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Analise dos fatores que dificultam e facilitam
o processo de doacao de érgaos e tecidos na
perspectiva do enfermeiro

RESUMO | Objetivo: identificar na producéo cientifica da enfermagem os fatores envolvidos no processo de doacao de érgaos e
tecidos. Método: Trata-se de um estudo de revisao integrativa que, a partir da utilizacdo de duas bases de dados, PubMed e LILACS,
selecionou dez artigos para serem submetidos a leitura, sendo seus dados agrupados e inseridos na andlise. Resultados: Ap6s a andlise
dos artigos obtidos, emergiram duas categorias: fatores dificultadores do processo de doacao de 6rgaos e tecidos e fatores facilitadores
desse processo. Os artigos selecionados foram unanimes em ressaltar a importancia do conhecimento teérico e pratico dos enfermeiros
no processo de doacao de 6rgaos e tecidos. Conclusdo: O déficit de conhecimento foi o obstaculo com maior grau de influéncia por
afetar a viabilizacao de ¢érgaos e tecidos para transplante, impossibilitando a esperanca de sobrevida ou até mesmo salvar a vida de
outra pessoa por meio da doacao.

Palavras-chaves: transplante de 6rgaos; obtencao de tecidos e 6rgaos; enfermagem.

ABSTRACT | Objective: to identify in nursing scientific production the factors involved in the process of organ and tissue donation.
Method: This is an integrative review study that, based on the use of two databases, PubMed and LILACS, selected ten articles to
be read and their data grouped and inserted in the analysis. Results: After analyzing the obtained articles, two categories emerged:
factors that hinder the process of donation of organs and tissues and facilitating factors of this process. The articles selected were
unanimous in emphasizing the importance of the theoretical and practical knowledge of nurses in the process of organ and tissue
donation. Conclusion: The knowledge deficit was the most influential obstacle because it affected the viability of organs and tissues for
transplantation, making it impossible to hope for survival or even to save the life of another person through donation.

Keywords: transplantation of organs; obtaining tissues and organs; nursing.

RESUMEN | Objetivo: identificar en la produccién cientifica de la enfermeria los factores involucrados en el proceso de
donacion de 6rganos y tejidos. Método: Se trata de un estudio de revision integrativa que, a partir de la utilizacién de dos bases
de datos, PubMed y LILACS, selecciond diez articulos para ser sometidos a la lectura, siendo sus datos agrupados e insertados
en el andlisis. Resultados: Después del analisis de los articulos obtenidos, surgieron dos categorfas: factores dificultadores del
proceso de donacion de érganos y tejidos y factores facilitadores de ese proceso. Los articulos seleccionados fueron unanimes
en resaltar la importancia del conocimiento tedrico y practico de los enfermeros en el proceso de donacién de érganos y tejidos.
Conclusion: El déficit de conocimiento fue el obstaculo con mayor grado de influencia por afectar la viabilidad de 6rganos y tejidos
para trasplante, imposibilitando la esperanza de sobrevida o incluso salvar la vida de otra persona por medio de la donacion.
Palabras claves: trasplante de érganos; obtencién de tejidos y érganos; enfermeria.
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Introducao

transplante deixou de ser um tra-
tamento experimental e passou
a ser visto como uma terapéuti-

ca altamente segura e eficaz na cura de
doencas crénicas irreversiveis e em estd-
gios terminais, promovendo aos pacientes
melhor qualidade e perspectiva de vida'.

O Ceara é lider nacional em trans-
plante hepatico, ocupa o terceiro lugar



no pais em transplante de doadores efe-
tivos e doadores falecidos, com meédia
superior a regido nordeste, conquistando
assim lideranca do cenario nacional. O
Estado no ano de 2016 passou por uma
grande conquista em zerar a fila de espera
de transplantes de cornea, a vista disso,
a Associacdo Brasileira de transplante de
Orgdos (ABTO) estabeleceu como meta
“Fila zero" de cornea, isso significa que o
paciente ndo precisa esperar pelo tecido
porque ja estar disponivel para a cirurgia.
Em 2017, foram transplantados 1.093 oér-
gdos e tecidos, com destaque para trans-
plante de figado, pulmao e medula 6ssea’.

