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RESUMO

Objetivos: Identificar na literatura estudos que abordem as estratégias utilizadas no processo de doagdo de érgios. Métodos:
Revisio de escopo baseada na metodologia Joanna Briggs Institute (JBI) nas bases de dados Medical Literature and Retrieval
System Online (MEDLINE), Scopus, Web of Science, Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saade (LILACS)
e Embase via Biblioteca Virtual de Saude (BVS), seguindo o checklist Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and
Meta-Analyses Extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR), realizada de agosto a dezembro de 2023. Resultados: Foram
elegiveis 33 estudos, os quais evidenciaram que o processo de doagio deve ocorrer de forma sistemitica, seguindo as seguintes
etapas: 1) identificacio de pacientes com suspeita de morte encefilica (ME); 2) abertura do protocolo e notificagio as organizagdes;
3) confirmacio do diagnéstico de ME; 4) comunicagio da morte a familia; 5) realizagdo da entrevista; 6) consentimento para
doagio; 7) manutengio do doador; 8) captagio e alocagio dos 6rgios; 9) transplante; e 10) acompanhamento. Conclusdo: A doagio
exige uma abordagem multifacetada, incluindo conscientizagio, investimento, avaliagio e pesquisa.

Descritores: Morte Encefilica; Sele¢io de Doador; Doadores de Tecidos e Orgéos; Doagoes.

Organ Donation Process for Transplantation: A Scoping Review
ABSTRACT

Objectives: To identify studies in the literature that address the strategies used in the organ donation process. Method: Scoping
review based on the Joanna Briggs Institute (JBI) methodology, in the databases Medical Literature and Retrieval System Online
(MEDLINE), Scopus, Web of Science, Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS), and Embase via
the Virtual Health Library (VHL), following the Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses Extension
for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) checklist, carried out from August to December 2023. Results: Thirty-three studies were
eligible, which showed that the donation process must happen systematically, following the steps: 1) identification of patients
suspected of having brain death (BD); 2) opening the protocol and notifying organizations; 3) confirmation of the diagnosis of
BD; 4) communicating the death to the family; 5) conducting the interview; 6) consent to donation; 7) donor maintenance; 8)
procurement and allocation of organs; 9) transplant; and 10) follow-up. Conclusion: Donation requires a multifaceted approach,

including awareness, investment, evaluation and research.

Descriptors: Brain Death; Donor Selection; Tissue and Organ Donors; Donations.

INTRODUCAO

A necessidade de doagdo de 6rgéos apresenta demanda crescente no Brasil e no mundo, mas ainda ha um desequilibrio entre o niimero
de doadores e o niimero de pessoas que aguardam na lista de espera’. A doagdo de érgaos, atualmente, pode ser realizada por um doador
vivo, por morte circulatéria ou por morte encefalica (ME)>

No que tange o niimero de doadores efetivos por milhdo da populagdo (pmp), os Estados Unidos encontram-se em primeiro lugar,
com 41,6 pmp, a Espanha em segundo, com 40,8 pmp e, em terceiro, a Islandia com 36,7 pmp. O Brasil ocupa o 24° lugar, com 13,8 pmp.
Segundo a Organizagdo Mundial de Satide (OMS), mais de 139 mil transplantes foram realizados em 2023, em todo o mundo®.
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Processo de Doacdo de Orgdos para Transplante: Revisio de Escopo

Aslegislagoes que normatizam a doagéo e o transplante de 6rgaos podem diferir no que tange o consentimento, o gerenciamento
e o controle das listas de espera em determinados paises. Com relagdo ao consentimento, paises como Brasil, Estados Unidos,
Canada, Reino Unido, Alemanha e Japdo adotam o consentimento explicito, ou seja, é necessario que os familiares autorizem a
doagdo de 6rgdos. Na Espanha, Franca, Italia, Portugal e Bélgica, o consentimento é presumido, ou seja, todo cidadao é doador de
orgaos, salvo se houver alguma manifestagao contraria em documento oficial ainda em vida*.

