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RESUMO: A doacdo de drgdos é fundamental para a realizacdo de transplantes e a
reducdo das filas de espera no Brasil. No entanto, diversos fatores ainda dificultam a
converséo de potenciais doadores em doadores efetivos. Este estudo analisou os fatores
relacionados a ndo efetivacdo das doacdes no Estado da Bahia, com base em dados da
Comisséo Intra-Hospitalar para Doacdo de Orgdos e Tecidos entre janeiro de 2017 e
setembro de 2024. Das 72.503 notificacOes registradas, apenas 5.605 (7,7%) resultaram
em doag0es. O ano de 2019 apresentou a maior taxa de conversdo. As principais barreiras
foram o desejo de manter o corpo integro, a auséncia de registro em vida como doador e
a falta de consenso entre familiares. Conclui-se que, apesar dos avangos, € necessario
ampliar acGes educativas e de conscientizacdo para fortalecer o sistema de transplantes.
PALAVRAS-CHAVE: Morte Encefalica; Obtengdo de Tecidos e Orgéos; Transplante
de Orgéos.
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DETERMINING FACTORS FOR REFUSAL OF ORGAN
DONATION IN THE STATE OF BAHIA: AN EPIDEMIOLOGICAL
ANALYSIS

ABSTRACT: Organ donation is essential for performing transplants and reducing the
waiting list in Brazil. However, several factors still hinder the conversion of potential
donors into effective donors. This study analyzed the factors related to the failure to
complete donations in the state of Bahia, based on data from the Intra-Hospital
Commission for Organ and Tissue Donation between January 2017 and September 2024.
Of the 72,503 notifications registered, only 5,605 (7.7%) resulted in donations. 2019 saw
a higher conversion rate. The main barriers were the desire to maintain the body intact,
the lack of donor registration, and the lack of consensus among family members. The
conclusion is that, despite the progress, it is necessary to expand educational and
awareness-raising initiatives to strengthen the transplant system.

KEYWORDS: Brain Death; Tissue and Organ Procurement; Organ Transplantation.

FACTORES DETERMINANTES DE LA NECHA DE DONACION
DE ORGANOS EN EL ESTADO DE BAHIA: UN ANALISIS
EPIDEMIOLOGICO

RESUMEN: La donacion de 6rganos es esencial para realizar trasplantes y reducir las
listas de espera en Brasil. Sin embargo, varios factores aun dificultan la conversion de
donantes potenciales en donantes efectivos. Este estudio analizé los factores relacionados
con la falta de donaciones en el estado de Bahia, con base en datos de la Comision
Intrahospitalaria para la Donacion de Organos y Tejidos entre enero de 2017 y septiembre
de 2024. De las 72.503 notificaciones registradas, solo 5.605 (7,7%) resultaron en
donaciones. En 2019 se observé una mayor tasa de conversion. Las principales barreras
fueron el deseo de mantener el cuerpo intacto, la falta de registro de donantes y la falta
de consenso entre los familiares. La conclusion es que, a pesar del progreso, es necesario
ampliar las iniciativas educativas y de concienciacion para fortalecer el sistema de
trasplantes.

PALABRAS CLAVE: Muerte Encefélica; Obtencion de Tejidos y Organos; Trasplante
de Organos.

1. INTRODUCAO

A doacdo de drgdos, regulamentada pela Lei n® 9.434, de 4 de fevereiro de 1997,
refere-se ao ato precedido pela autorizacdo de uma pessoa em vida ou por um familiar
ap6s a morte, que permite a remocdo de 6rgdos e tecidos para que possam ser
transplantados em um receptor. Essa possibilidade terapéutica visa a recuperacdo de
funcBes necessarias ou a melhoria da qualidade de vida para o individuo que recebe o
orgao transplantado (Brasil, 1997).

Na situacdo de morte encefalica (ME), a doacdo de Orgdos torna-se uma
possibilidade apds a concessdo familiar e é considerada morte real do individuo,
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caracterizada pela perda total e irreversivel das atividades funcionais, incluindo a
cessacdo das atividades do coértex cerebral e do tronco encefélico. Em decorréncia,
inevitavelmente o individuo evolui para parada cardiorrespiratéria (PCR) (Conselho
Federal de Medicina, 2017).