No processo de transplante, o en-
fermeiro tem papel fundamental. O ob-
jetivo principal de sua atuacao € prestar
cuidados de qualidade aos pacientes e
familiares. O mesmo deve desenvolver
atividades de coordenacdo, assisténcia,
educacdo e pesquisa, através da utiliza-
¢do de recursos tecnolégicos, logisticos
e humanos. Dessa forma, deve-se ter
conhecimento dos principios éticos, esti-
mando riscos e questdes sociais referentes
ao transplante®.

Quando o enfermeiro identifica as di-
ficuldades da doacao de drgaos, ele pode
interpretar a realidade desse processo e
projetar acoes que permitam mudar os
paradigmas da equipe multiprofissional,
humanizando a assisténcia aos familiares
do doador, refletindo no aumento da doa-
cao de orgaos e de vidas salvas*.

O enfermeiro que atua na captacao
de orgaos e tecidos vivencia dilemas so-
bre morte e doacdo, pois envolve sen-
timento de perda ac mesmo tempo em
que da expectativa de vida a pacientes
que se encontram em fila de espera por
transplante. Assim, a abordagem familiar
torna-se o momento mais complexo des-
te processo”.

Para analisar a efetividade na doa-
cao de orgaos e entender a importancia
da terapia que possibilita cura, formu-
lou-se a seguinte questio norteadora:
Na perspectiva dos enfermeiros, como
os fatores envolvidos no processo de
doacdo de orgdos e tecidos afetam as
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taxas de transplante? A partir da iden-
tificacao desses fatores através da pro-
ducdo cientifica, é possivel reconhecer
a realidade deste processo e contribuir
para o desenvolvimento de novas infor-
macoes e producdes que favorecam o
desenvolvimento desta tematica.

Deste modo, este estudo tem como
objetivo identificar, na producao cien-
tifica de enfermagem, os fatores envol-
vidos no processo de doacao de orgdos
e tecidos.

"“A escassez de
recursos humanos
e materiais também
sao obstaculos
evidenciados
que repercutem
negativamente nas
etapas da doacao de
orgaos e tecidos*"

Método

Trata-se de uma revisdo integrativa, que
permite ao pesquisador a busca, a ava-
liacdo critica e a sintese das evidéncias
disponiveis do tema investigado, tendo
como produto final o estado atual, a im-
plementacdo de intervencoes efetivas na
assisténcia a satde e a reducdo de cus-
tos, bem como a identificacao de lacunas
que direcionem para o desenvolvimento
de futuras pesquisas®. O presente estudo
cumpriu criteriosamente as seis etapas in-
dicadas para a constituicao deste tipo de
pesquisa’.

A busca dos artigos ocorreu de for-
ma online, nas seguintes bases de dados:
PubMed Central: PMC e LILACS - Litera-
tura Latino-americana e do Caribe em Ci-
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1) e doagdo de drgdos e teddas na perspectiva do enfirmern

éncias da Satude. Os descritores utilizados
foram Enfermagem (Nursing); Obtencdo
de Tecidos e Orgdos (Tissue and Organ
Procurement) e Transplante de Orgdos
(Organ Transplantation).

Os critérios de inclusao dos artigos
selecionados na revisao integrativa foram:
ser artigo de pesquisa, estar disponivel na
integra eletronicamente, ser publicado em
portugués, inglés e espanhol e apresentar
resultados de pesquisa que envolvessem
enfermeiros no processo de doacao de or-
gdos e tecidos. Foram excluidos artigos de
revisao de literatura.

