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Resumo: Este projeto objetivou disponibilizar

informac0es acerca da doagdo de 6rgdos e tecidos para
transplantes aos pacientes/clientes, acompanhantes e
profissionais de um hospital de ensino. Método: conversa
ativa, distribuicdo de folders, utilizagdo de cartilha,
opinides e questionamentos sobre a tematica. Resultado
e Conclusdo:As aces possibilitaram a abordagem de 840
pessoas para conversar sobre o tema, contribuindo direta
ou indiretamente para a sensibilizacdo e aprimoramento
do conhecimento sobre a doagéo de 6rgéos.
Palavras-chaves: Obtencdo de 6rgdos e tecidos,
Transplante, Educagdo em Saulde.

1. Introducao

O transplante é uma modalidade terapéutica com a
finalidade de substituir um 6rgédo e/ou tecido que perdeu
sua funcdo no organismo. A doacdo e o transplante de
6rgdos possibilitam ao paciente receptor, retornar a
exercer suas atividades cotidianas, assim como, aumenta
a taxa de sobrevida de pessoas que convivem com
doencas que comprometem o funcionamento de algum
6rgdo, que tem como Unica opg¢do terapéutica o
transplante [1; 2].

O Brasil é um pais referéncia na efetivacdo de
transplantes, porém o processo de doacéo de 6rgdos ainda
€ um assunto pouco abordado e compreendido pela
populacdo, impactando nas baixas taxas de doagédo e
aumento nas filas de espera por um 6rgdo. A constatacao
da morte encefalica, que acontece com pacientes graves,
da origem a um potencial doador, e é nesta situagdo em
que ocorre a abordagem familiar para conversar sobre a
possibilidade de doacéo, porém, trata-se de um momento
em que os familiares estdo impactados pelo sentimento
de dor pela perda de um familiar. Considerando que hd a
necessidade de decisdo rapida, os profissionais de salde
buscam facilitar e viabilizar o processo, orientando sobre
a possivel doacdo [3]. Porém, para algumas familias esse
pode ser 0 primeiro contato com o tema, 0 que torna um
fator relevante e dificultador para a deciséo.

Individuos que ndo possuem conhecimento prévio
sobre a doagdo e 0 processo de transplante de érgaos
apresentam maior predisposi¢ao a negarem uma doagéo,
uma vez que o luto e o medo de decidir por algo até entéo
desconhecido ndo os fazem compreender a importancia
deste ato voluntéario [4]. Essa falta de compreensao sobre
o0 tema leva, geralmente, a negativas associada a valores
e crencas sobre a morte, que impede a continuidade do
processo. Considerando que a execucdo da doagdo sé
ocorre quando a familia é corretamente esclarecida e
informada, levar essas informacg6es sobre a doagéo para
a populacdo geral é de consideravel relevancia,
principalmente em momentos cotidianos, onde ndo haja
a necessidade de decisdo imediata, luto e nem o
sentimento de perda iminente.

Diante do exposto, o objetivo do projeto foi
disponibilizar informacdes e esclarecimentos acerca da
doacdo de odrgdos e tecidos para transplantes aos
pacientes/clientes, acompanhantes e profissionais de um
hospital de ensino.

2. Metodologia

As acoes extensionistas foram realizadas no periodo
de junho a dezembro de 2022 e teve o percurso
metodolégico descrito a seguir.

Inicialmente os discentes foram instruidos e
capacitados pela coordenadora do projeto sobre o tema e
foram instruidos a buscarem na literatura artigos
cientificos e a legislacdo vigente para a construcdo dos
materiais educativos que seriam utilizados nas
abordagens no hospital, somado as leituras e discussdes
do tema, e visando também aprimorar o conhecimento, a
equipe assistiu palestras online realizadas pela
Associacdo Brasileira de Transplantes, em formas de
webinar.

