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Profile of effective donors of multiple organs and tissues by the Organ Procurement Organization
in a public institution of cardiology
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RESUMO

Introdugéo: Estudo realizado na Organizacio de Procura de Orgéos (OPO) do Instituto Dante Pazzanese de Cardiologia, com objetivo de
descrever o perfil dos doadores de drgéos/tecidos viabilizados. Objetivo: Caracterizar os doadores entre 1998 e 2005 quanto ao sexo, idade,
estado civil, cor, escolaridade, causa da morte encefalica (ME), tipo de notificacao, setor notificante, responsavel legal pela doacao, 6rgaos/
tecidos disponibilizados e, posteriormente, relacionar as causas da ME com sexo e idade. Método: Exploratorio, descritivo, documental.
Resultado: A amostra totalizou 241 doadores, prevalecendo o sexo masculino em 151 (62,7%) casos, com faixa etaria entre 7 a 74 anos,
116 (48,1%) solteiros, 174 (72,2%) de raga branca e 103 (42,7%) com ensino fundamental incompleto. Do total das notifica¢des, 205 (85,1%)
foram notificadas pelo hospital de origem do potencial doador, prevalecendo a Unidade de Terapia Intensiva com 123 (51%) casos. Como
causas da ME, destacam-se Traumatismo Cranio-Encefalico (TCE) com 94 (39%) casos e Acidente Vascular Encefalico Hemorragico
(AVEH) com 63 (26,1%) casos. Em rela¢do aos responsaveis pela doagdo, 118 (49%) casos possuiam parentesco de 1° grau. Os 6rgaos/
tecidos mais captados foram: coracdo 132 (54,8%), figado 210 (87,1%), rim 428 (88,8%) e corneas 191 (79,3%). Comparando as causas de
ME com sexo e idade, observou-se maior incidéncia de AVEH em mulheres, com 38 (42,2%) casos ¢ idade média de 43.6 anos; nos homens
houve predominio de TCE, 76 (50,7%) casos, e ferimento por arma de fogo com 24 (16%) casos. Concluséo: Houve predominio de doadores
do sexo masculino, solteiros, tendo como causa de morte encefalica traumas e doengas vasculares, além de menor nimero de captagao de
pulmdes, intestino e pancreas, bem como valvas, 0ssos, vasos, pele, musculos e tenddes.

Descritores: Doadores de Orgdos, Doadores de Tecidos, Morte Encefalica, transplante de drgdos e transplante de tecidos.

INTRODUCAO

O Instituto Dante Pazzanese de Cardiologia (IDPC) é uma instituicéo
publica, que tem como filosofia 0 ensino, pesquisa e assisténcia. E
um hospital de grande porte, de referéncia cardiovascular e que se
encontraem processo de expansao. E composto por diversos setores,
sendo um deles a Organizacéo de Procura de Orgéos (OPO).

A OPO do IDPC surgiu em 1998, baseada no Decreto n® 2268,
sendo definida como entidade sem fins lucrativos com atuagao

Instituigdo: regionalizada para deteccdo de doador potencial, constituida por
Organizagdo de Procura de Orgos, Instituigdo Dante Pazzanese de Cardiologia — S0 um ou mais hospitais de sua area territorial de atuagéo. (Resolugdo
Paulo / SP n° 103, 1997).2
A doacdo de 6rgdos é assunto de grande atualidade e imen-
Correspondéncia: sa dimenséao.
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popularizaram-se a ponto de que a maioria dos dérgaos e tecidos
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Obedecendo determinagdo do Decreto Federal 2.268/97 que
regulamenta a Lei Federal 9.434/97, o Secretario de Estado da
Salde de Sédo Paulo criou e regulamentou o Sistema Estadual de
Transplantes (SET) integrante do Sistema Nacional de Transplantes
(SNT), que, em tltima andlise, estabelece a maneira como os 6rgdos
e tecidos de doadores falecidos sdo captados e distribuidos no
Estado de S&o Paulo, conforme legislagdo em vigor.*

O SET compreende seis modulos, sendo eles: Transplante de
Coracdo, Figado, Rim, Pulmao, Pancreas Isolado e Rim/Pancreas,
e de Corneas.*

O Modulo de Transplante define a estrutura das entidades integrantes,
as atribuigOes e a operacionalizagio das atividades para notificagao,
captacdo e distribuico de drgdos e tecidos de falecidos. As Entidades
sdo as Instituicdes, Unidades e/ou Equipes que integram o SET.*
Todo processo de doagao/transplante esta regulamentado pela Lei
n°® 9434/97, que dispde sobre a remogao de drgaos, tecidos e partes
do corpo humano para fins de transplante e tratamento.

Tendo os enfermeiros da OPO a funcao de identificar ¢ efetivar
potenciais doadores provenientes de sua area de atuacgao, surgiu
a necessidade de caracterizar os doadores efetivos desde o inicio
das atividades da OPO-Dante até o final de 2005, para formar um
perfil desses doadores tanto quanto aos dados pessoais como dados
relevantes ao processo doagdo-transplante, para que tivesse inicio
atividades educativas dentro dos hospitais.

OBJETIVOS

» Caracterizar os doadores efetivos de 6rgaos e tecidos de uma
OPO, entre 1998 a 2005;

* Levantar as causas de morte encefalica, tipos de notificagdes,
setor notificante, responsavel legal pela doagao, drgaos e tecidos
mais e menos captados pelas equipes transplantadoras;

e Relacionar a causa da morte encefalica com sexo e idade.

METODO

O estudo foi do tipo retrospectivo descritivo, realizado na OPO
de uma instituicdo publica da cidade de S&o Paulo referéncia em
doencas cardiovasculares, considerada também uma institui¢do
captadora e transplantadora cardiaca, renal e hepatica.

A pesquisa bibliogréfica foi realizada nas bases de dados MEDLINE,
LILACS e SECRETARIA DA SAUDE, utilizando como palavra
chave doagdo de dérgdos. Foram analisados todos os prontuarios e
fichas de notificacdes dos doadores de multiplos 6rgéos e tecidos,
além do livro de registro interno da OPO no periodo de 1998 a 2005,
totalizando uma amostra de 241 doadores. A area de abrangéncia da
OPO é de aproximadamente cinco milhdes de habitantes, tendo uma
média em sete anos de 35 (trinta e cinco) doadores/ano, totalizando
sete doadores por milhdo de populagéo.

Foi elaborado um instrumento em duas planilhas com 23 variaveis,
sendo que destas, cinco eram para caracterizacdo pessoal dos
doadores: sexo, idade, estado civil, cor e escolaridade. As demais
dezoito varidveis eram referentes ao processo de captacao e doacdo
de 6rgaos/tecidos: causa da morte encefalica, tipo de notificacdo
(esponténea, busca ativa por telefone e visita aos hospitais), setor
notificante, responsavel legal pela doagdo (parentes de 1° ou 2°
grau, conjuge ou amasiado) e 6rgaos e tecidos captados ou ndo pelas
equipes transplantadoras (coragdo, pulmao, figado, rim, pancreas,
intestino, corneas, 0sso, pele, vasos, musculo, tenddo e valvas).
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Os dados coletados foram colocados em duas planilhas e foi
elaborada uma listagem dos cddigos utilizados (“code book™), cada
uma das variaveis contendo seus respectivos cddigos.

Realizou-se anlise descritiva dos dados com o objetivo de caracterizar
aamostra quanto ao sexo, idade, estado civil, cor, escolaridade, causa
da morte encefalica, tipo de notificacdo (espontanea, busca ativa
por telefone ou visita aos hospitais), setor notificante, responsavel
legal pela doagdo, 6rgdos e tecidos captados ou ndo pelas equipes
transplantadoras. Para comparagdo multipla entre causa da morte
encefalica com idade e sexo, foi utilizado o teste do qui-quadrado,
para avaliar a associacao ou ndo dos dados obtidos.

Aspecto Etico

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do
Instituto Dante Pazzanese de Cardiologia com niimero de protocolo
3444 do ano de 2007.

RESULTADOS

Quanto a caracterizagdo da amostra, dos 241 doadores do estudo, 151
(62.7%) eram homens e 90 (37.3%) mulheres, com faixa etaria variando de
sete a 74 anos de idade. Quanto ao estado civil, 116 (48.1%) eram solteiros
€92 (38.2%) casados. Em relag@o a cor, 174 (72.2%) eram brancos e 32
(13.3%) pardos. Referente a escolaridade, 103 (42.7%) possuiam ensino
fundamental incompleto, 50 (20.7%) ensino fundamental completo e 39
(16.2%) ensino médio completo. (Tabela 1)

Quanto ao tipo de notificagdo, 205 (85.1%) foram espontdneas,
ou seja, identificadas pelo proprio hospital onde se encontrava o
doador. Com referéncia ao setor de origem do doador, 123 (51%)
foram encontrados nas unidades de Terapia Intensiva - Adulta e 61
(25.3%) em unidades de Emergéncia. Das variaveis referentes as
causas da morte encefalica, as que mais se sobressairam foram: 94

Tabela 1. Caracterizacdo da amostra. S4o Paulo, 2006

N (241) %
Sexo Masculino 151 62.7
Feminino 90 373

Estado Civil Solteiro 116 481
Casado 92 38.2

Amasiados 13 54

Separados 10 41

Viavos 5 21
Cor Branco 174 722
Pardo 32 13.3

Negros 22 91

Amarelo 1 0.4

Escolaridade Fund. Incompleto 103 4217
Fund. Completo 50 20.7

Médio Completo 39 16.2

Médio Incompleto 20 8.3

Superior Completo 10 41

Superior Incompleto 8 33
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(39%) casos de Traumatismo Cranio Enceféalico (TCE), 63 (26.1%)
de Acidente Vascular Encefalico Hemorragico (AVEH) e 28 (11.6%)
de Ferimento por arma de fogo (FAF).

Ao analisar o grau de parentesco do responsavel pela doacédo de

orgaos/tecidos, observou-se que 118 (49%) eram parentes de 1° grau
e 83 (34.4%), cobnjuges. (Tabela 2)

Os 6rgédos e tecidos mais captados pelas equipes transplantadoras
foram: rim 428 (88.8%), figado 210 (87.1%), coracdo 132 (54.8%),
cornea 191 (79.3%); ja os menos captados foram: intestino 241
(100%), pulmao 229 (95%), pancreas 164 (68%), musculo/tendao
241 (100%), valvas cardiacas 227 (94.2%), 0ssos 219 (90.9%), vasos
203 (84.2%) e pele 200 (83%). (Tabela 3).

Ao realizar uma comparacao entre causas da morte encefalicacom
0 sexo dos doadores, 0 que se observou foi que Acidente Vascular
Encefélico Hemorragico (AVEH) atinge em sua maioria mulheres
(42.2%). Ao contrario de Traumatismo Cranio Encefalico (TCE) e

Tabela 2. Varidveis sobre processo de captagcdo de drgdos e tecidos. Sdo
Paulo, 2006

N (241) (%)
Tipo Notificagao Esponténea 205 85,1
Busca Hospitais 1 0.4

Sem informagdo 35 14,5

Setor Notificante UTI Adulto 123 51,0
Emergéncia 61 25,3

UTl Infantil 4 17

Outros 3 12

Sem informagdo 50 20.7

Causas ME TCE 94 39,0
AVCH 63 26,1

FAF 28 11,6

Outros 55 22.8

Sem informagéo 1 0.4

Responsével Legal 1°Grau 118 49,0
Conjuge 83 344

2°Grau 33 13.7

Amasiado 3 12

Sem informagéo 4 17

Tabela 3. Orgdos e Tecidos mais e menos captados. Sdo Paulo, 2006

ORGAOS TECIDOS
CAPTADOS Rim - 428 (88,8%) Cérneas - 191 (79,3%)
Figado - 210 (87,1%)
Coracao -132 (54,8%)
NAO CAPTADOS Intestino - 241 (100%) Musculo/Tendao - 241 (100%)

Pulmédo —229 (95%)
Péancreas - 164 (68%)

Valvas - 227 (94,2%)

0ss0-219(90,9%)

Vasos - 203 (84,2%)
Pele-200 (83%)
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Tabela 4. Causas da morte encefdlica, sexo e idade média. Sdo Paulo, 2006

N (%) SEXO0 IDADE MEDIA
(anos)
TCE (94) 76 (50,7%) Masculino 26,6
AVCH (63) 38 (42,2%) Feminino 43,6
FAF (28) 24 (16,0%) Masculino 25,0
Outros (55) 55 (23%) Masc./Fem. 36,0246,0

Teste do Qui-Quadrado

de Ferimento por Arma de Fogo (FAF), que atingem mais homens:
50.7% e 16%, respectivamente. Comparando as causas de morte
encefalica com idade, observou-se que os doadores que faleceram
de AVCH tinham média de idade de 43,62 anos; TCE de 26,57 anos
e FAF 24,14 anos. (Tabela 4)

DISCUSSAO

O Processo de doagdo de drgdos e tecidos para transplante €
considerado complexo e tem inicio com a detec¢éo de um potencial
doador dentro de um hospital notificante e finaliza com o transplante,
caso a familia tenha concordado com a doacdo dos 6rgdos.

Existem trés diferentes meios de identificagcdo de um potencial
doador: busca ativa por telefone, visita aos hospitais notificadores
e notificagao espontanea. A busca ativa por telefone ou por visita
hospitalar é feita por membros da OPO que entram em contato
com os hospitais ou se dirigirem até os mesmos, verificando com
os profissionais de saude se ha ou ndo algum potencial doador
dentro de seu setor. A notificagdo espontanea consiste de o proprio
hospital identificar e notificar a Central de Transplantes ou sua OPO
correspondente sobre a existéncia desse potencial doador.

A notificac@o de paciente que esteja em morte encefélica é compulsoria
desde novembro de 1992, através da Lei 8.489, porém, sabemos que
ainda existem muitas subnotificagdes por parte dos hospitais. Neste
trabalho, verificamos que dos 241 doadores efetivos, a maioria das
notificagdes foi espontanea, totalizando 205 (85.1%) casos, mostrando
assim melhora gradual de conscientizac¢@o dos profissionais frente a
possibilidade de doagéo de 6rgdos quando se deparam com pacientes
que preenchem os critérios de morte encefalica.

Essas buscas sdo realizadas geralmente em unidades de terapia
intensiva e emergéncia, ja que é nesses setores que se encontram
pacientes com quadro geral grave. Esses dados vdo ao encontro
com o que observamos nesta pesquisa, onde 123 (51%) dos casos
estavam locados em unidades de terapia intensiva e 61 (25.3%) em
emergéncia. Torna-se importante essa informac&o, pois dessa forma,
podemos desenvolver atividades educativas em especial nesses
setores, além de estreitar os vinculos com esses profissionais.

Frente as causas da morte encefalica, as que mais se sobressairam
foram: Traumatismo Cranio Encefalico (TCE) com 94 (39%) casos e
Acidente Vascular Encefalico Hemorragico (AVEH) com 63 (26.1%)
casos. Esses dados defrontam os dados obtidos no Registro Brasileiro
de Transplante,® onde no primeiro semestre de 2009, houve no Estado
de Sdo Paulo 119 casos de morte por TCE e 190 por AVE, mostrando
a mudanga de perfil dos potenciais doadores nestes tltimos quatro
anos. Tal mudanca pode estar relacionada com a diminuicdo de
acidentes automobilisticos, associado a Lei 11.705 de 19 de Junho de
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2008 (“Lei Seca™), apesar do Brasil ainda ser o quinto pais com maior
nGmero de mortes por acidente de transito. Segundo a Organizagéo
Mundial de Satide, no ano de 2007 o Brasil teve um total de 35 mil
mortes causadas por desastres automobilisticos, taxa superior a dos
EUA (13) e inferior a da Russia (25).5

Ao levantarmos dados sobre érgaos e tecidos menos captados, podemos
observar que quanto aos 6rgaos, sobressairam-se intestino, pulmao e
pancreas. Com referéncia aos tecidos, foram musculo/tenddo, valvas
cardiacas, 0sso0s, vasos e pele. Quanto a ndo extracdo desses tecidos,
acreditamos que isso pode ser atribuido ao conhecimento restrito da
populacdo sobre a possibilidade de doagdo, sem que haja prejuizo
para a reconstituicdo do corpo do doador. Com referéncia ao ndo
aproveitamento desses 6rgdos pelas equipes transplantadoras, pode ser
devido a idade ou a antecedentes pessoais, entre outros fatores.

Ao se realizar uma comparagdo entre causas da morte encefalica
com o sexo e idade dos doadores, 0 que se observou é que Acidente
Vascular Encefalico Hemorragico (AVEH) atinge em sua maioria
mulheres (42.2%), com uma média de idade de 43,62 anos, ao
contrario de Traumatismo Cranio Encefélico (TCE) que atinge
mais homens (50.7%), com média de idade de 26,57 anos. Tais
dados véo ao encontro do trabalho realizado por Pestana’” em 1992,
onde ele avalia o nimero de potenciais doadores na cidade de Séo
Paulo através das necropsias realizadas por morte violenta nos
anos de 1990 e 1991. Aquele trabalho demonstrou que a maioria
de mortes violentas foi caracterizada pelo sexo masculino (86% e
85%, respectivamente aos anos de 90 e 91), na faixa etdria entre

15 a 45 anos (78% e 72%, também respectivamente). Porém, tais
dados, ao serem comparados atualmente com o Registro Brasileiro
de Transplante,5 mostram uma realidade inversa ja discutida acima,
onde a maior causa de morte encefalica seria de causa vascular, que,
segundo o Ministério da Saude, tende a aumentar devido & maior
sobrevida da populacédo.®®

CONCLUSAO

Com este estudo, foi possivel conhecer o perfil dos doadores efetivos
de 6rgéos e tecidos da OPO desde o inicio de sua implantagdo em
1998 até o final de 2005, onde, dos 241 doadores desta pesquisa,
62.7% eram do sexo masculino, prevalecendo solteiros (48.1%), de
raga branca (72.2%) e com ensino fundamental incompleto (42.7%).
Do total de notificagdes, 85.1% foram feitas pelo proprio hospital
onde se encontrava o doador, tendo como setor prevalente a Unidade
de Terapia Intensiva — Adulta (51%), e se destacando como causa de
morte encefalica Traumatismo Cranio-Encefalico (TCE) (39%) e
Acidente Vascular Encefalico Hemorragico (AVEH) (26.1%). Como
responsavel legal pelas doagdes, 49% era parente de 1° grau. Os
orgaos e tecidos mais captados pelas equipes transplantadoras foram
o rim (88.8%), figado (87.1%), coragdo (54.8%) e cornea (79.9%).
Ao comparar as causas de ME com sexo e idade, verificou-se que
as mulheres (42.2%) morrem mais de AVCH, com idade média
(43.6 anos) mais avangada que os homens, que morrem mais de
TCE (50.7%) e FAF (16%).

ABSTRACT

Introduction: A study carried out in the Organ Procurement Organization (OPO) of the Institute Dante Pazzanese of Cardiology, aiming
to describe the profile of effective donors of organs and tissues. Purpose: To characterize donors between 1998 and 2005, by sex, age,
marital status, race, education, cause of brain death (BD), type of notification, notifying sector, legal responsible for the donation, available
organ/tissue and later correlating causes of BD to sex and age. Method: Exploratory, descriptive, documentary. Results: Sample included
241 donors, prevailing male in 151 (62.7%) cases, with ages between 7 and 74, 116 (48.1%) single, 174 (72.2%), Caucasian, and 103 (42.7%)
with non complete elementary education. Based on total notifications, 205 (85.1%) were notified by the hospital of origin of the potential
donor, prevailing the Intensive Care Unit with 123 (51%) cases. Causes of BD were mainly Traumatic Brain Injury (TBI) with 94 (39%)
cases, and hemorrhagic stroke (HS) with 63 (26.1%) cases. For those responsible for the donation, 118 (49%) cases had a close relative.
Most of the harvested organs/tissues were: heart 132 (54.8%), liver 210 (87.1%), kidney 428 (88.8%) and corneas 191 (79.3%). Comparing
the causes of BD to sex and age, a higher incidence of stroke in women with 38 (42.2%) cases and mean age of 46.6 years was observed.
As to men, there was a prevalence of TBI, 76 (50.7%) cases and injury by fire gun with 24 (16%) cases. Conclusion: Based on the results,
the majority were male, single donors, with causes of brain death of trauma and vascular disease. Plus, the low amount of harvested lungs,
intestine and pancreas, as well as valves, bones, vessels, skin, muscles and tendons.

Keywords: Organ Donors, Tissue Donors, Brain Death, Organ transplantation, Tissue Transplantation.
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