No més de setembro de 2016, a bus-
ca foi iniciada na base de dados PubMed,
usando os trés descritores combinados
entre si sob o uso do operador booleano
AND. Foram localizados 253 artigos. No
entanto, apos o refinamento, restaram 82
e foram selecionados sete artigos apos
leitura criteriosa. No més de outubro, a
busca foi realizada na LILACS, encon-
trando-se 15 artigos. Restaram sete, apos
filtragem, e selecionaram-se trés, apos a
leitura, para andlise e obtencao dos resul-
tados deste trabalho. Portanto, a amostra
foi composta por 10 estudos.

O processo de escolha dos artigos
usados no desenvolvimento deste traba-
Iho baseou-se na andlise prévia dos titulos
e dos resumos, selecionando-se para ana-
lise minuciosa aqueles que respondessem
o0 questionamento demandado no presen-
te estudo. Para extrair as informacoes dos
artigos selecionados para andlise critica
dos contetdos, foi usado o instrumento
de matriz sintese, no qual se tem a capa-
cidade de resumir aspectos complexos
do conhecimento, objetivando proteger o
pesquisador de erros durante sua analise®.

Resultados

No presente estudo, foram identificados
10 artigos que atenderam aos critérios
previamente estabelecidos e estio deta-
lhados no quadro 1.

Percebeu-se miscigenacdo de arti-
gos, sendo quatro deles desenvolvidos no
Brasil e seis oriundos da literatura inter-
nacional, mais especificamente no Ird, na
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Fluxograma 1. Fluxograma de selecdo dos artigos, de acordo com os critérios pré-

estabelecidos. Aracati, CE, Brasil, 2016.

PUB MED
(07/09/2016)

253 artigos
Busca com os Descritores
(AND)

82 artigos
Pas-refinamento (artigos
completos, acesso livre)

7 artigos
Pés-leitura dos artigos
(critérios de inclusdo)

Austria e em Taiwan. Assim, foi possivel
identificar que a tematica abordada ainda
é pouco explorada na producdo cientifica
da enfermagem.

Discussao

Fatores dificultadores do processo de
doacao de 6rgaos e tecidos

Os artigos selecionados foram unanimes
em ressaltar a importdncia do conheci-
mento tedrico e pratico dos enfermeiros
no processo de doacao de orgaos e teci-
dos. Um estudo realizado no Ira com 90
enfermeiros da Unidade de Terapia Inten-
siva (UTI) apontou conhecimentos, atitu-
des e praticas insuficientes em relacao ao
seu papel na doacdo de orgdos e tecidos9.
A falta de conhecimento vem desde o pe-
riodo de formagao do enfermeiro, quando
0 mesmo nao obtém informacoes sufi-
cientes para conseguir atuar com qualida-
de nesse sistema'’.

O maior déficit de conhecimento en-
contrado nos estudos estava relacionado
ao diagnostico de morte encefalica do
doador, pois muitos enfermeiros tinham
dividas ou até mesmo ndo confiavam no
diagnostico médico. Tais questionamen-
tos surgiram devido aos pacientes apre-
sentarem reflexos medulares durante os
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LILACS
(23/10/2016)

15 artigos
Busca com os Descritores
(AND)

11 artigos
Pés-refinamento (artigos
completos, acesso livre)

3 artigos
Pés-leitura dos artigos
(critérios de inclusao)

“A identificacao

tardia da morte

encefalica pode
prejudicar a vitalidade
dos orgaos e ocasionar

a perda do potencial
doador, eliminando as
chances de salvar a vida
de outra pessoa’?"

testes para a confirmacao do diagnostico
de morte encefalica, proporcionando ex-
pectativas erréneas sobre o estado clinico
do paciente'®. Essa confusdo e hesitacao
sobre a morte encefdlica reforca a nega-
cao da familia em aceitar a morte de seu
ente querido’'.

A identificacao tardia da morte en-
cefdlica pode prejudicar a vitalidade dos
orgdos e ocasionar a perda do potencial
doador, eliminando as chances de salvar

I 10QCA0 e OIJA0S crsisocrsmpmmmai msiss e ctropetsos o tomsitmsposns s iz

a vida de outra pessoa'?. Portanto, o reco-
nhecimento do momento exato da morte
encefalica e o cuidado adequado a esses
pacientes é considerado uma etapa cru-
cial que desempenha papel vital no for-
necimento dos 6rgaos*!'.