Durante as pesquisas foi possivel encontrar quais
eram as principais ddvidas das pessoas sobre 0 processo
de doagdo. Essas duvidas foram utilizadas para a
elaboracéo de materiais educativos no formato de folder
e uma cartilha informativa. No folder foram inseridas as
principais informacfes sobre o processo de doagdo e
transplante; na cartilha as informag@es foram construidas
com explanagdes mais aprofundadas e ilustradas. Além
do folder e da cartilha, foi criada uma péagina no
Instagram com o0 objetivo de informar outras pessoas
sobre a doacdo. E uma caixa com numeros aleatérios
também foi utilizada para fazer as pessoas refletirem
sobre a lista de espera por um Orgdo. Para ©
desenvolvimento dos materiais foram utilizados os
recursos tecnologicos da plataforma Canva®.

Com o material pronto, os extensionistas e a docente
orientadora e coordenadora foram até o hospital para
reunido com a equipe da Central de Transplantes,
momento em que foram apresentados 0s materiais, e 0s
extensionistas tiveram o primeiro contato com o
ambiente o qual seriam executadas as ac0es
extensionistas. Em seguida, iniciaram-se as abordagens,
nos mais diversos ambientes do hospital, no qual as
pessoas eram abordadas e convidadas a conversar sobre
0 processo de doagdo de érgaos.

A técnica utilizada baseou-se na conversa ativa,
oportunizando ao individuo expressar sua opinido e seus
principais questionamentos sobre o tema, sendo assim,
cada dialogo poderia fluir diferentemente para cada
pessoa, levantando interesse do publico-alvo para a
temética abordada. As abordagens ocorreram mediante a
ida dos extensionistas ao servico, com visita nas
enfermarias, UTIs, emergéncia e corredores do hospital,
semanalmente, sendo estas feitas individualmente ou em
grupo de extensionistas, conjuntamente ou ndo, com a
equipe da Central de Transplantes, em diferentes dias.
Essas abordagens seguiram-se, semanalmente, entre os
meses de Julho a Dezembro no intuito de abordar o maior
nimero de pessoas que estavam no hospital nesse
periodo.

As  pessoas  abordadas eram  escolhidas
aleatoriamente; algumas vezes estavam em grupos ou
sozinhas. Nesses momentos, 0S extensionistas se
apresentavam, apresentavam o folder e perguntava se
podia conversar sobre a doagdo de 6rgéos e tecidos para
transplantes. Geralmente a resposta era positiva, entdo o
primeiro questionamento era “vocé conhece alguém que



Jja doou ou recebeu algum dérgdo e/ou tecido?” quando a
resposta era “ndo” questiondvamos “e doagdo de
sangue?”, por ser uma doacdo mais comum, muitos
conheciam, e a imersdo na conversa sobre doacgdo partia
da doacdo de sangue até chegar a doacdo pdés-morte. O
didlogo era conduzido de acordo com as respostas aos
nossos questionamentos e as dividas trazidas pelas
pessoas que aceitavam a conversa.

Raramente havia recusa para o didlogo. Percebeu-se
gue as recusas para as conversas, normalmente, ocorriam
em um local especifico do hospital, proximo a entrada do
centro cirdrgico, UTI e/ou emergéncia. E os discursos
referentes a negativa, eram semelhantes; havia sempre a
referéncia a preocupacdo com um ente querido que
estaria na cirurgia ou em situacdo de gravidade,
constatando que uma abordagem sobre esse tema deve
preceder um momento de angustia, sofrimento e medo da
morte, para que o tema seja melhor compreendido. As
negativas para conversa sempre foram respeitadas, o
folder era entregue, assim como era mostrada a
possibilidade de contato pelo Instagram, e o/a
extensionista se colocava a disposicdo para sanar
possiveis dividas em um momento futuro.

Durante a vigéncia do projeto aconteceu o Setembro
Verde que é o més dedicado a conscientizagdo,
sensibilizacdo e incentivo para a doagdo de érgdos, foi
um més em que as ac¢des se intensificaram. A equipe se
reuniu com a coordenadora do projeto para fazer uma
acdo mais intensa no hospital no primeiro dia do més,
buscando aumentar o nimero de pessoas alcangadas.
Utilizou-se banner, folders e bottons de lagos verdes,
simbolo nacional da doacéo de 6rgéos.