Para a efetivacdo da doacdo de d6rgdos torna-se necessario seguir um processo
complexo e metodologico, fundamentado em diretrizes éticas, morais e legais. Esse
processo inclui varias etapas: inicia-se com a busca ativa de um possivel doador, seguida
pela identificacdo, avaliacdo e validacdo do potencial doador de 6rgdos (PDO). Apds o
diagnostico de morte encefalica (ME), realiza-se a manutencdo hemodinamica do corpo,
a entrevista com a familia, e por fim a retirada, transporte e distribuicdo dos 6rgédos
(Brasil, 1997; Brasil, 2009).

Embora reconhecido internacionalmente por possuir o maior sistema pablico de
transplantes e doacdes de 6rgédos, o Brasil encontra-se aquém dos nimeros de doacgdes
efetivas comparados a paises da Europa, por exemplo, ocupando a 23° posicao do ranking
mundial quanto ao nimero de doadores efetivos em 2020 (Associacdo Brasileira de
Transplante de Orgdos, 2021). Nesse sentido, torna-se imperativo a implementacio de
politicas de conscientizacdo mais eficazes de forma a colaborar na melhoria desses
nameros (Pogodin et al., 2023).

Entre os principais motivos para a ndo doagdo de 6rgdos, destaca-se a recusa
familiar, que, segundo um estudo realizado na Unicamp, correspondeu a 45,3% dos casos
(Bertassi et al., 2019). Além da recusa por parte da familia, outros fatores que dificultam
ou impedem a doac&o incluem: o fato do individuo néo ter expressado na vida o desejo
de ser doador, tempo necessario para a liberacdo do corpo, crencas religiosas ou pessoais,
ocorréncia de PCR e contraindica¢cdes médicas (Associagdo Brasileira de Transplante de
Orgéos, 2021; Bertassi et al., 2019).

Apesar do crescimento no numero de notificagdes de ME, muitos fatores ainda
podem influenciar a efetivacdo da doacao (Secretaria de Saude do Estado da Bahia, 2024).
Nesse sentido, este estudo justifica-se pela necessidade de identificar os principais
obstaculos e possibilidades de melhoria nesse processo, contribuindo para a formulagdo
de estratégias mais eficazes no aumento desses nimeros. A identificacdo desses fatores
pode subsidiar politicas publicas voltadas para a melhoria do processo, repercutindo no
fomento da efetivacdo dos transplantes e diminuindo o nimero de possiveis receptores

gue aguardam o transplante.
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Diante do exposto, o objetivo do estudo consiste em analisar os fatores

relacionados a ndo doacgdo de érgdos no Estado da Bahia entre os anos de 2017 a 2024.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemioldgico, descritivo, quantitativo, retrospectivo, de
corte transversal com fins de responder a seguinte pergunta de pesquisa: quais os fatores
relacionados a ndo doacédo de 6rgdos no Estado da Bahia? Utilizou-se dados secundarios
da Comissdo Intra-Hospitalar para Doagdo de Orgdos e Tecidos para Transplantes
(CIHDOTT), disponibilizados no portal de divulgacéo das estatisticas de transplantes da
Secretaria de Saude do Estado da Bahia (SESAB).

Considerou-se para a redacao os critérios presentes no checklist "Strengthening
the Reporting of Observational Studies in Epidemiology” (STROBE) para estudos
epidemioldgicos observacionais transversais, garantindo o rigor metodologico e
facilitando a leitura critica (Vandenbroucke et al., 2007; Malta et al., 2010).

O checklist STROBE tem como objetivo aprimorar a qualidade e a transparéncia
da apresentacéo de estudos observacionais, oferecendo diretrizes especificas para garantir
clareza, completude e reprodutibilidade. Entre os pontos centrais da recomendacao,
destacam-se a descricdo detalhada do desenho do estudo, a justificativa da amostra, a
definicdo precisa das variaveis, a estratégia de coleta e analise dos dados, além da
apresentacdo dos principais achados com suas limitacdes. Esses critérios favorecem a
leitura critica e o julgamento da validade dos resultados pelos leitores e pela comunidade
cientifica (Malta et al., 2010; Vandenbroucke et al., 2007).