Os enfermeiros afirmaram que o co-
nhecimento adquirido sobre esse con-
texto ocorreu por meio da exposicdo
continua a situagdo e pelos colegas mais
experientes'*. A educacdo continuada dos
profissionais de satde e da sociedade é
um dos fatores determinantes para o su-
cesso ou fracasso dos programas de trans-
plante'®.

A doagao de oOrgaos € um processo
complexo em que uma série de sentimen-
tos estdo envolvidos e transpassam para
os profissionais que atuam diretamente
com os participantes desse sistema. Os
enfermeiros da captacao de 6rgaos para
transplante relatam que estar com a fami-
lia do doador é o momento mais dificil do
processo, levando em consideracao o fato
de estarem diante de um impasse entre
respeitar a dor da perda dos parentes ou
solicitar a doacao de oérgdos, pois com-
preendem que o requerimento da doacdo
naquele momento pode trazer negacdo
imediata ao pedido®.

Diante desse contexto, percebeu-se
a inseguranca dos profissionais para lidar
com situacoes conflituosas. Tais circuns-
tancias apontam a necessidade de apoio
psicologico com a utilizacao de terapias
que auxiliem no enfrentamento da morte
e no autorreconhecimento. Nesse contex-
to, desenvolvimento de estratégias para
subsidiar a atuacao dos enfermeiros pode
diminuir as dificuldades psicoemocionais
inerentes no processo de transplante de
orgdos e tecidos.

A escassez de recursos humanos e
materiais também sdo obstaculos eviden-
ciados que repercutem negativamente nas
etapas da doacdo de érgaos e tecidos4.
Estruturas inadequadas para assisténcia
dos potenciais doadores, falta de recursos
fisicos, materiais insuficientes, bem com
a falta de profissionais para atender a de-
manda de pacientes sao condicoes que
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Quadro 1. Apresentacio dos artigos selecionados quanto a identificacdo, base de dados, método, pais de origem, objetivo e

amostra. Aracati, CE, Brasil, 2016.

Amostra

185 enfermeiros da UTI; estudantes da satide e de outras areas.

04 Enfermeiros e 03 técnicos de enfermagem

17 enfermeiras, 2 assistentes sociais, 2 médicos e 3 psicologos

Artigo/ Ano de Dados Tipo de Pesquisa Pais
A1 - .
PubMed Transversal Ird 90 enfermeiros da UTI
2015
A2 L ~ .
2013 PubMed Estudo qualitativo Ird 08 enfermeiros da UTI
A3 PubMed Estudo descritivo  Austria
2013
A4 Estudo . L -
2014 PubMed metodolégico Taiwan 34 funcionarios da procura de 6rgéos
A5 Estudo descritivo de - .
2015 PubMed oorte Ird 150 enfermeiros
A6 LILACS Estudo etnografico Brasil
2007 9
A7 PubMed Estudo qualitativo Ird 10 enfermeiros
2016
A8 o . .
PubMed Estudo qualitativo Brasil 10 enfermeiros
2014
A9 Estudo . L <
2013 LILACS metodolégico Brasil Profissionais da Satde
A10 Estudo .
2016 LLAGS hermenéutico Brasi

Fonte: Dados da pesquisa.

causam a baixa efetividade da doacao4.
Assim, € necessario melhor qualidade de
recursos, tanto fisicos como humanos, a
fim de conduzir o processo com rapidez
e perfeicao, diminuindo o tempo e o so-
frimento daqueles que aguardam por um
6rgdo na fila de espera no Brasil'*.