O modelo espanhol de doagao e transplante de 6rgaos foi eleito pela OMS como referéncia mundial devido a sua eficiéncia, a
sensibiliza¢do da sociedade e ao aperfeicoamento continuo dos profissionais que atuam em todas as etapas do processo, além de
ter um Programa de Garantia de Qualidade que visa a avaliagdo constante de todo o processo de doagéo, tornando-se exemplo
para muitos paises, incluindo o Brasil*.

O numero necessario de transplantes ainda ndo foi alcangado, entretanto, hd uma proje¢do positiva nas taxas de doagédo e
transplantes para os préximos anos. Contudo, para que seja alcangada, é necessario um esfor¢o conjunto de todos os envolvidos
no processo, com medidas de financiamento, organizagio, politicas publicas e pesquisa®.

Assim, pesquisar sobre doagdo de 6rgdos é de suma importincia, devido aos beneficios significativos que essa pratica pode
oferecer para a satide publica e individual. A investigagdo nesse campo permite o avango do conhecimento cientifico sobre os
processos de doagdo, transplante e aceitagdo de 6rgaos, contribuindo para a melhoria dos protocolos médicos e cirtrgicos. Ao
entender melhor os fatores que influenciam as taxas de doagdo e as atitudes das pessoas em relagdo a doagdo de 6rgaos, os
pesquisadores podem desenvolver estratégias mais eficazes que promovam a doagéo.

Uma busca preliminar realizada nas bases de dados PROSPERO, Medical Literature and Retrieval System Online (MEDLINE)
e Joanna Briggs Institute (JBI) Evidence Synthesis ndo revelou revisdes abrangendo o enfoque especifico deste estudo, tanto
concluidas quanto em andamento. Diante dessa lacuna na literatura, o presente artigo tem como objetivo identificar estudos que

abordem as estratégias utilizadas no processo de doagéo de 6rgaos.

METODOS

Trata-se de uma revisdo de escopo conforme recomendagdes do JBI. A revisio de escopo é uma forma de sintese de
conhecimento que aborda uma questdo de pesquisa e permite mapear conceitos-chave, tipos de evidéncia e lacunas relacionadas
a uma drea, além de realizar andlises de estudos primarios com potencial para desenvolver novas estratégias de pesquisa para o
problema discutido®. O protocolo de pesquisa foi registrado na plataforma Open Science Framework (OSF), com identificagao
https://doi.org/10.17605/OSEIO/B2DN4. Foram consideradas, ainda, as recomendacgdes do checklist Preferred Reporting Items
for Systematic Reviews and Meta-Analyses Extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR)°®.

Para realizar esta revisio de escopo, foram adotadas as cinco etapas recomendadas pelo JBI, a saber: identificagdo da
questdo de pesquisa; busca dos estudos relevantes; selegdo dos estudos; mapeamento dos dados; e agrupamento, resumo
e apresentag¢do dos resultados. Foi utilizada a estratégia PCC (Population, Concept, and Context) para formular a questdo
de pesquisa, sendo P doadores adultos em ME, C estratégias utilizadas no processo de doagao de 6rgaos e C institui¢oes
de saude. Para nortear a revisdo de escopo, formulou-se a seguinte questdo de pesquisa: quais estratégias sdo utilizadas no
processo de doagido de 6rgdos por doadores adultos em ME nas instituiges de satide? Ressalta-se que foram considerados
adultos com mais de 18 anos.

O processo de busca dos artigos foi realizado de agosto a dezembro de 2023, nas bases de dados, MEDLINE via PubMed,
Scopus (Elsevier), Web of Science (Clarivate), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS)
e Embase via Biblioteca Virtual de Saude (BVS). No que tange a literatura cinzenta, foram utilizadas publica¢des do
Google Scholar.