Adotou-se como critérios de incluséo os casos notificados de morte encefalica e
os casos efetivos de doagOes de orgdos no estado da Bahia entre janeiro/2017 a
setembro/2024. O intervalo temporal utilizado se deu em decorréncia da disponibilidade
de dados e da instituicdo do Decreto n® 9.175/2017 que regulamenta a Lei n® 9.434/1997
que dispde sobre a doagédo de 6rgaos no pais. Dessa forma, os critérios de exclusdo estdo
relacionados as notificacdes sem confirmacao clinica de ME e aos dados incompletos ou
inconsistentes da SESAB. As variaveis incluidas no estudo foram o nimero de casos de
morte encefélica, o desfecho das notificacGes e as justificativas para a ndo efetivacdo das
doacGes. Além disso, os doadores foram caracterizados quanto ao sexo, a idade, a causa
da ME, ao grupo sanguineo, a raca/cor e ao familiar responsavel pela autorizacdo da

doacéo.
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O levantamento dos dados ocorreu entre outubro e novembro de 2024 e foram
tabulados através do Microsoft Office Excel. De forma a consolidar os dados e gerar os
gréficos, utilizou-se a plataforma digital Canva®. Para a anélise dos dados, utilizou-se
estatistica descritiva, com apresentacao dos resultados por meio de frequéncias absolutas
e porcentagens, permitindo a identificacdo de padrGes e tendéncias nas variaveis
estudadas. As informacgdes foram organizadas em tabelas e gréaficos ilustrativos, que
facilitam a compreensdo dos fatores relacionados a nao efetivacdo da doagdo de 6rgaos.
A escolha pela analise descritiva deve-se a natureza exploratdria do estudo, voltada a
caracterizacdo do fenbmeno investigado.

Devido a utilizagdo de dados secundarios de acesso e dominio publico, reitera-se
a dispensacéo da apreciacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa, conforme estabelecido na
Resolucdo n° 510/2016 e na lei n° 12.527/2011.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Entre janeiro de 2017 e setembro de 2024, foram registradas 72.503 notificagdes
de possiveis doadores de cérneas e multiplos 6rgaos no Estado da Bahia, com 5.605
doacOes efetivadas (Tabela 1). Durante o periodo, o maior numero de notificacGes de
morte encefélica (ME) ocorreu em 2023 (n=924), enquanto o menor foi registrado em
2017 (n=494). Quanto as doacdes resultantes das notificacbes de ME, 2023 apresentou o
maior nimero de doacgoes efetivadas (n=177), e 2017 o menor (n=120).

O crescente nimero de doacGes pode estar relacionado a consolidacdo do Decreto
n® 9.175/2017, que dispde sobre a doagdo gratuita e andnima de 6rgdos, tecidos, células
e partes do corpo humano para utilizacdo em transplantes, enxertos ou outra finalidade
terapéutica (Brasil, 2017). A atualizacdo da legislagdo brasileira possibilita diagnosticos
de ME mais precisos e a expansdo e fortalecimento de centros de referéncia de doagdes
de orgdos (Silva et al., 2020). Alcancando, dessa forma, equipes mais qualificadas para
diagnosticar e notificar ME, além de capacitadas a acolher e contactar as familias de
forma mais eficaz.

Em relacdo as notificacdes de possiveis doadores de corneas, o maior nimero foi
registrado em 2024, até setembro (n=12.840), e 0 menor em 2017 (n=4.879). Ja quanto
as doacdes efetivadas de cdrneas, 2019 destacou-se com o maior numero (n=796),
enquanto 2020 apresentou o menor quantitativo (n=353). Esse cenario pode ser

justificado por medidas adotadas durante a pandemia de Coronavirus disease 19 (COVID-
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19), como forma de prevencdo contra a possibilidade de contaminagdo de pacientes
receptores por doadores contaminados (Cunha et al., 2022; Merola et al., 2024).

No Brasil, o Ministério da Salde sancionou notas técnicas, que impediam a
capacitacdo de tecidos, incluindo oculares, em doadores vitimas de PCR e sem testagem
molecular Reverse Transcription Polymerase Chain Reaction (RT-PCR) negativa para
SARS-CoV-2, como forma de protecdo aos profissionais de salde e dos receptores
(Brasilt, 2020; Brasil?, 2020). Além disso, as consultas ambulatoriais pré-transplante para
pessoas ja inscritas na lista de espera e as cirurgias eletivas também foram suspensas por
quase seis meses, periodo em que as tais normas prevaleceram (Cunha et al., 2022;
Merola et al., 2024).

