espanhol, optou-se entdo pela consulta aos
familiares do possivel doador — o paciente - medida essa que € mantida até os dias atuais, para
se obter a conscientizacdo da populacdo espanhola o governo teve que tomar algumas
medidas como realizar campanhas de educagdo publica esclarecendo os conceitos de morte
cerebral e estimulando a doacdo pds-morte, entdo foi realizada a formacdo de profissionais
especializados na doacdo de 6rgdos e tecidos, os chamados coordenadores de transplantes
(sera falado posteriormente sobre esse profissional).

Em 1989 com a intervencdo dos pacientes que se encontravam em filas de espera

de doacdo de Orgdos para transplantes, ano que o nimero de doacdes teve uma queda



considerdavel em relagdo aos anos anteriores, pacientes se sentindo ameagados recorreram ao
Defensor Del Pueblo, uma espécie de defensoria publica recorreram para tentar resolver a
problemadtica da doacdo de 6rgdos e tecidos naquele pais foi criada entdo a Organizacdo
Nacional de Transplantes (ONT).A ONT atualmente é dirigida pela Dra. Blanca Miranda e
estd completando 26 (vinte e seis) anos de criagdo e continua com suas fungdes primitivas e
primordiais que sdo: Coordenar as atividades de transplantes de 6rgaos e tecidos em todo o
territorio Espanhol, participar da elaboracao de normativas e informes técnicos relacionados &
mesma area e a atividade, e mais importante de todas, que € de informar a sociedade e
difundir as atividades das equipes através de contatos com a midia e administracdo do pafs.

De acordo levantamento feito pelo Sr. Eduardo Rocha, A Espanha tem hoje o
maior indice de doadores do mundo, chegando a incrivel marca de quase 30 (trinta) doadores
por milhdo de habitantes atualmente esse pais tem o 2° indice mundial em transplantes
cardiacos e uma das metas da ONT (Organizacao Nacional de Transplantes) para os préximos
anos ¢ exatamente melhorar esse indice.Outra caracteristica do sistema de doacao de 6rgaos e
tecidos da Espanha consiste no fato de que, nesse sistema ndo existe uma fila tnica de espera
para transplantes e sim um registro nacional da atividade transplantadora,que é de
responsabilidade da ONT o controle dos critérios adotados para a selecao de cada paciente a
receber o 6rgdo a ser transplantado,ou seja,cada centro de transplante tem sua propria lista de
espera.

Na Espanha O Coordenador Intra-Hospitalar Autdbnomo de Transplantes (TPM)
pode ser considerado como sendo o pilar do sistema de doacdo de 6rgdos e tecidos,trata-se de
um profissional ,que nem sempre teve seu reconhecimento dado no meio clinico, pois trata de
um profissional que inicialmente era um médico ou enfermeiro originado de diferentes areas
dentro do campo médico que através dos tempos, com sua dedicagcdo parcial de tempo,passou
a ser tratado no inicio dos anos 80,como uma funcdo bem mais estabelecida funcdo essa que

se dedica exclusivamente a obter 6rgdos para a realizacdo de transplantes algo que ¢é



importante ressaltar é que,bem antes de se estabelecer qualquer tipo de organizagdo para fins
de realizacdo de transplantes ja haviam profissionais trabalhando nesse sentido,ou seja
profissionais que se dedicavam na busca de O6rgdos para transplantes. O objetivo desse
profissional é detectar novos potenciais doadores importante: Todo esse trabalho de busca é
executado no proprio hospital em que esse profissional trabalha para isso ele percorre
diariamente as dreas onde acontecem mais freqiiéncia as doencas de cunho cerebrais dreas
como:emergencias,terapias intensivas ou até neurocirurgia.

Segue passo a passo os procedimentos realizados por esse profissional ao
identificar um doador potencial: 1°) Uma vez identificado um doador potencial o TPM
(Coordenador Intra-Hospitalar Autdbnomo de Transplantes)certifica de que todos os exames
para que constate a morte da pessoa sejam realizados,bem como os exames para detec¢ao de
patologias potencialmente transmissiveis pelo futuro doador; 2°) Realizar entrevista com 0s
familiares do paciente; 3°) Confirmando a doagdo,inicia-se os preparativos para a cirurgia da
extracdo dos Orgdos.Em sintese, de acordo com a Associacdo Nacional de Transplantes
(ONT) da Espanha pode-se dizer que coordenador intra-hospitalar autdnomo de transplantes
(TPM) tem a funcdo de transformar o doador potencial em doador efetivo de 6rgaos e tecidos
para a realizacdo de transplantes o sucesso desses coordenadores faz com que a maior parte
dos hospitais Espanhdis tenham em seu quadro de funciondrios um ou mais desses
profissionais,atualmente existem em toda a Espanha de acordo com a organizagdo nacional de
saude espanhola através de site especializad03 cerca de 133 equipes de coordenacdo de

transplantes distribuidos em 17 comunidades autdnomas Espanholas.

