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RESUMO

INTRODUCAO: O processo de doagio de orgios e tecidos ¢ complexo, e se define como
um conjunto de acdes e procedimentos que visam a transformar um potencial doador de
orgdos em um doador efetivo. Observa-se que o(a) enfermeiro(a) é presente em todas as
etapas do processo de doacdo de o6rgdos, sendo assim, essencial para efetivagdo da doagao.
OBJETIVO: Conhecer a qualificagdo do(a) enfermeiro(a) no processo de doagdo de 6rgdos
relatando como os artigos cientificos abordam o tema. METODO: Trata-se de um estudo
bibliografico, descritivo, tipo revisdo integrativa de literatura, que contempla a andlise de
artigos cientificos que dao suporte para a tomada de decisdo e a melhoria da pratica clinica,
que possibilita a composi¢ao do conceito de um determinado assunto, além de apontar lacunas
do conhecimento que precisam ser preenchidas com a realizacdo de novos estudos. Incluindo
artigos disponiveis integralmente, no idioma portugués, publicados de 2017 a 2021.
RESULTADOS: A amostra foi composta por 11 artigos, ambos com nivel de evidencia VI,
que apos leitura, foram definidos duas categorias para a discussao do tema em questdo. Sendo
elas: Atribuigdes do(a) enfermeiro(a) no processo de doagdo de 6rgdos e A Qualificagdo do
profissional de Enfermagem frente ao processo de doagdo de 6rgios. CONSIDERACOES
FINAIS: Baseado nos estudos dos artigos previamente citados conclui-se que ha um déficit
na formagdo académica do profissional enfermeiro(a) relacionado ao processo de doagdo de
orgdos em pacientes diagnosticados com morte encefélica.

DESCRITORES: Obtencdo de Tecidos e Orgﬁos; Morte encefalica; Qualificacdo;
Enfermagem.
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ABSTRACT

INTRODUCTION: The organ and tissue donation process is complex, and is defined as a set
of actions and procedures aimed at transforming a potential organ donor into an effective
donor. It is observed that the nurse is present in all stages of the organ donation process, thus
being essential for the effective donation. OBJECTIVE: To know the qualification of nurses
in the process of organ donation, reporting how scientific articles address the topic.
METHOD: This is a bibliographic, descriptive, integrative literature review type study,
which includes the analysis of scientific articles that support decision-making and the
improvement of clinical practice, which enables the composition of the concept of a given
subject. in addition to pointing out knowledge gaps that need to be filled with new studies.11
Including articles available in full, in Portuguese, published from 2017 to 2021. RESULTS:
The sample consisted of 11 articles, both with evidence level VI , which after reading, two
categories were defined for the discussion of the topic in question. They are: Attributions of
the nurse in the organ donation process and The Qualification of the Nursing professional in
the face of the organ donation process. FINAL CONSIDERATIONS: Based on the studies
of the previously cited articles, it is concluded that there is a deficit in the academic training
of professional nurses related to the process of organ donation in patients diagnosed with
brain death.

DESCRIPTORS: Procurement of Tissues and Organs; Brain death; Qualification; Nursing.

RESUMEN

INTRODUCCION: El proceso de donacion de érganos y tejidos es complejo, y se define
como un conjunto de acciones y procedimientos encaminados a transformar a un potencial
donante de 6rganos en un donante efectivo. Se observa que el enfermero estd presente en
todas las etapas del proceso de donacion de 6rganos, siendo asi fundamental para la donacion
efectiva. OBJETIVO: Conocer la calificacion de los enfermeros en el proceso de donacioén
de 6rganos, relatando coémo los articulos cientificos abordan el tema. METODO: Se trata de
un estudio de tipo revision bibliografica, descriptivo, integrador de la literatura, que incluye el
analisis de articulos cientificos que apoyen la toma de decisiones y la mejora de la practica
clinica, que posibilite la composicion del concepto de un determinado tema, ademas de
seflalando vacios de conocimiento que necesitan ser llenados con nuevos estudios.11
Incluyendo articulos disponibles en su totalidad, en portugués, publicados entre 2017 y 2021.
RESULTADOS: La muestra consistid en 11 articulos, ambos con nivel de evidencia VI, que
después de la lectura, dos categorias fueron definidos para la discusion del tema en cuestion.
Son: Atribuciones del enfermero en el proceso de donacion de érganos y La Habilitacion del
profesional de Enfermeria frente al proceso de donacion de 6rganos. CONSIDERACIONES
FINALES: Con base en los estudios de los articulos citados anteriormente, se concluye que
existe un déficit en la formacion académica de los profesionales de enfermeria relacionados
con el proceso de donacion de 6rganos en pacientes con diagndstico de muerte encefélica.
DESCRIPTORES: Obtencion de Tejidos y Organos; Muerte cerebral; Calificacion;
Enfermeria.

