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RESUMO

O Brasil possui 0 maior sistema publico de transplantes do mundo, pelo Sistema Unico de
Saude (SUS), o qual oferece o tratamento, incluindo procedimento cirdrgico, medicagdo e
acompanhamentos necessarios. Neste contexto, a atuacdo do enfermeiro na equipe
multiprofissional é de extrema relevancia, o qual atua ativamente no momento de captacéo e
doacdo de d6rgdos. O estudo possui como objetivo descrever os principais achados da literatura
cientifica sobre o papel do enfermeiro no processo captacdo e de doacdo de 6rgaos. Trata-se
de uma revisdo narrativa, realizada na base de dados LILACS e na Biblioteca Virtual Scielo.
Foram selecionados 17 artigos do periodo de 2008 a 2017. O estudo foi realizado em julho de
2017. O enfermeiro no processo de doacdo de Orgdos presta cuidado especializado na
protecdo, promocao e reabilitacdo da salde de candidatos, receptores e seus familiares, bem
como, de doadores vivos e seus familiares. Frente a relevancia social que representa a doacéo
de orgdos e tecidos, o profissional de saude deve atuar como educador. Ressalta-se a
necessidade de planejar estratégias e realizar um processo educativo continuo, respaldado por
referenciais tedricos e modelos cientificamente reconhecidos destinados a todos 0s segmentos
da comunidade e também a equipe de salde que atua neste processo.
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INTRODUCAO

Os transplantes de 6rgdos e tecidos sdo considerados uma terapéutica em diversas patologias
cronicas e incapacitantes e oportunizam a reabilitacdo e 0 aumento da expectativa de vida na
populacdo (DALBEM; CAREGNATO,2010). No Brasil, os transplantes de 6rgaos iniciaram-

se na década de 1960, desde entdo houve significativos avancos na area. O processo de



doacgdo de 6rgdos tem se aprimorado, assim, tornando possivel que um potencial doador seja
transformado em doador efetivo. Ademais, a doacdo € percebida como um ato de
solidariedade e compaixao ao préximo, por beneficiar a qualidade de vida de pessoas doentes
que aguardam por um transplante. No entanto, apenas ocorre mediante 0 consentimento
familiar, ao permitir a retirada dos 6rgdos e tecidos para fins de transplantes, conforme o
artigo nimero 4° da Lei n° 10.211, de 23 de margo de 2001. Para milhares de brasileiros, a
realizacdo do transplante € a Unica esperanca de recuperacdo ou sobrevivéncia, sendo
crescente 0 numero de pacientes inscritos nas listas de espera (MORAIS; MORAIS, 2012). O
inadequado nimero de 6rgdos ndo é atribuido somente a falta de doadores, mas também a
dificuldade de transformar potenciais doadores, em doadores reais (ARCANJO et. al,2013).
Também persistem barreiras na efetivacdo da doacdo como, a falta de notificacdo de morte
encefalica e as falhas na manutencdo dos 6rgdos para a captacdo, os quais representam fatores
impeditivos. O enfermeiro pela sua proximidade a pessoa e familia na prestacdo de cuidados,
ocupa uma posicdo privilegiada na identificacdo de potenciais doadores. Estes cuidados
requerem conhecimentos e competéncias técnicas, humanas, éticas e legais para as quais deve
estar preparado. O papel do enfermeiro é diferenciado de acordo com a sua formacdo
profissional, cargo na instituicdo e cenario de pratica. Com base nestas consideragdes
justifica-se a relevancia deste estudo, e apresenta-se 0 objetivo deste trabalho: descrever os
principais achados da literatura cientifica sobre o papel do enfermeiro no processo de

captacdo e doacdo de 6rgaos.
FUNDAMENTAGCAO TEORICA

O paciente em Morte encefalica (ME) é definido como um ser que apresenta parada total e
irreversivel do cérebro e tronco cerebral, mas que mantém artificialmente, a funcédo
cardiorrespiratdria. Este paciente, quando ndo ha contraindicacdes, podera ser considerado um
futuro doador de 6rgéos. A transformacdo de potencial doador em doador efetivo, exige que a
equipe multiprofissional seja qualificada e preparada para lidar com essa situagéo tanto na
dimensao técnico-cientifica quanto humanistica, que sdo inerentes ao cuidado de enfermagem
(LIMA, 2012). O Conselho Federal de Enfermagem, em sua Resolugdo 292/2004 normatizou
a atuacdo do enfermeiro no processo de doagéo, incumbindo-lhe explicitamente de “planejar,
executar, coordenar, supervisionar e avaliar os procedimentos de enfermagem” (COFEN,
2004). O processo de captagédo de 6rgéos inicia-se no momento que ha confirmacdo de morte
encefalica. ApoOs € necessaria a realizacdo de uma série de exames e procedimentos para

determinar a potencialidade da doag&o. Verificada a positividade da doacdo, todos os esforgos



