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INCOR ULTRAPASSA A MARCA DE 100 TRANSPLANTES DE PULMAO

Jovem de 23 anos, que esta em cirurgia desde as 9h da manha, tera os dois pulmdes
transplantados.

Teve inicio da manha desta terca-feira (28) o 101° transplante de pulméao realizado pelo
Incor — Instituto do Coracdo do Hospital das Clinicas. A marca refor¢a no Pais o transplante
de pulmao como terapia capaz de beneficiar pacientes em estado avangado de doenca
pulmonar crénica que ndo encontram mais qualquer alternativa de tratamento. “E
importante que pacientes do Brasil todo, e principalmente seus médicos, tenham em mente
que o transplante de pulméo evoluiu muito nos tltimos anos e se coloca hoje como
alternativa viavel para a recuperacao da qualidade de vida desses pacientes”, diz Prof. Dr.
Fabio Jatene, cirurgido toracico e coordenador do programa do Incor.

O paciente do 101° transplante de pulméo do Incor é homem, tem 23 anos e estava ha um
ano na fila de espera. Desde os 16 anos de idade tem diagnostico de fibrose cistica, doenca
congénita que provoca infecgdes de repeticdo que destroem os pulmdes e, dessa forma,
compromete progressivamente e de forma irreversivel a fungéo respiratoria. O paciente que
estd em cirurgia era dependente de oxigénio ha alguns meses e, em funcéo da progressao da
doenca, estava impossibilitado de fazer atividades rotineiras basicas como, por exemplo,
tomar banho sozinho.

O Incor é um dos dois Unicos centros médicos no Brasil que mantém programa regular de
transplante de pulméo. Existem atualmente cerca de 55 pacientes em fila de espera pelo
procedimento no Instituto.

Os resultados de sobrevida desses pacientes superam os indices internacionais — depois de
um ano de transplante, 85% dos transplantados de pulméo permanecem com vida..

CAPTACAO DE ORGAOS

A captacdo do pulmé&o de doadores para transplante € um processo bastante complexo. O
pulmao é o primeiro 6rgao a se deteriorar no processo de morte encefalica.

Nessa condicdo, geralmente o potencial doador necessita de suporte respiratério que,
muitas vezes, compromete a qualidade do 6rgdo. Além disso, boa parte dos doadores com



morte cerebral por acidente tem os pulmdes comprometidos por trauma torécico, o que
inviabiliza a doacéo.

O pulméo é também um 6rgéo sujeito a contaminacgéo direta pelo ar, tanto no caso do
doador quanto no do receptor. Todos esses fatores inviabilizam a captagéo de cerca de 80%
dos pulmdes doados.

TRANSPLANTE DE PULMAO E VIAVEL

Doenga pulmonar obstrutiva cronica, enfisema e fibrose pulmonares, além de hipertenséo
pulmonar e fibrose cistica, sdo algumas das doencas do pulmé&o que, em fase avancada,
podem ser tratadas com transplante do 6rgéo.

Apesar disso, pequena parcela da populacdo que poderia ser beneficiada consegue chegar a
centros de referéncia para a realizagdo da cirurgia porque foram contra-indicadas por seus
médicos ou porque ndo tém condicdes de se estabelecer em outra cidade para tratamento.

Embora os avancos em transplante de pulméo, ainda hoje muitos médicos desconhecem e,
em muitos casos, até mesmo contra-indicam a cirurgia aos pacientes, alegando dificuldades
no procedimento e no pds-operatdrio. “Acreditamos que isso ocorra pela falta de
informac&o do clinico sobre as indicagdes do transplante, da possibilidade de realiza-lo e
sobre o caminho que o paciente deve seguir para sua realizacdo”, explica Jatene, diretor da
equipe de sete médicos cirurgides e clinicos e 15 especialistas multiprofissionais do
transplante pulmonar do Incor.

O ndmero reduzido de centros de referéncia em transplante de pulméao no pais também é
uma das dificuldades no atendimento. Segundo Dra. Marlova Caramori, pneumologista
chefe da equipe, 0s nimeros internacionais indicam potencial demanda de transplante
pulmonar no Brasil de dois pacientes por milhdo de habitantes, ou seja, aproximadamente
340 transplantes por ano. “Atualmente os nimeros oscilam em torno de 30 transplantes
realizados por ano no Brasil. Acreditamos que com a reestruturacao de alguns servicos,
possamos atingir 60 transplantes por ano a curto e medio prazos”.

Os pacientes submetidos a transplante sdo acompanhados continuamente pela equipe
especializada do hospital. Invariavelmente, como todos os pacientes transplantados,
apresentam intercorréncias ao longo do tempo, que necessitam de exames, medicacoes e,
muitas vezes, de interna¢fes acompanhadas ou ndo de procedimentos endoscépicos ou
cirrgicos. “O transplante é um grande investimento em todos 0s sentidos e, no caso de
doentes do pulméo em estagio avancado, uma 6tima, e sendo Unica, alternativa para a
melhoria da qualidade de vida”.

INDICACOES DE TRANSPLANTES DE PULMAO

O paciente com indicacdo para transplante de pulméo tem doenca pulmonar, com excecao
de cancer, em estagio avancado e cujo tratamento ndo responde mais aos medicamentos.
Sua expectativa de vida com a doenca gira em torno de dois a trés anos e sua idade méxima,
no geral, ndo deve ultrapassar 65 anos. Além disso, ele deve ter condic6es de se locomover



e morar proximo ao centro de referéncia para tratamento prolongado.

S&o contra-indicados para transplante de pulméo pacientes fumantes e que apresentam
coronariopatia, cirrose, insuficiéncia renal, hepatite aguda; infec¢do extrapulmonar; HIV e
cancer, entre outras doencas em estagio avangado.
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