INTRODUCAO faléncia de alguns tecidos.!* Para realiza¢do
O transplante de oOrgdos ¢ uma  de tal procedimento faz-se necessdrio um
terapéutica usada em pacientes com  doador, que na maioria das vezes, ¢ um

insuficiéncias terminais de alguns 6rgdos e
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paciente diagnosticado com morte encefalica,
mas que também pode ser um doador vivo.!
O diagndstico de ME (morte
encefalica) ¢ realizado por dois médicos
diferentes, especificamente capacitados a
realizar os  procedimentos para a
determinagdo de morte encefalica. Um dos
médicos precisamente apto devera ser
especialista em uma das seguintes dareas:
medicina intensiva; medicina intensiva
pediatrica; neurologia; neurologia pediatrica;
neurocirurgia ou medicina de emergéncia.
Na indisponibilidade de qualquer um dos
especialistas  anteriormente  citados, o
procedimento devera ser concluido por outro
médico  especificamente

habilitado.?

capacitado e

De acordo com a resolugio n°
2.173/2017 do Conselho Federal de
Medicina, publicado no diario oficial da
unido: o exame clinico deve demonstrar de
forma inequivoca a existéncia das seguintes
condi¢des®: coma ndo perceptivo com
auséncia de atividade motora supraespinhal;
auséncia dos reflexos de tronco e de
incursdes respiratorias aparentes; teste de
apneia e

exames  complementares

comprobatdrios.?

Apds o diagnoéstico, €
feita a declaragdo de morte encefalica. A
partir de entdo o corpo passa a receber os
cuidados intensivos necessarios para a
manutencdo de seus 6rgdos passando a ser

um potencial doador.! Entende-se que o
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processo de doacdo é complexo* e se define
como um conjunto de agdes e procedimentos
que visam a transformar um potencial
doador de 6rgdos em um doador efetivo.*!°

Devido a isso, foi criada a
CIHDOTT (Comissao Intra-Hospitalar para
a Doagdo de Orgios e Tecidos para
Transplantes) que € composta por equipes
multiprofissionais que desempenham um
papel importante na obtengdo de oOrgaos,
pois, estdo alocadas dentro das unidades
hospitalares® realizam a busca ativa por
potenciais doadores, educagao e
conscientizagdo social sobre doacdo de
6rgdos.5” Destacando que somente 0 médico
e o(a) enfermeiro(a) podem assumir o papel
de coordenador.%” Independente do papel de
coordenador ou nao das CIHDOTT a fungao
do(a) enfermeiro(a) nestas comissdes tem
sido reconhecida e relacionada ao sucesso na
efetivagdo da doacdo. Isto deve-se ao fato
do(a) enfermeiro(a) ser reconhecido como
um profissional que, por meio de seu
conhecimento  técnico e cientifico,
possibilita o aumento e a fluidez do processo
de captagdo e doagdo de orgdos.’

O(a) enfermeiro(a), ao demonstrar
dominio e habilidade no desenvolvimento
do seu trabalho, assume uma posicdo de
lider frente ao processo, tornando-se um
elemento facilitador no processo de doagdo
de orgdos e transplantes.*'® Ao considerar a

complexidade que permeia todo o processo
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de doagdo e transplantes de orgdos, o(a)
enfermeiro(a) ndo s6 entende, mas, se
sensibiliza com as pessoas envolvidas em tal
processo.® Assim o(a) enfermeiro(a) se
preocupa ¢ se relaciona com todos os
envolvidos no processo de doacdo, em
especial, com a familia. Entende-se que o
profissional enfermeiro(a) compreende e
respeita a autonomia das familias, e por isso
tende a tornar essa experiéncia positiva,
tanto para a equipe multidisciplinar como
para os familiares.>®