Para arevisdo, foram incluidas publica¢des com metodologias variadas, publicadas de 2019 a 2023, nos idiomas portugués, inglés
e espanhol, para que fosse possivel apresentar uma literatura atual sobre a tematica, visto que houve atualizagdes importantes nas
legislagdes e protocolos de ME. Além disso, foram incluidos textos publicados por 6rgéos nacionais e internacionais relacionados
ao tema e legislagdes existentes. Foram excluidos formatos de teses, dissertagdes, portarias, artigos de opinido, editoriais, livros,
bem como documentos e resumos de semindrios, congressos, cursos e aqueles ndo disponiveis na integra. A estratégia de busca
est apresentada na Tabela 1.

Os resultados obtidos nas bases foram exportados para o gerenciador de referéncias Rayyan para retirada de duplicidades,
selegdo e triagem dos estudos. Os artigos selecionados em cada base de dados foram importados no formato de arquivo BibTex.
O processo de selecdo dos dados foi realizado mediante dupla conferéncia, de maneira independente, com o uso de planilhas do

Microsoft Excel.
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Tabela 1. Descritores utilizados para operacionalizagdo da busca, Juiz de Fora, estado de Minas Gerais, Brasil, 2023.

Fonte

Estratégia

Artigos

(n)

MEDLINE (via
PubMed)

(((("Transplant Donors"[Title/ Abstract] OR "donor transplant"[Title/ Abstract] OR "donors
transplant"[ Title/ Abstract] OR "Transplant Donor"[Title/Abstract] OR "Donor"[Title/ Abstract]
OR "Donors"[Title/Abstract] OR "Organ Donors"[Title/Abstract] OR "donor organ"[Title/
Abstract] OR "donors organs"[Title/Abstract] OR "Organ Donor"[Title/ Abstract]) AND ("Tissue
and Organ Procurement”[MeSH Terms] OR "Organ Procurement"[Title/ Abstract] OR "Organ
Procurements"[Title/Abstract] OR "Organ Procurement Systems"[Title/Abstract] OR "Organ
Procurement System"[Title/Abstract] OR "Organ Shortage"[Title/ Abstract] OR "Required
Request"[Title/ Abstract] OR "Organ Donation"[Title/Abstract] OR "Organ Donations"[Title/
Abstract] OR "Donor Cards"[Title/Abstract] OR "Donor Card"[Title/Abstract])) OR ("Brain
Death"[MeSH Terms] OR "death brain"[Title/ Abstract] OR "Brain Dead"[Title/Abstract] OR "Coma
Depasse"[Title/Abstract] OR "Irreversible Coma"[Title/ Abstract] OR "coma irreversible"[ Title/
Abstract])) AND ("Donor Selection"[MeSH Terms] OR "selection donor"[Title/ Abstract] OR "Donor
Screening"[Title/Abstract] OR "Donor Screenings"[Title/ Abstract] OR "Donor Exclusion"[Title/
Abstract] OR "Donor Exclusions"[ Title/Abstract])) AND (2019:2023[pdat])

898

LILACS (via BVS)

("Transplant Donors" OR "Donor, Transplant” OR "Donors, Transplant” OR "Transplant Donor"
OR "Donor" OR "Donors" OR "Organ Donors" OR "Donor, Organ" OR "Donors, Organs” OR
"Organ Donor") AND ("Tissue and Organ Procurement” OR "Organ Procurement" OR "Organ
Procurements" OR "Organ Procurement Systems" OR "Organ Procurement System" OR "Organ
Shortage" OR "Required Organ Donation Request” OR "Required Request” OR "Required Requests"
OR "Organ Donation" OR "Organ Donations" OR "Donor Cards" OR "Donor Card") OR ("Brain
Death" OR "Death, Brain" OR "Brain Dead" OR "Brain Deads" OR "Coma Depasse” OR "Irreversible
Coma" OR "Coma, Irreversible" ) AND ("Donor Selection" OR "Selection, Donor" OR "Donor
Screening” OR "Donor Screenings” OR "Tissue and Organ Selection” OR "Donor Exclusion” OR
"Donor Exclusions")