Ainda no Setembro Verde as a¢des foram estendidas
para o Centro de Ciéncias Biologicas e da Saude-CCBS
da Universidade Federal de Campina Grande-UFCG, la
foram feitas buscas ativas por profissionais e estudantes
para rodas de conversa. Foi um momento para esclarecer
duvidas e levar informagdes acerca do transplante e da
doagdo de Orgdos também dentro dos muros da
universidade.

Durante as agBes no hospital, aléem dos recursos
materiais ja utilizados foi empregado outro método que
se mostrou eficaz, visando uma tatica que pudesse
envolver ainda mais o ouvinte. Utilizou-se uma caixa
com varios papéis dobrados e embaralhados, nestes
papéis continham nudmeros que representavam a
quantidade de pessoas na fila & espera de um 6rgéo para
transplante. Nessa abordagem o individuo, pegava um
papel e era surpreendido com o nimero escrito, que
geralmente eram nimeros altos. A partir dai a conversa
se desenvolvia. Observou-se que essa técnica se mostrou
muito eficiente, pois despertava maior interesse e
curiosidade sobre a tematica, uma vez que muitas vezes
os individuos se colocavam na situacéo de espera em uma
fila.

3. Hustracoes

Ol4, tudo bem? Somos Kaud e Flivia, viemos tirar suas dividas ¢
onversar um pouco sobre doagio de drggios e recidos, vocé aceitag

\

A doagio de drgios como o sangue, o rim, parte do figado e da medula ¢ssea
pode ser feita em vida

P Voce sabia que é possivel doar em vida?

P Quem pode doar em vida?

O médico deveri avaliar a historia clinica da pessoa e as doengas prévias, a
compatibilidade sanguinea e também realizar testes especiais para selecionar o
doador que apresenta ter a maior chance de sucesso.

P Doagio pés morte

£ direito da familia, apés a morte encefilica do seu ente querido, escolher se ird
realizar ou ndo a doagio dos seus 6rgios e tecidos. SO acontecerd mediante
aurorizagio.

P Queméo potencial doador nio vivo?

Sio pacientes com quadro de morte encefilica, ou seja, morte das células do
Sisterna Nervoso Central, que determina a interrupcio da irrigagio sanguinea ao
cérebro, é incompativel com a vida, irreversivel e definitivo

[ Quem ¢ esse paciente de morte encefilica?

Sio os pacientes acometidos por uma completa e irreversivel parada de todas as
fungdes cerebrais, devido a problemas como: AVE, paradas cardiacas, traumas,
tumores, overdoses e hemorragias intracranianas.
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Figura 1 — Frente do folder.
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P Orgios e tecidos que podem ser doados pés morte

£ possivel doar érgios (rim, figado, coragio, pancreas e pulmio) ou tecidos
(cornea, pele, ossos, vilvulas cardiacas, cartilagem, medula Gssea e sangue de
cordio umbilical)

P Doagiio aurorizada, quem recebe o 6rgio?

Apés efetivada a doagio, a Central de Transplantes do Estado é comunicada e
através do seu registro de lista de espera seleciona seus receptores mais
compativeis

P Como o doador volta apés o processo de captagio?

A retirada dos 6rgdos é uma cirurgia como qualquer outra realizada com todos
os cuidados de reconstitui¢io, o que também ¢é obrigatério por lei.

p O que posso fazer se eu quiser ser um doador de 6rgios?
Comunique a sua familia seu desejo de ser doador e informe-os que é possivel
vocé salvar até 8 vidas apds a sua morte

Doe érgioy! Doe vida!

Para mais informagdes, consultar a Lei N° 9.434, de 4 de feverciro de wr

ou escanear o QR Code ao ladc
P
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Figura 2 —Verso do folder.
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Figura 4 — P4gina do Instagram.

Figura 7- Participacdo em evento do Setembro Verde
realizado pela Central de Transplante do Hospital de
Trauma.

Figura 5 — Acdo realizada na Central de imagens do
Hospital de Trauma.




Figura 8- Dia de acdo com as colaboradoras da Central
de Transplante do Hospital de Trauma.

4. Resultados e Discussoes

O projeto foi desenvolvido entre Junho e Dezembro
do ano de 2022. Este projeto envolveu o trabalho de oito
extensionistas, desses, dois bolsistas e seis voluntarios,
mais uma enfermeira colaboradora, e seis profissionais
da Central de Transplante (enfermeiras, psicéloga e
assistente social). Durante esse periodo ocorreram 38
dias de visitas para a realizagdo das a¢Oes extensionistas
na unidade hospitalar, alcancando aproximadamente um
publico de 840 pessoas, entre pacientes, acompanhantes,
profissionais da satde e funcionarios da instituicdo, que
foram abordadas nas enfermarias, corredores, UTI,
emergéncia, central de imagens e na area externa do
hospital.

Durante as agdes, evidenciou-se que parcela da
populagdo ndo possuia informagdes acerca da doagdo de
Orgaos e tecidos para transplantes, causando, muitas das
vezes uma barreira para iniciar-se o dialogo, pois a
maioria tinha acesso a tematica somente quando a familia
era acometida por alguma fatalidade, tornando-a ainda
mais dificil de ser transmitida.

Foi observado pelo grupo de extensionistas um fato
em comum nas abordagens ao publico, muitas pessoas
tinham um certo receio, de inicio, quando era falado as
palavras “transplante” e “doagdo de orgdos e tecidos”,
por sempre V& nas redes de comunicacdo grandes doagdes
e transplantes, de multiplos 6rgdos, por exemplo. Porém,
quando o grupo falava sobre “doagdo de sangue”, e
associava esse assunto com a doagdo de tecido vivo, a
populagdo abordada tinha uma maior “aceitagdo” de
conversar sobre, pois € algo mais comum de acontecer,
pois sempre havia um conhecido que havia doado, ou até
mesmo a prépria pessoa abordada era doador, e
desconhecia que essa doacdo era um tipo de transplante
em vida.

O tema em discussdo mostra sua relevancia uma vez
que, os individuos que nao possuem informacao
necessaria sobre a doacédo e transplante de 6rgdos nédo
conseguem decidir de forma consciente se querem

realizar ou ndo a doagdo dos érgaos de seus familiares
falecidos [4]. Essa falta de compreensdo sobre o tema
leva, consequentemente, a recusa no processo, que
também esta diretamente relacionada a valores e crengas
sobre a morte.

Assim, a execucdo da doacdo s6 ocorre quando a
familia é corretamente esclarecida e informada, retirando
as duvidas existentes e amenizando a angustia e 0
desespero. Posto isto, caso tivesse previamente o
conhecimento da vontade do doador, essa angustia
poderia ser reduzida, porém, comumente este assunto ndo
sdo debatidos em outros locais, como unidades basicas de
saude, ambulatorios, escolas, entre outros; tornando-se
um obstaculo falar sobre a morte e sua repentina chegada.
Em razdo disto, muitos optam por negar a doagdo de
orgdos de seus parentes, alegando o desconhecimento da
sua vontade. Neste sentido, é essencial saber dos
familiares qual a intencdo deles em ser doadores pés
morte. [5]

No entanto, apesar do pouco conhecimento, a recusa
foi praticamente nula, apresentando-se com 0,82% do
total de abordagens. Muito disso, se deve as diferentes
maneiras utilizadas para aproximar-se dos individuos, e
também o quanto a populacdo abordada tinha interesse
em saber sobre o assunto, mostrando uma falha da equipe
de satde em levar este tipo de informag&o aos usuarios,
neste ambiente e em outros servigos de salde.

Logo, foi necessdrio que abordagens divergentes
fossem empregadas & medida que eram observadas as
necessidades do publico-alvo. Foi proporcionado um
espaco durante os dialogos, o qual realizava-se a escuta
aberta e ativa, trocas de experiéncias possibilitando
assim, sanar duvidas e preencher lacunas de
conhecimento apresentadas pelas pessoas abordadas.

Os métodos ativos utilizados tornaram mais
interessante a promocdo de novos conhecimentos, de
forma que o processo de aprendizagem foi focado nas
demandas e experiéncias vividas pelos individuos,
despertando novos olhares direcionados ao processo de
doacdo de érgdos para tecidos [6].