Outrossim, cabe destacar o baixo nimero de notificagdes de potenciais doadores
de cornea registrada no estado da Bahia durante o periodo analisado (n= 67.179). Esse
dado torna-se ainda mais preocupante quando comparado ao alto indice de Obitos em
unidades hospitalares na regido no mesmo intervalo (n= 465.579). Esse fato sugere a
existéncia de um nivel elevado de subnotificagdes de ME. Essa hipotese € corroborada
por estudos prévios, como o de Ludwing et al. (2017).

Tabela 1: Distribuicdo do nimero de notificacfes e doacdes por morte encefélica e
cérnea durante os anos de 2017 a 2024* no estado da Bahia.

2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024* Total

Ano da
notificacdo
Morte encefalica
NotificacOes 494 541 575 530 678 797 924 75 4614

Doac0es 120 133 158 129 123 125 177 141 1106
Coérnea

Notificacbes 4879 5194 7969 7213 9443 10372 9269 12840 67179
Doac0es 476 518 796 353 446 522 749 639 4499

Fonte: Dados extraidos da Secretaria de Saude do Estado da Bahia. *(No ano de 2024 os dados obtidos
foram até setembro).

O Gréfico 1 apresenta a proporcdo de doagdes efetivadas em relacdo ao total de
notificagdes realizadas, calculada como a raz&o entre o numero de notificagdes de ME e
0 numero de notificagbes. O ano de 2019 apresentou as maiores porcentagens de doacdes
de multiplos 6rgéos e de corneas (27% e 9,98%, respectivamente) enquanto o ano de 2021
registrou a menor taxa de doagdes percentuais de corneas (4,72%) e 0 ano de 2022 o

menor percentual de doacdes efetivas de multiplos érgéos (15,68%)
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E importante enfatizar a relevancia da capacitacio continua da equipe
multiprofissional nas instituicGes de salude para a implementacéo e aprimoramento de
protocolos que promovam o aumento das notificacdes de potenciais doadores de 6rgaos,
além do cumprimento dos procedimentos burocraticos, como autorizacbes e
preenchimento de formularios, deve ser realizado de forma agil e precisa, minimizando

atrasos que possam comprometer o processo de doagdo (Musa et al., 2020).

30

. Multiplos érgaos Cornea

25

20

2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

Gréfico 1: Porcentagem de doacdes efetivadas entre notificacdes de possiveis doadores

no Estado da Bahia entre os anos de 2017 a 2024*.
Fonte: Dados extraidos da Secretaria de Salde do Estado da Bahia. *(No ano de 2024 os dados obtidos
foram até setembro)

O estudo evidencia que o principal motivo para a nao elegibilidade de doadores
de cdrneas foi a faixa etéria fora do aceitavel (Gréafico 2). No Estado da Bahia, enquadra-
se como potenciais doadores de cornea, individuos entre 3 a 70 anos de idade (Bahia,
2019). O segundo motivo da ndo doagdo de cdrneas, justifica-se pela contraindicagéo
médica a saber: doadores com indicio de Hepatite B e C, HIV, usuario de drogas
endovenosas, lesbes sugestivas de doencas sexualmente transmissiveis, morador de rua,
promiscuidades, doador com tatuagem ou piercing com histérico de comportamento de
risco, anencéfalos ou com maés condicdes do globo ocular (Bahia, 2019). Alem disso, o
tempo limite para a captacdo da cornea deve ser o mais breve possivel, sendo de até 6
horas ap0s PCR e de até 24 horas apds a PCR em casos de conservag¢do dos corpos a uma
temperatura entre 2 e 8 °C (Brasil, 2008).

Em paralelo, maior nimero de néo elegibilidade de doagdes de multiplos 6rgéos

esta atrelado a negativa familiar. Esse dado corrobora com estudo realizado na Unicamp,
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onde a recusa familiar correspondeu a 42,8% dos motivos de ndo doagdo. Desse modo,
torna-se essencial entender o motivo da recusa de forma a superar o desafio e elevar as
taxas de doacdo (Bertassi et al., 2019).