80

Scopus

(TITLE-ABS-KEY ( "Transplant Donors" OR "Donor, Transplant” OR "Donors, Transplant" OR
"Transplant Donor" OR "Donor" OR "Donors" OR "Organ Donors" OR "Donor, Organ" OR "Donors,
Organs" OR "Organ Donor" ) AND TITLE-ABS-KEY ( "Tissue and Organ Procurement” OR
"Organ Procurement” OR "Organ Procurements” OR "Organ Procurement Systems" OR "Organ
Procurement System" OR "Organ Shortage" OR "Required Organ Donation Request" OR "Required
Request” OR "Required Requests" OR "Organ Donation" OR "Organ Donations" OR "Donor Cards"
OR "Donor Card" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Brain Death" OR "Death, Brain" OR "Brain Dead" OR
"Brain Deads" OR "Coma Depasse” OR "Irreversible Coma" OR "Coma, Irreversible" ) AND TITLE-
ABS-KEY ( "Donor Selection” OR "Selection, Donor" OR "Donor Screening” OR "Donor Screenings”
OR "Tissue and Organ Selection” OR "Donor Exclusion" OR "Donor Exclusions" ) ) AND PUBYEAR
> 2018 AND PUBYEAR < 2024

466

Web of Science

"Transplant Donors" OR "Donor, Transplant” OR "Donors, Transplant” OR "Transplant Donor" OR
"Donor" OR "Donors" OR "Organ Donors" OR "Donor, Organ" OR "Donors, Organs" OR "Organ
Donor" (All Fields) and "Tissue and Organ Procurement” OR "Organ Procurement” OR "Organ
Procurements" OR "Organ Procurement Systems" OR "Organ Procurement System" OR "Organ
Shortage" OR "Required Organ Donation Request” OR "Required Request” OR "Required Requests"”
OR "Organ Donation" OR "Organ Donations" OR "Donor Cards" OR "Donor Card" (All Fields)
or "Brain Death" OR "Death, Brain" OR "Brain Dead" OR "Brain Deads" OR "Coma Depasse” OR
"Irreversible Coma" OR "Coma, Irreversible" (All Fields) and "Donor Selection” OR "Selection,
Donor" OR "Donor Screening" OR "Donor Screenings” OR "Tissue and Organ Selection” OR "Donor
Exclusion" OR "Donor Exclusions" (AllFields) and 2019 or 2020 or 2021 or 2022 or 2023 (Publication
Years) and Open Access

1.836

Embase

(('transplant donors' OR 'donor, transplant' OR 'donors, transplant’ OR 'transplant donor' OR 'donor’
OR 'donors' OR 'organ donors' OR 'donor, organ' OR 'donors, organs’ OR 'organ donor') AND ('tissue
and organ procurement’ OR 'organ procurement’ OR 'organ procurements' OR 'organ procurement
systems' OR 'organ procurement system' OR 'organ shortage' OR 'required organ donation request’
OR 'required request’ OR 'required requests' OR 'organ donation' OR 'organ donations' OR 'donor
cards' OR 'donor card') OR 'brain death' OR 'death, brain' OR 'brain dead' OR 'brain deads' OR 'coma
depasse’ OR 'irreversible coma' OR 'coma, irreversible') AND ('donor selection' OR 'selection, donor'
OR 'donor screening' OR 'donor screenings' OR 'tissue and organ selection' OR 'donor exclusion' OR
'donor exclusions')

218

Fonte: Elaborada pelos autores.
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RESULTADOS

A estratégia de busca resultou em 3.498 publicagdes. Apos a remogdo de duplicatas, 2.423 estudos permaneceram para leitura
dos titulos. Conforme os titulos, 1.506 estudos foram excluidos, permanecendo 917 para leitura dos titulos e resumos. Apos
a leitura dos resumos, 123 foram lidos na integra e avaliados quanto a elegibilidade. Desses, 89 estudos foram excluidos por
ndo responderem a questdo de pesquisa. Desse modo, 33 estudos foram incluidos na sintese da revisdo. A Fig. 1 apresenta o
fluxograma do processo de selegao das publicages incluidas nesta revisdo.