sdo dispensados a fim de manter o funcionamento do organismo em perfeitas condicGes de
funcionamento. Guetti e Marques (2008, p.92) afirmam que um Unico potencial doador em
boas condicBes podera beneficiar, por meio de transplantes de diversos 6rgéos e tecidos, mais
de dez pacientes. O diagndstico de ME, deve ser notificada compulsoriamente a Central de
Notificagdo, Captacdo e Distribuicdo de Orgdos e Tecidos (CNCDO), descentralizadas em
OPOs (Organizacdo de Procura de Orgdos). Atualmente, o pais possui 0 maior sistema
publico de transplantes do mundo, o Sistema Unico de Saltde (SUS), o qual oferece o
tratamento, incluindo procedimento cirdrgico, medicacdo e acompanhamentos necessarios.
Para que essa intervencdo ocorra, sdo realizadas avaliagdes médica e psicossocial do paciente
receptor, ainda coleta de exames e verificacdo da compatibilidade do possivel doador.
Entretanto, o pais possui, proporcionalmente, uma das maiores listas de espera para

transplantes do mundo.
METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa, constituida de artigos cientificos acerca da tematica:
importancia do enfermeiro na doacdo de 6rgdos. Para levantamento do material foram
realizadas buscas na base de dados LILACS (Literatura Latino Americana e do Caribe em
ciéncias da saude) e na Biblioteca Virtual SCIELO (Scientific Eletronic Library On Line). As
palavras chaves utilizadas foram: doacdo de 6rgados, atuacdo do enfermeiro e enfermagem.
Foram selecionados 17 artigos cientificos do periodo de 2008 a 2017. O estudo foi realizado
em Julho de 2017.

RESULTADOS

O enfermeiro no processo de doacdo de Orgdos que presta o cuidado especializado na
protecdo, promocao e reabilitacdo da salde de candidatos, receptores e seus familiares, bem
como, de doadores vivos e seus familiares (CAVALCANTE, 2014) O profissional necessita
obter conhecimentos especificos, experiéncia clinica e estar em constante processo de
educacdo permanente, a fim de desenvolver pensamento critico para tomada de decisdes.
Dentre as atividades desenvolvidas, do enfermeiro clinico, destaca-se a avaliagdo, o
diagnostico, a identificacdo de resultados, o planejamento do cuidado, a implementacéo de
intervencdes e a avaliacdo de resultados voltados para a doacéo e o transplante de 6rgaos, bem
como saber diagnosticar alteracdes de saude (BATISTA et. al,2012). J& o enfermeiro
coordenador de transplante é o elemento da equipe responsavel por agilizar e auxiliar no

processo, por meio da integracdo entre todos os membros da equipe, e também ao atuar como



elo entre o paciente, familiares e a equipe (ARCANJO et.al, 2013). A sua atuagdo tem como
foco principal assegurar a qualidade do cuidado as pessoas com postura ética, durante todas as
fases do processo. E preciso se portar com sensibilidade, empatia e humanidade para
compreender e lidar de forma adequada com os conflitos e o sofrimento humano gerado.
Além disso, deve cumprir as recomendagOes estabelecidas pelo Sistema Nacional de
Transplantes (SNT). Em setembro de 2005 foi instituida a regulacdo dos transplantes no
Sistema Unico de Sadde (SUS), por intermédio da Portaria 1.752/GM/MS, que determinava a
constituicio de Comisséo Intra-Hospitalar de Doacéo de Orgéos e Tecidos para Transplantes
(CIHDOTT) em todos os hospitais privados, publicos e filantropicos que disponibilizassem
mais de 80 leitos. Com essa legislacdo, cria-se no ambiente hospitalar uma mudanca frente a
captacdo e doacdo de 6rgdos, ao criar uma comissao capaz de efetivar a proposta de doacéo
(ARCANJO et. al,2013) A recusa familiar para a doacdo de 6rgdos ainda é um fator que
contribui para a ndo efetivagdo do potencial doador, apesar do crescimento na taxa de doagéo
de drgdos em todo o pais. Desse modo, os enfermeiros podem facilitar a doac&o de drgéos por
meio da educacdo da populacdo, na divulgacdo dos beneficios e procedimentos necessarios
para o0 processo de doacdo de 6rgdos. Ainda, a importancia de incentivar os individuos a
verbalizarem para seus familiares o desejo de doar ou ndo 6rgdos para transplantes, e

principalmente, desmistificar o conceito de morte encefalica para a populagéo leiga.
CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo resgatou a importancia do papel do profissional de enfermagem no
processo de captacdo de 6rgdos como uma forma de se garantir um maior sucesso no namero
real de potenciais doadores. A desinformacdo da populacdo pode gerar interpretacfes
errbneas a respeito da captacdo e do transplante de 6rgdos, embora existam informacGes
veiculadas, porém néo suficientes para mudanca desta realidade. Considerando depender a
doagdo exclusivamente de autorizacdo familiar, mesmo com taxas de recusa, ha necessidade
de ampliar o debate sobre o tema, realizar campanhas para estimular e conscientizar a
populacéo, incentivar as pessoas a manifestarem seu desejo e discutir em familia a decisao
tomada. Frente a relevancia social que representa a doacdo de 6rgéos e tecidos, o profissional
de salde deve atuar como educador. Ressalta-se a necessidade de planejar estratégias e
realizar um processo educativo continuo junto a equipe de salde, respaldado por referenciais
teoricos e modelos cientificamente reconhecidos destinados a todos os segmentos da

comunidade.
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