Angustia, impoténcia, choque, dor, fuga, negacao e desequilibrio sdo algumas das
emoc0Oes frequentemente vivenciadas pelos familiares ao receberem o diagnostico de
morte encefélica. Por isso, é fundamental que o profissional esteja capacitado e para
estabelecer uma relagdo baseada no dialogo, na escuta atenta e no respeito ao tempo de
cada familiar, criando assim um espaco para acolher a dor e, simultaneamente, oferecer a
oportunidade de discutir a possibilidade de doacdo de 6rgdos de forma sensivel e
respeitosa (Cajado; Lins; Franco, 2016).

A atuacdo da equipe de enfermagem nos processos de doacdo, captacdo e
transplante de 6rgaos e tecidos é estabelecida pela Resolucdo Cofen n® 710/2022. Nesta,
o enfermeiro é destacado como um agente essencial para garantir que o processo seja
continuo com ética e respeito. Nesse sentido, deve-se garantir a compreensdo do
diagndstico da morte, detalhar as etapas que envolvem o processo de doacdo, promover
acOes educacionais e atuar no processo técnico dos protocolos institucionais (Conselho
Federal de Enfermagem, 2022). Diante desta funcdo os profissionais necessitam de
capacitacdo ndo sO acerca do processo de doagdo de 6rgdos, mas, fundamentalmente, a
respeito da manutencao fisioldgica do potencial doador (Basso; Salbego; Gomes, 2019).

Entretanto, uma pesquisa realizada com 18 enfermeiros demonstrou um déficit de
conhecimento acerca do manejo com um potencial doador (Alves et al., 2018). Outro
estudo realizado com 137 técnicos de enfermagem demonstrou a existéncia de um déficit
de conhecimento dos técnicos de enfermagem das unidades de terapia intensiva, onde na
amostra 71% dos participantes ndo obtiveram um resultado satisfatorio. Desse modo,
tem-se a necessidade de investimento de capacitagdes para o aperfeicoamento da equipe
(Dib; Bartholomay; Figueiredo; 2023).

Um estudo exploratorio realizado com 21 académicos de enfermagem revelou
uma realidade distinta, demonstrando resultados positivos no conhecimento dos
participantes sobre a doacdo de 6rgdos, com a maioria obtendo sucesso nas respostas.
Considerando a relevancia do enfermeiro no processo de doagdo de Orgéos, torna-se
essencial incluir esse tema na série curricular dos cursos de graduacdo em enfermagem.
Desta forma, certifique-se de que os profissionais formados estejam preparados para atuar

de maneira eficaz nesse contexto (Cavalca; Tavares; Guimarées, 2024).
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Gréfico 2: Motivos da ndo doacdo entre notificacdes de possiveis doadores de

multiplos érgdos e corneas no Estado da Bahia entre 0s anos de 2017 - 2024*.
Fonte: Dados extraidos da Secretaria de Salde do Estado da Bahia. *(No ano de 2024 os dados obtidos
foram até setembro)

O motivo de recusa que mais se destaca no periodo registrado (Grafico 3) € o
desejo do corpo integro, tanto para multiplos 6rgdos (n=378) quanto para cdrneas
(n=1577), seguido de ndo manifestacdo enquanto doador em vida para multiplos 6rgaos
(n= 324) e da falta de consenso entre os familiares para a doacdo de cornea (n=593). Os
resultados desta pesquisa contrastam com um estudo documental realizado no Rio Grande
do Sul, no qual, entre os 26 participantes, 50% das justificativas foram ndo serem
doadores em vida, seguidos pela falta de consenso familiar (Batista et al., 2024).

No Brasil, a decisdo final sobre a doacdo de 6rgédos recai sobre os familiares do
potencial doador, mesmo que este tenha manifestado na vida o desejo de fazé-la. Esse
processo pode ser dificultado pela falta de comunicacéo prévia sobre o tema nas familias,
deixando duvidas sobre a vontade do doador ou pela autonomia diante desta decisdo que
é incumbida somente aos familiares sem autonomia de escolha pelo doador durante a vida
(Pimentel; Sarsur; Dadalto, 2018).

A criacdo de um sistema publico que registre o desejo formal de doar poderia
cooperar nesse cenario (Tackmann; Dettmer, 2018). Outra estratégia importante é a
realizacdo de campanhas educativas de forma a aumentar o numero de doacdes e
desmistificar algumas informacdes erréneas sobre a doacdo de oOrgaos (Batista et al.,
2024), bem como a adequacéo da legislacdo a fim de que seja mais consideravel a deciséo
do doador ao longo da vida (Pimentel; Sarsur; Dadalto, 2018).