Ap0s essa abordagem, muitos externaram a vontade
de conversar com suas familias e com amigos sobre o
assunto, pois foi apreendido, por exemplo, que apenas a
familia tem o direito de autorizar, ou ndo a doacéo, bem
como, apresentaram também o interesse em levar os
folders (figuras 1 e 2) para auxilid-los a disseminar esse
conhecimento adquirido.

5. Conclusdes

O Brasil é reconhecido como uma referéncia mundial
em transplantes, principalmente por ofertar esse servico
de forma gratuita através do SUS, independente de classe
social, econdmica e etnia.

Este conjunto de acBes que culmina na doacdo e
transplante de 6rgdos vem ganhando crescimento e
destaque no Estado da Paraiba, assim como no municipio
de Campina Grande, especialmente na instituicdo
escolhida para a realizacdo das a¢cdes extensionistas.

A execucgdo do projeto alcancou seu objetivo, uma
Vez que propiciou encontros com conversas proativas
sobre um assunto que é considerado, culturalmente, um



tabu. Neste sentido, este projeto consegue alcangar
alguns objetivos do desenvolvimento sustentavel, como
a ODS 3 e a ODS 10, uma vez que o conhecimento
propicia melhoria no bem estar e qualidade de vida, e
diminui desigualdades sociais.

Ademais, a execucdo do projeto em uma unidade de
salude que € referéncia para constatagdo de morte
encefalica, manutencdo de potencial doador e captagdo
de orgédos, propicia um melhor entendimento dos
profissionais envolvidos com a doacdo de érgdos e
abordagem dos familiares, firma parcerias da central de
transplante com a comunidade académica e com a
UFCG, mostrando a importancia deste trabalho conjunto
para 0 conhecimento de assuntos relacionados a salde,
assim como para bem estar da populacéo.

Foi visivel, de acordo com a populagdo abordada, que
hé& lacunas no conhecimento da populagéo, profissionais
da salude, e da instituicio sobre o processo de
transplantes, o que contribui negativamente para a
aceitacdo das doagOes e orientacGes dos familiares que
tem a oportunidade de doar os 6rgdos de seus entes
queridos. Todavia, notou-se que quando tiveram seus
questionamentos sanados, demonstraram que estariam
dispostos a romper crengas e tabus, 0 que comprova a
importancia e a eficicia da propagacéo de informagdes
corretas.

Além de acrescentar ao conhecimento populacional,
houve um crescimento na formacéo dos extensionistas e
docente orientadora, nos ambitos pessoal, profissional,
habilidades de oratoria, criagdo de conteldos e
desenvolvimento de relacOes interpessoais,
possibilitando um maior amadurecimento, que foi
propiciado pelas trocas de experiéncias com as pessoas e
com os colegas de trabalho. Ademais, as pesquisas
cientificas mais aprofundadas sobre o assunto, a fim de
sempre sanar as dividas apresentadas nas abordagens
semanais, tornaram essa experiéncia Unica para 0S
discentes, contribuindo assim para a sua formagéo
académica de exceléncia.

Notoriamente, o didlogo foi a forma mais eficaz de
disseminacgdo do assunto. Para isso, é necessario que haja
essa conversa de forma mais aberta entre as pessoas,
desvencilhando toda e qualquer divida, preconceitos e
desconhecimento sobre esse assunto, para que conversas
sobra a doacdo de 6rgdos seja um tema comumente
debatido na populacéo, uma vez que a morte é um destino
inevitavel, mas que h& nesse destino, a possibilidade de
ajudar outras pessoas com esse ato nobre de doacéo.
Sugere-se a realizacdo de acles semelhantes as
vivenciadas nesta extensdo em outros locais que estejam
fora do ambiente hospitalar, também.

Diante do exposto, conclui-se que o projeto
corroborou para a educacdo em saude da comunidade,
tendo, desta forma, o seu objetivo de propagar
informacgoes acerca da doagdo de 6rgdos e tecidos para
transplantes alcancado.
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