2 MEDLINE (n = 898)
O —
S LILACS (n =80) Registros removidos
= SCOPI}S (n = 466) —_— por duplicidade
= Web of Science (n = 1.836) (n = 1.075)
E Embase (n =218)
a (n = 3.498)

Registros selecionados para leitura Registros excluidos apds leitura

de titulo —_— de titulo
(n = 2.423) (n = 1.506)

E Registros selecionados para leitura Registros excluidos apds leitura
g dos resumos E—— dos resumos
é (n=917) (n=794)

Registros selecionados para leitura Estudos e‘xcluld?s pornao

, —> responderem a questdo de pesquisa:
na integra (n = 123)
n=2389

5 Y
§ Estudos incluidos na revisao
= n=33
g ( )
&

Fonte: Adaptagdo de PRISMA-ScR.
Figura 1. Fluxograma do PRISMA-ScR de selegdo das publicagdes, Juiz de Fora, estado de Minas Gerais, Brasil, 2023.

Para a extragio dos dados, foi utilizada uma adaptacio do formulario recomendado pelo JBI com o intuito de facilitar a sintese de
informacdes e as recomendagdes’. Foram coletadas as seguintes varidveis para extracido: dados de publicagdo (titulo, ano, autores,
base de dados e pais de publicagdo); objetivos do estudo; caracteristicas metodologicas (tipo de estudo/desenho, instrumentos e/
ou técnicas de produgdo dos dados, participantes e/ou amostra); e principais resultados (mensuragdo de desfechos e principais
achados ou contribuigdes).

A selegdo dos estudos e a leitura em todas as etapas desta revisdo foram realizadas por todos os pesquisadores, de modo a
evitar a exclusées indevidas. Em caso de divergéncia, houve discussdo entre os pesquisadores para se chegar a um consenso e
garantir a resolugio. Por se tratar de uma revisao de escopo utilizando dados puiblicos, nao foi necesséaria a submissao ao Comité
de Etica em Pesquisa (CEP).

A Tabela 2 mostra os 33 estudos publicados de 2019 a 2023 que compuseram a amostra final da pesquisa. Dos estudos
encontrados, no que se refere ao ano do estudo, 12 (35%) foram publicados em 2021, oito (24%) em 2020, seis (18%) em 2023, seis
(18%) em 2019 e dois (5%) em 2022. No que se refere ao tipo de estudo, observou-se que 10 (30%) foram estudos quantitativos,
sete (21%) qualitativos, cinco (15%) consensos de especialistas, trés (9%) revisdes de escopo e trés (9%) artigos de revisio, ambos
os tipos: duas (6%) revisdes integrativas, duas (6%) revisdes sistematicas e um estudo experimental (3%), além de um estudo
randomizado controlado.

A maioria dos estudos foi publicada no Brasil, no Canadd e nos Estados Unidos (19;55%), havendo, também, trés publicagdes
na Espanha (9%) e trés na India (9%), duas na Holanda (6%) e uma na Austrélia, no Ira, na Coreia do Sul, em Israel, em Taiwan
e na China.

As evidéncias selecionadas para esta revisdo foram analisadas por meio de repetidas leituras, observando as informacdes
relevantes e similares. Esta revisao de escopo possibilitou 0 mapeamento das estratégias utilizadas por diversos paises no processo
de doagao de drgaos, além de sugestdes e recomendagdes para o aumento do numero de doadores efetivos.

Braz) Transplant m v27 m 4324 m 2024



Silva TR, Bastos RR, Emidio SC, Carbogim FC, Braz PR

Tabela 2. Caracterizagdo dos artigos incluidos na revisdo, Juiz de Fora, estado de Minas Gerais, Brasil, 2023.

ID Pais Desenho Principais resultados
Consenso de Descreveram 12 recomendagdes relacionadas aos requisitos para consentimento da doagao,
Al Canada 1 alocagao de 6rgaos, estrutura dos 6rgaos responsaveis pelo processo de doagao e divulgagao
especialistas .
para sociedade.
. Consenso de Trouxeram 14 recomendagdes para alcance da equidade e melhora do desempenho do
A2 Estados Unidos - casoes p - d oo P
especialistas sistema de doagdo e transplante de 6rgaos.
. Consenso de . A . I
A3 Estados Unidos L Descreveram sobre a importancia das pesquisas cientificas robustas.
especialistas
A4 Canada Revisdo de escopo  Descreveram a importéancia das ferramentas de qualidade para melhorar a doagao de 6rgaos.
A5 fndia Estudo exploratério  Evidenciaram a necessidade de campanhas de conscientizagdo da populagdo para remover
qualitativo os estigmas relacionados & doagao.
A6 I Estudo retrospectivo  Evidenciaram a necessidade de treinamento dos profissionais para melhorar a eficicia das
quantitativo entrevistas familiares.
A7 Israel Estudo transversal ~ Evidenciaram a necessidade de conscientizagio da sociedade em relagdo a doagao de érgaos.
A8 Canadé Estudo de coorte Relataram que a identificagdo do potencial doador e a abordagem podem ser facilitadas por
retrospectivo politicas, legislacdo e melhores priticas.
. Evidenciaram fatores que podem ser melhorados para que haja um aumento no nimero de
Estudo retrospectivo . : oA A . o
A9 Espanha antitativo doadores, tais como qualidade da assisténcia e experiéncia do profissional que realizard a
q entrevista para doagéo.
A10 Brasil Artigo de revisao Relataram a importancia da conscientizagdo da populagao do diagnostico de ME.
o - Sugeriram a necessidade de participagdo tanto da populagdo quanto dos profissionais de
All Australia Revisdo de escopo g , participacac popuiagao q P
satide nas discussdes sobre o conceito de ME.
Evidenciaram a necessidade de conhecer a historia da hospitalizagao do paciente; apoio
Al2 Brasil Revisdo integrativa emocional, a equipe deve ter dominio das etapas do luto; informagao sobre doagao,
conhecer as etapas do processo de doagio e respeitar o tempo da familia.
Al3 Canada Revisdo de escopo Levantaram a importéancia da incorporagio da doagao 6rgaos nas institui¢des e na sociedade.
. . Demonstraram uma tendéncia crescente de potenciais doadores e doadores efetivos em todo
Al4 Brasil Estudo ecoldgico . -
o Brasil, com destaque para a Regido Sul.
. Estudo quantitativo de Evidenciaram que o desempenho das organiza¢des de procura de 6rgaos (OPO) estd
Al5 Estados Unidos 0 d . q per S orgaizac °p gaos ( )
andlise espacial associado as relagoes geograficas.
Al6 Canada Estudo experimental  Evidenciaram que solu¢oes de marketing podem aumentar os registros de doadores de érgaos.
Evidenciaram que a necessidade de uma linguagem positiva, a ressignificagio dos papéis dos
Al17 Canada Estudo qualitativo profissionais e 0 aumento da educagio sao estratégias que podem reduzir a recusa familiar
para doagdo de orgaos.
. . - Evidenciaram que o manejo ideal dos 6rgios do doador é extremamente importante para os
A18  Coreia do Sul Artigo de revisao q ) 5 P P
resultados do transplante.
. . - Evidenciaram que politicas adequadas e diretrizes padronizadas para doadores e receptores,
A19 Estados Unidos Artigo de revisio . quepo. quacas € ¢ pe pal o5 e recep
juntamente com iniciativas educacionais, sio necessarias para garantir a conscientizagao global.
A20 Taiwan Pesquisa qualitativa ~ Refor¢aram a importéncia do tema doagio de drgaos ser instituido nas institui¢des de ensino.
A21 Estados Unidos  Revisdo sistematica ~ Evidenciaram a importancia de pesquisar solugdes de preservagio para aumento das doagdes.
. Consenso de N . . .
A22  Estados Unidos especialistas Recomendaram padronizagio da triagem de potenciais doadores e da abordagem familiar.
. Evidenciaram que uma doagdo bem-sucedida de drgaos esta associada a um breve intervalo
A23 Brasil Estudo transversal q ¥ . 8 ..
de tempo entre o primeiro e o segundo exame clinico para ME.
. Consenso de - . .
A24 Brasil L Elaboraram 19 recomendagdes para padronizar o manejo do doador em ME.
especialistas
A25 Espanha Estudo qualitativo Evidenciaram que o processo de doagao de 6rgaos requer treinamento especializado para
P fenomenoldgico evitar barreiras organizacionais.
Concluiram que o treinamento ¢é necessario para melhorar a satide e o gerenciamento
A26 Espanha Estudo transversal q - P L 8
emocional de seus profissionais.
A27 Brasil Revisdo integrativa Relataram que o desconhecimento dos familiares sobre a ME pode levar a recusa familiar.
. Avaliaram que estratégias mais proativas para detec¢do de doadores em ME aumentam
A28 Europa Estudo retrospectivo q glas mais p P . 5
significativamente o niimero de doadores.
A29 China Pesquisa qualitativa ~ Relataram que as campanhas nas redes sociais tém o potencial de promover a doagdo de érgaos.
A30 Brasil Estudo randomizado Concluiram que a condugio de potenciais doadores de 6rgaos com o uso de uma lista de
controlado verificagdo baseada em evidéncias pode reduzir a perda de doagdes.
i . Destacaram que a conscientizagdo da populagdo pode fortalecer ainda mais o programa e
A31 India Estudo qualitativo q ¢ popuiagdo p prog
melhorar o alcance.
. Evidenciaram que a compreensio do conceito de ME pela familia pode influenciar
A32 Holanda Estudo observacional E P! P P
positivamente as taxas de consentimento.
A33 India Estudo transversal Evidenciaram a importancia de esclarecer para a populagio o tema doagio de érgaos.

Fonte: Elaborada pelos autores.
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DISCUSSAO

A sele¢do do doador de 6rgéos deve ocorrer de forma sistematica, seguindo as seguintes etapas: 1) identificagdo de pacientes com
suspeita de ME; 2) abertura do protocolo e notificagdo as organizagdes; 3) confirmacdo do diagnédstico de ME; 4) comunicagio da
morte a familia; 5) realizacdo da entrevista; 6) consentimento para doag¢éo; 7) manutengdo do doador; 8) captagio e alocagdo dos
o6rgios; 9) transplante; e 10) acompanhamento*.

De acordo com o Global Observtory on Donation and Transplantation (GODT), a doagdo ap6s ME ¢é a principal forma de
doagdo de 6rgaos no Brasil e no mundo. Os estudos evidenciaram a necessidade de conscientizagdo mais abrangente da populagao
sobre o diagnostico de ME, visando remover estigmas e desconfiangas no processo de doagao!>1011,1823,24.27.28.30,

No que tange a ME, além da conscientizagio, foi evidenciada a necessidade de busca ativa desses possiveis doadores em ME.
Ou seja, os profissionais que atuam diretamente com o processo de doagio e transplante devem realizar a busca ativa nas unidades
de tratamento intensivo!-!0111823,24.27.2830,

O doador de 6rgios em ME é um paciente clinicamente complexo, que apresenta muitos desafios de manejo clinico. Por
isso, é absolutamente vital que cada doador seja meticulosamente gerenciado, para que seja possivel salvar a vida do maior
numero de receptores. O manejo deve ser centrado na otimizagao da fungdo do érgao, na homeostase ideal para cada 6rgao e
deve evitar a instabilidade do potencial doador. Ressalta-se que o diagndstico de ME ¢ um direito do paciente e deve ser feito
independentemente da doagdo de 6rgéos!>!0:1118:23:2427.28:30,

Outro momento fundamental no processo de doagao de 6rgaos ¢ a entrevista familiar; é nesse momento que a familia decide
consentir ou ndo a doagio, e a decisdo familiar ¢ essencial para continuidade do processo. E uma oportunidade de transformar a
tragédia da perda de um familiar no ato nobre de doagéo, capaz de atenuar o sofrimento! 81220223133,

Nesse contexto, a recusa familiar tem sido identificada como um dos mais importantes fatores limitantes do processo de doagéo,
independentemente do sistema de consentimento de cada pais. E recomendado que o profissional que realiza a entrevista tenha
competéncia, habilidade e conhecimento das etapas do processo de doagio, além de uma comunicagio clara e simples, de acordo
com a necessidade de cada familia!358912202231-33,

Ressaltou-se, também, aimportancia de conhecer o desejo do doador em vida, fato esse que facilitaria o consentimento da familia.
Assim, é necessario que o tema da doagio de 6rgaos seja amplamente discutido na sociedade e nas midias para gerar engajamento
publico e discussdes aprofundadas sobre o tema. Ante o exposto, a selegio do doador exige uma abordagem multifacetada,

incluindo educagio, conscientizagéo, confianca publica, investimento, avaliagao continua e pesquisa'~3>8%1216.20.29.31-33,
Limita¢ées do estudo

A despeito do exposto, este estudo apresenta como limitagdo o fato de que o processo de doagdo de orgaos abarca inumeras
etapas. No entanto, os estudos abordam essas etapas de forma independente, sem levar em consideracéo a associago entre elas.
Recomenda-se a realizagdo de estudos futuros para que tais evidéncias sejam estudadas de forma concomitante. Embora este
estudo tenha destacado varias areas de melhoria e desafios a serem superados, como a necessidade de uma abordagem mais
integrada das etapas do processo de doagao, fornece uma base sdlida para futuras investigagdes e praticas clinicas aprimoradas.
Em dltima analise, um esfor¢o conjunto e continuo é necessario para garantir que o potencial dos doadores seja totalmente

aproveitado, permitindo, assim, que mais vidas sejam salvas por meio do transplante de érgaos.

CONCLUSAO

Os achados desta revisio mostraram que o processo de doagdo para o transplante deve ser transparente, respeitando todos os
aspectos éticos e garantindo a sociedade eficicia e credibilidade em todas as etapas até a finalizacdo com a efetivagdo da doagao
e realizagdo do transplante.

Observou-se, também, a necessidade de capacitagdo profissional nas etapas que envolvem o processo de doagdo de drgaos e a
conscientizagdo da sociedade, principalmente sobre o diagnostico de ME, visando reduzir as filas de espera.

O estudo contribui para o fortalecimento do conhecimento referente a temadtica e aponta a¢des de melhoria no processo
de doagdo para os diferentes programas de transplante no Brasil e no mundo. A medida que o cendrio da doagdo evolui, as
recomendagdes, orientagdes e estratégias também precisam ser reconsideradas e atualizadas, de forma que haja desenvolvimento
em pesquisa, tecnologia e pratica. Destaca-se, assim, a relevancia desta revisio para os sistemas e servios de saude, fornecendo
subsidios para aprimorar as agdes para o avan¢o do conhecimento e aprimoramento das praticas clinicas relacionadas a doagao

de orgaos.
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