No Brasil o tema doagdo de 6rgdos e tecidos para a realizagdo de transplantes no
Brasil € algo que vem trazendo enormes e constantes discursoes € polemicas,uma vez que ao
ser colocado em pauta esse tema € suscitado diversos pontos de vista,desde 4 formulacdo da

norma escrita que sdo as leis, como € o caso da lei de N° 9.434 de 04 de fevereiro de 1997,que
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trata da doagcdo de o6rgdos de forma presumida, até discursdes de cunho filoséficos e
religiosos.Serd exposto agora a respeito da polemica a respeito dessa lei que dava até entdo
essa imposicdo no que diz respeito 4 doacdo presumida, isso é,através desse sistema de
doacgdo todos os individuos sd@o doadores de 6rgaos e tecidos exceto quando manifestado o

contrario trata-se de um processo bem parecido com o ocorrido na Espanha.

Sera exposto a seguir alguns dados retirados do banco de dados do Ministério da
Satde”, de como se encontra o sistema nacional de Transplantes no Brasil. Existe hoje no pas
para poder esclarecer e incentivar a populacdo as doagdes o Sistema unico de Sadde (SUS)
realiza freqlientemente campanhas publicitdrias.A inten¢do do governo é que nos proximos
anos possa atender cerca de 40 (quarenta) mil pessoas, cerca de 60% do total que esperam por
um transplante hoje aproximadamente 23 (vinte e trés) mil pessoas aguardam por transplante
de cérnea. O Sistema Nacional de Transplantes conta com 22 centrais de notificacao, captacdo
e distribuicdo ligadas a Orgdos estaduais e oito centrais regionais. As centrais cobrem
praticamente toda a extensdo territorial brasileira, com exce¢do dos estados do Acre, Amapa,
Rondonia, Roraima e Tocantins. Estdo credenciados, at€ o momento, 449 estabelecimentos de
saude e 1.033 equipes especializadas para a realizacdo de transplantes no Brasil. As centrais
se encarregam de receber os 6rgdos dos hospitais e fazer com que cheguem aos receptores,
por meio de uma fila Unica. Essa fila evita que s6 pacientes com maior poder aquisitivo
consigam um 6rgdo. A fila tem ordem cronoldgica, mas a lei diz que pacientes graves, como
um doente com hepatite fulminante, alguém que precise de um rim e ndo tenha acesso a

didlise ou uma crianga menor de 7 anos, passem na frente de outros.

A legislacdo também prevé a possibilidade de que pessoas vivas doem Orgaos
duplos, como o rim e o pulmao, e partes do figado e do pancreas. Nesse caso, o beneficidrio
precisa estar na fila, mas ndo ha necessidade de seguir uma ordem, como, por exemplo, em

caso de doagao a um familiar. O doador pode oferecer seu 6rgdo para familiares com os quais



tenha até o quarto grau de consangiiinidade. Para doar esses 6rgdos a familiares a partir do

quinto grau e para quem nao seja parente, ¢ necessdria uma autorizagao da Justica.

Algumas estatisticas sobre a doacdo de O6rgdos no Brasil de acordo com o
Ministério de Saude: No ano de 2002 os 6rgdos mais transplantados, a cornea encabecou a
lista dos 6rgdos e tecidos mais transplantados, com 3.496 procedimentos. Em seguida, vem o
rim (2.645), medula dssea (871), figado (523), esclera (132), coracdo (126), rim/pancreas
(100), pulmao (21), pancreas (17), pancreas apds rim (12). O Brasil s6 perde para os Estados
Unidos em nimero de transplantes. Em quantidade e investimento, porém, o pais possui 0O
maior programa piblico de transplantes de érgios e tecidos do mundo: o Sistema Unico de
Sadde (SUS) financia 92% desses procedimentos, cada um deles ao custo de R$ 35.151,00
(trinta e cinco mil cento e cinqgiienta reais). O gasto total, de acordo o banco de dados do
Sistema unico de Saidde (SUS) em 2002 foi de R$ 280 milhdes e, em 2003, ultrapassou os R$

343 milhoes.

Foi aprovada no dia 4 de fevereiro do ano de 1997,uma regulamentagdo sobre a
remocgao de 6rgaos, tecidos e partes do corpo humano para fins de transplantes e tratamentos,
que, sancionada pelo Presidente da Republica, tornou-se a Lei Federal n° 9.434. Devido a
algumas de suas disposic¢des, essa lei assumiu uma postura polémica e foi objeto de debate em
toda a imprensa nacional. A doagdo presumida, que foi um dos principais pontos de critica,
estd expressa no artigo 4° da Lei Federal n°® 9.434/1997 e dispde que "salvo manifestacao de
vontade contrdria, presume-se autorizada a doagdo de tecidos”, 6rgaos ou partes do corpo
humano para fins de transplantes ou terapéutica post mortem, acrescentando que decorridos
sessenta dias da publicacdo da Lei (4 de abril de 1997, portanto) serdi OBRIGATORIA a
gravacao da expressao "nao-doador de 6rgdos e tecidos", de forma indelével e invioldvel, na
Carteira de Identidade Civil ou na Carteira Nacional de Habilitacdo da pessoa que optar por

essa condi¢cdo. A grande maioria das pessoas preferem tratar a op¢cao de ser doador ou nao de

4 htpp:www.portal.saude.gov.br/portal/saude




orgdos, como assunto pessoal, justamente por temerem algum tipo de reprovacdo social. A
doagdo presumida, conforme estabelecida em lei veio de forma compulséria, exigir do
cidadao uma manifestacdo publica por escrito do seu direito em ndo ser doador, invadindo,
dessa forma, sua privacidade e interferindo em sua consciéncia moral. De acordo com os
cientistas politicos de todo o pais desde a sua promulgacdo, a Lei Federal 9.434 de fevereiro
de 1997, o texto da mesma deixava bem claro que trazia falhas e que precisaria ser revista o

quanto antes.

Essa lei revogada pela lei de N° 10.211 de 23 de Marc¢o de 2001. Essa por sua vez
postula que o paciente para se tornar um doador ndo depende mas de que esse tenha que
assinalar em sua carteira de identidade se o0 mesmo € ou nao doador,mas sim através da
autorizacdo do conjuge,dos parentes diretos ou colaterais.Fala assim o artigo 4° da lei citada

acima:

“A retirada de tecidos, 6rgdos e partes do corpo de pessoas falecidas
para transplantes ou outra finalidade terapéutica, dependerd da autorizacdo do
conjuge ou parente, maior de idade, obedecida a linha sucessdria, reta ou colateral,
até o segundo grau inclusive, firmada em documento subscrito por duas testemunhas
presentes a verificacdo da morte." (MENDES, 1988)

Mendes (1988) em um de seus estudos sobre o assunto que: “Pode se verificar que
através dessa nova lei houve de uma certa forma uma pequena aceitacdo da sociedade”

aceitacdo no que tange ao direito da pessoa ser ou nao doador de 6rgaos de 6rgaos e tecidos

para fins de transplantes.

CONCLUSAO

Conforme relatado no presente trabalho pode se verificar que temos diversas

nacdes que se encontram em pleno desenvolvimento na técnica da doacdo de 6rgdos e tecidos
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(caso de Cuba) outrora temos outra nagdo obtendo 6timos resultados em, sua politica de
doacgdo de 6rgdos e transplantes (caso da Espanha) e fazendo um paralelo com o Brasil pode-
se constatar que diagnosticando apropriadamente os problemas do pais e planejando nossa
politica de transplantes de acordo com o que nos pareca mais adequado,isso € trazendo
respostas para nossas perguntas e indagacdes sobre o referido assunto terd se entdo tudo o que
a sociedade almeja para que possa estar construindo um modelo perfeito,perfeicdo no que
tange 4 sua eficiéncia e 4 sua eficicia,chegando a ser igual ou até, por que ndo, vim a ser
melhor do que o préprio sistema de transplantes Espanhol considerado por muitos como o

melhor do mundo.
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