Nessa perspectiva, um estudo me-
todologico realizado em Taiwan, que
introduziu um programa de treinamento
em um hospital com capacidade de rea-
lizar transplante, evidenciou que o am-
biente reprojetado auxiliou a equipe a
trabalhar em conjunto de maneira mais
eficaz, proporcionando maior seguranca
aos pacientes'®. Diante disso, podemos
jugar que uma boa infraestrutura, com in-
sumos adequados e equipes capacitadas
em quantidade satisfatoria, pode aumen-
tar as taxas de transplante, melhorando o
atendimento aos individuos envolvidos e
diminuindo a espera e o sofrimento dos

receptores que aguardam na fila.

Fatores facilitadores do processo de do-
acao de 6rgaos e tecidos
Durante a entrevista, € fundamental que
o enfermeiro estabeleca vinculo com a
familia do doador, que deve ser acolhida
e ouvida, sendo este um importante meio
de apoio emocional. Dessa forma, o en-
fermeiro pode compreender as emocoes
dos sujeitos envolvidos e aliviar o sofri-
mento'®. O apoio aos familiares tem o
objetivo de reduzir a dor e fornecer recur-
SOS para que 0s Mesmos possam encarar
a perda do seu ente com mais facilidade,
tornando o processo de doacao mais hu-
manizado. E importante esclarecer todas
as dividas junto aos familiares, tendo em
vista que o sentimento de seguranca e
transparéncia no processo pode favorecer
a decisao imediata a respeito da doacao4.
Assim, considerando que a decisao da
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doacdo de 6rgao cabe a familia, torna-se
necessdrio estabelecer vinculo de con-
fianca e didlogo para tornar os familiares
conhecedores do processo, esclarecidos a
respeito da importdncia de tal acdo e criti-
cos sobre o assunto, permitindo a tomada
decisdo de forma consciente.

Os enfermeiros revelaram algumas
caracteristicas fundamentais para a rea-
lizacdo dessa tarefa. Dentre elas estao o
carisma, a sensibilidade, o bom senso, a
escuta ativa, o bem-estar consigo mesmo
e o equilibrio emocional'®. Portanto, o en-
fermeiro deve estar dotado de habilidades
e conhecimentos diversos, pois exerce
papel fundamental no processo de doa-
¢do, principalmente ao cuidar da familia
no momento da perda. Dessa forma, edu-
cacdo permanente é imprescindivel para
que o profissional de enfermagem desem-
penhe suas atividades cotidianas e pro-
mocado em satde relacionada a doacio'’”.
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A implantacdo de um programa de
treinamento para os profissionais através
de simulacoes, listas de verificacoes e
procedimentos no processo de doacao e
transplante em Taiwan revelou resultados
significativos que melhoraram as habili-
dades de trabalho em equipe, além de au-
mentar a seguranca na doacao de orgaos
e transplantes'®. Programas que dao opor-
tunidade de discutir questoes relevantes a
pratica da doacao de orgaos, diagnosticos
de morte encefalica, legislacao, consenti-
mento familiar e transplante seriam meios
valiosos para superar entraves e desenvol-

ver estratégias a fim de aumentar a taxa de
transplante'®.

Conclusao
Sabe-se que o enfermeiro executa papel
crucial em todas as etapas da doacao de
orgdos e tecidos. Sua atuacao nesse pro-
cesso vai desde a identificacao do poten-
cial doador até a efetividade do transplan-
te. Nessas fases, estao presentes uma série
de fatores que podem levar o sucesso ou
fracasso desse sistema.

Diante disso, a identificacao dos fa-
tores dificultadores e facilitadores irdo
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possibilitar aos enfermeiros e gestores
perceber as lacunas no processo de do-
acdo de orgdos e tecidos, viabilizando
uma melhor estratégia para mudar essa
realidade.

Assim, sugere-se a necessidade de se
implantar na enfermagem novas pesqui-
sas a respeito desse assunto, objetivando
aprimorar o conhecimento e a assisténcia
de enfermagem nesse sistema. Entretanto,
€ necessdrio colocar em pratica medidas
de educacao permanente em saude, ten-
do sido identificada como a forma mais
eficaz para superar esse desafio. %
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