Um estudo conduzido por Araujo et al. (2020) destacou que a desconfianca e o

medo do trafico de 6rgéos por parte dos familiares séo fatores que impactam na decisao
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de fazer. Essa percepcao ressalta a importancia de campanhas de conscientizagdo, como
de um processo informativo claro, transparente e centrado na decisdo do paciente em vida.

No Brasil, a comercializacdo de 6rgdos € proibida e amparada pela Lei n°
9434/1997, desse modo, para que a doacdo seja efetivada, além da confirmacdo da ME,
o0 desejo do familiar deve ser pautado em solidariedade, sem interesses proprios (Oliveira,
2014). E fundamental que os critérios para a definico de potenciais doadores sejam bem
explicados, ressaltando que apenas aqueles com ME confirmada ou PCR irreversivel

podem ser considerados para doagdo (Aradjo et al., 2020).

W Mailtiplos Orgaos Cémea

Sem consenso entre familiares I
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Graéfico 3: Motivos de recusa para doacdo de multiplos érgdos e corneas entre familiares
de pacientes notificados com ME no Estado da Bahia entre os anos de 2017 - 2024*.

Fonte: Dados extraidos da Secretaria de Salde do Estado da Bahia. *(No ano de 2024 os dados obtidos
foram até setembro).

Para realizar uma analise dos fatores associados as causas do ME, o presente
estudo optou por investigar possiveis caracteristicas de doadores. No entanto, destaca-se
que a disponibilidade de dados € limitada, uma vez que tais informac6es passaram a ser
registradas no banco de dados, a partir de 2023. Assim, a Tabela 2 contempla apenas 0s
anos de 2023 e 2024. As variaveis (responsavel familiar e raga/cor) foram avaliadas
somente ao ano de 2024, devido a ndo disponibilizacdo do ano anterior.

O levantamento atual confirma os achados de pesquisas anteriores no que diz
respeito a predominancia de sexo e as causas de morte dos doadores (ABTO, 2017
Rodrigues, Sl et al., 2017; Bertassi; Rao, et al., 2019). No Estado da Bahia, o perfil
sociodemografico dos doadores de multiplos 6rgdos nos anos de 2023 e 2024 indica
predominancia masculina, representando 55% (n=97) dos doadores em 2023 e 72%
(n=102) em 2024.
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Quanto as causas de ME, observam-se variagdes ao longo do periodo: em 2023, 0
Acidente Vascular Cerebral Hemorragico (AVCH) foi a causa principal, responsavel por
35% (n=62) dos casos. Esse dado pode ser explicado pelo aumento da prevaléncia da
doenga com o avanco da idade e aumento do risco a partir dos 60 anos, conforme indicado
por Lobo et al. (2021). Ja em 2024, o Traumatismo Cranio-Encefalico (TCE) liderou,
com 37% (n=53). A prevaléncia do sexo masculino e os indices de TCE apresentam uma
relagdo significativa, com analise que evidenciam sua maior incidéncia em homens (Pires;
Waters, 2022).

A faixa etaria mais representativa foi entre 50 e 64 anos, abrangendo 35% (n=62)
dos doadores em 2023 e 39% (n=55) em 2024, dados reafirmados por Monte et al. (2019),
pelo predominio em seu estudo dessa faixa etaria no Estado de S&o Paulo. Essa tendéncia
pode ser justificada pela transicdo demografica em curso no Brasil, caracterizada pelo
aumento da expectativa de vida e pela reducdo das taxas de natalidade, o que resulta em
uma populacdo progressivamente mais envelhecida. Essas manifestacdes refletem um
maior numero de individuos em faixas etarias mais avancadas, nas quais as doencas
crbnicas e seus agravos, como o Acidente Vascular Cerebral (AVC), tornam-se mais
prevalentes, contribuindo para o perfil observado entre os doadores (Rigotti, 2012; Lobo
etal., 2021).

Em termos de grupo sanguineo, o tipo O foi o mais frequente, com 51% (n=91)
dos casos em 2023 e 41% (n=58) em 2024. Esses dados corroboram com estudo
anteriormente citado, no qual demonstrou-se o predominio do mesmo grupo sanguineo,
em 51,9% (n=437) dos participantes no Estado de S&o Paulo (MONTE et al., 2018). No
Brasil, os grupos sanguineos predominantes séo o tipo O e o tipo A, que, somados,
abrangem cerca de 87% da populacéo, dado este que justifica a frequéncia achada neste
estudo (Brasil, 2024).

No que diz respeito a raga/cor, a maior parte dos doadores foi identificada como
parda, correspondendo a 66% (n=94) dos casos em 2024. O mesmo resultado foi
encontrado por Barreto et al., (2016), com predominancia da raca/cor parda. Este fato
pode estar relacionado a maior vulnerabilidade a mortalidade por causas externas
(acidentes automobilisticos e TCE) (Marinho; Cardoso; Almeida, 2011). Um aspecto
relevante ocorrido em 2024 foi a relacdo dos familiares responsaveis pela decisdo de
doacdo: 45% (n=64) eram filhos ou filhas do doador, evidenciando uma forte participagédo

deste vinculo na autorizacéo ou negacdo da doacéo de 6rgéos.
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Tabela 2: Caracterizacdo de doadores efetivos de 6rgdos no Estado da Bahia entre o0s
anos de 2023 - 2024* (n=318).

Ano da notificacao 2023 2024*
Variavel N % N %
Sexo
Masculino +97 55% +102 72%
Feminino +80 45% +39 28%
Faixa etaria
<lano 0 0% 0 0%
1-5 4 +2% 1 +0,7%
6-10 4 +2% 1 +0,7%
11-17 8 +4% 4 +3%
18-34 43 +24% 34 +24%
35-49 46 +26% 34 +24%
50-64 62 +35% 55 +39%
65-79 10 5% 12 +8%
>80 0 0% 0 0%
Raca/cor
Parda - - 94 +66%
Negra - - 36 +25%
Branca - - 11 8%
Parda - - 94 +66%
Grupo ABO
A 48 +27% 58 +41%
B 34 +19% 19 +13%
AB 4 +2% 6 +4%
0 91 +51% 58 +41%
Causa do ME
AVCH 62 +35% 42 +29%
TCE 55 +31% 53 +37%
Anoxia 24 +13% 17 +12%
AVCI 20 +11% 24 +17%
Outras causas 16 9% 5 +3%
Responsavel familiar
Irméo/irma - - 56 +40%
Filho/filha - - 64 +45%
Pai/mae - - 44 +31%
Conjuge/companheiro - - 17 +12%
Total 177 100% 141 100%

Fonte: Dados extraidos da Secretaria de Saude do Estado da Bahia. *(no ano de 2024 os dados obtidos
foram até setembro).
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O estudo apresenta como limitacdo o uso de dados secundarios, 0s quais podem
apresentar restricbes quanto a precisdo, completude e atualizacdo das informagdes
disponibilizadas, além da subnotificacdo. Ademais, a inexisténcia de estudos
epidemioldgicos sobre transplante de 6rgdos no Estado da Bahia dificulta o conhecimento
dos dados e por conseguinte, contextualizacdo, comparacéo dos achados e aplicabilidade

nos servicos de saude para qualificar as etapas de doacéo e captagéo.

4. CONCLUSAO

Conclui-se, portanto, que, embora o0 numero de doagcbes no estado esteja em
crescimento, a quantidade de doadores ainda é insuficiente frente ao volume de
notificacdes realizadas. Essa discrepancia pode ser atribuida principalmente ao desejo de
preservar a integridade do corpo do doador, a auséncia de registro prévio como doador e
a falta de consenso entre os familiares para autorizar a doacao.

Essas motivacOes podem estar relacionadas por lacunas no conhecimento da
populacdo acerca da doacgdo de 6rgdos, de modo que as familias ndo entendem de fato
como se da o processo de captacdo de drgdos. Desse modo, evidencia-se a necessidade
de criacdo de estratégias de forma a sensibilizar os familiares a doacdo e promover
autonomia ao potencial doador na sua decis&o.

Outrossim, € identificada a necessidade de capacitacdo profissional para atuar em
diversas etapas do processo de doacdo, com énfase na manutencao fisioldgica do corpo

do potendial doador e apoio psicolégico aos familiares envolvidos no processo.
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