A atuagdo do(a) enfermeiro(a) ¢
presente em todas as etapas do processo de

416 sdo elas: detecgdo do

doagdo de orgdos
potencial doador, avaliagdo, manutencao,
constatacdo da morte encefalica, notificacao
do potencial doador a CNCDO (Central de
Notificagcdo, Captagdo e Distribuicdo de
orgdos), entrevista familiar, consentimento
familiar, notificacdo do doador a CNCDO,
distribuicdo dos o6rgdos e tecidos, Selegao
dos receptores, equipes de transplantes,
extracdo dos orgaos, liberacdo do corpo para
a familia.”

No estado brasileiro ocorreram 5.882
transplantes de orgdos at¢é o més de
novembro de 2022. Ainda neste ano, no
Brasil, estdo aguardando por um transplante
de o6rgdo um total de 37.499 individuos. A

faixa etaria que apresenta maior niimero de

receptores de orgdos e individuos que estdo
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aguardando o transplante de 6rgdos ¢ entre
50 e 64 anos.!?

O presente estudo objetiva conhecer
a qualificagdo do(a) enfermeiro(a) no
processo de doagdo de oOrgdos e sua
importancia na efetivacdo da doagdo, assim,
obtendo informagdes importantes sobre a
necessidade da capacitagdao dos profissionais
sobre o tema, influenciando diretamente nas
estatisticas.!"! Diante do exposto, questiona-
se: como os artigos cientificos apresentam a
qualificacao do(a) enfermeiro(a) em relagdo

ao processo de doacdo de 6rgaos?

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo bibliografico,

descritivo, tipo revisdo integrativa de
literatura, que contempla a analise de artigos
cientificos que dao suporte para a tomada de
decisdo e a melhoria da pratica clinica, que
possibilita a composi¢do do conceito de um
determinado assunto, além de apontar
lacunas do conhecimento que precisam ser
preenchidas com a realizagdio de novos
estudos.?® A revisdo integrativa ¢ um meio
de fornecer aplicabilidade de importantes
resultados de pesquisa na pratica.?-?!

Esta ¢ a abordagem metodologica
que permite a incorporacdo de estudos
experimentais ou nao para uma percepgao
maior do que se ¢ analisado. Também faz

dados tedricos e
ISSN 2317-1154
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empiricos € tem uma gama de usos:
identificacdo de conceitos; analise de teorias
e evidéncias e revisdio de questdes
metodolodgicas sobre temas especificos. Uma
amostra, juntamente com muitas propostas,
coerente e

deve produzir um quadro

transparente de conceitos considerados

complexos ou questdes de saude

relacionadas a enfermagem.20-22

Essa metodologia ¢ composta por
seis fases em sua construgdo: (1)
identificacdo do tema escolhido ¢ elaboracao
da questdo que norteard a pesquisa; (2)
estabelecer critérios de inclusdo e exclusao
na busca da literatura; (3) definir quais
informacdes serao utilizadas dos estudos
selecionados; (4) avaliar e categorizar os
estudos incluidos na revisdo integrativa por
meio da apresentacdo dos resultados; (5)
analisar e interpretar os resultados obtidos
no estudo; e, (6) apresentacdo da revisao
integrativa das informagdes obtidas.?

A pesquisa foi realizada por meio de
uma busca online, no portal da Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), nas bases de dados
Literatura Latino Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), Medical
Literature Analysis and Retrieval System
Online (MEDLINE), Base de Dados em
(BDENF) ¢  Indice

Enfermagem

Bibliografico espaniol en Ciencias de la

Salud (IBECS).
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Foram utilizados os descritores
cadastrados nos Descritores em Ciéncia da
Satde (DeCS) em portugués “Doagdao de
orgaos”, “Enfermagem”, “Morte Encefalica”
e “Qualificacdo” e descartado por meio de
filtro

aplicado seus respectivos

correspondentes nos  idiomas  inglés,
espanhol e demais linguas.

Adotaram-se, como critérios de
inclusdo: artigos disponiveis na integra,
completo, no idioma portugués, publicados
no periodo de 2017 a 2021 totalizando cinco
anos completos de estudos mais atuais. