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Transplante de orgaos cresce 58,5% no
Estado nos 5 primeiros meses deste ano

acientes na fila de espera por um
Pérgéo ganharam novo alento com

0 aumento de transplantes de
o6rgaos realizados em Sao Paulo nos
cinco primeiros meses do ano, quando
foram realizadas 201 operacdes de cap-
tacdo e distribuicdo, volume 58,5%
maior em comparacdo com o mesmo
periodo de 2003, que teve 127 doado-
res. Luiz Augusto Pereira, médico-coor-
denador da Central Estadual de
Transplantes, explica que o crescimento
é fruto do trabalho iniciado ha sete anos
com profissionais da area da saude e
hospitais para notificar as Organizagoes
de Procura de Orgéos (OPOs) quando
surge caso de morte encefalica e um
possivel doador.

Outro fator de incentivo as doacoes
sao as campanhas publicas promovidas
pelo Ministério da Saude e Associacao
Brasileira de Transplantes de Orgaos, e
também a midia, por incluir o assunto
em roteiros de novelas e programas de
televisdao. "O ponto mais importante
continua sendo esclarecer a sociedade
gue o processo de captacdo e decisao
para quem vai 0 6rgao é transparente”,
salienta Pereira. A rede estadual de cap-
tacdo € uma iniciativa da Secretaria da
Saude para que hospitais publicos e uni-
versitarios se incumbissem de aumentar
o numero de doadores e transplantes na
sua regido de atuacao.

O trabalho é por dez OPOs no
Estado. Na capital, sdo quatro: HC,
Santa Casa, Escola Paulista de Medicina
e Instituto Dante Pazanese. No interior,
as subsedes estdo nas universidades de
Campinas, Botucatu, Marilia, Ribeirao
Preto, Sorocaba e Sao José do Rio Preto.
O sistema estadual de transplantes é
Unico e tem duas centrais informatiza-
das, na capital e interior. Cada uma
gerencia o nome dos inscritos na fila de
espera. Pereira ressalta que ndo ha
manipulacdo em nenhum estagio do
processo. "A lista de receptores é geren-
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Foram realizadas 201 operacoes de captacao e
distribuicao, volume 58,5% maior em comparacao
com o mesmo periodo de 2003, que teve 127
doadores. Resultado é fruto do trabalho das
Organizacoes de Procura de Orgaos em SP

]

ciada pelos computadores da secretaria
e estad disponivel para consulta indivi-
dual na Internet. Ndo ha nenhum tipo
de comércio ou favorecimento, e a deci-
sao para quem vai o 6rgao € estrita-
mente técnica."

Critérios de escolha — Antes de decidir
quem sera o receptor, ha uma série de
critérios observados, que sdo diferentes
para cada tipo de 6rgdo transplantado
(figado, rim, pancreas, pulméao, coracao
e intestinos). A Central Estadual nao
controla transplantes de pele, 0ssos,
vasos sangiineos, medula 6ssea e ten-

Numero de transplantes realizados no Estado

Orgdo Janeiro a maio de 2003
Rim 209
Figado 113
Coracao 36
Pancreas 33
Pulmao 2

Janeiro a maio de 2004
340
162
42
53
8

De janeiro a maio de
2003 foram realizados
113 transplantes de
figados no Estado,
ante 162 no mesmo
periodo deste ano

ddes. O tipo sangiineo é um dos crité-
rios de selecdo, para evitar rejeicdo. Sao
quatro os tipos (A, B, O e AB) e deles
surgem quatro listas distintas. Se o
transplante for cardiaco, é fundamental
que haja compatibilidade de peso entre
doador e receptor. £ impossivel trans-
plantar numa crianca o coracao de um
adulto.

Para o figado, os critérios sdo idade
e peso. Se surgir doador com até 12
anos, sao selecionados primeiro os
receptores dessa faixa etéria. E impensa-
vel transplantar o figado de uma crianca
de oito quilos num adulto de 90. Para o
rim, um critério especifico é o HLA
(substancia que gera anticorpos), anti-
geno de uma protefna que vive na célu-
la humana, dividida em trés tipos: A, B e
o DR. Cada um subdivide-se em dois

numeros, provenientes da mée e outro
do pai. Assim, cada receptor tem seis
numeros e o sistema da lista ird procurar
0 paciente com o maior nuimero de
compatibilidades.

"Na realidade, o sistema procura um
"irmao" imunogenético. Quanto maior
0 nUmero de caracteriscas comuns,
entre doador e receptor, maior a pers-
pectiva de sobrevida do paciente, fator
que confere qualidade ao transplante. O
grande desafio é encontrar doador e
receptor compativeis", explica Pereira. A
maior lista de espera é a de rins. £ um
6rgao que apresenta ao paciente um
tratamento substitutivo, a didlise, que
lhe permite fazer duas ou trés sessdes
por semana e a pessoa consegue se
manter viva enquanto aguarda o trans-
plante.

Rogério Silveira
Da Agéncia Imprensa Oficial
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Mais informacdes sobre a Central
Estadual de Transplantes acesse o site
www.saude.sp.gov.br

O coracao ainda bate

Os Orgdos transplantados sdo
provenientes de pacientes com
morte encefdlica declarada. Esse
estado clinico obedece ao protoco-
lo do Conselho Federal de Me-
dicina e representa ndo haver mais
atividade no cérebro e tronco cere-
bral, e que em poucas horas o cora-
¢do vai parar de bater. Somente
nesse intervalo de tempo, enquan-
to o coracdo bate, é possivel cole-
tar 6rgdos. Assim, as equipes médi-
cas precisam rapidamente comuni-
car a familia do doador sobre a
morte encefalica e tentar obter, em
tempo, autorizacdo para a doacdo.

Quando o coracdo péra defini-
tivamente, os 6rgdos sdo descarta-
dos para transplantes. "A dificulda-
de é grande, pois sdo poucos os
doadores com morte encefdlica e
envolve jovens na sua majoria com
situacdo de morte inesperada ou
acidental. E traumdtico para a
familia decidir pela doacdo, pois,
embora o doador esteja morto, seu
corac¢do ainda funciona. "



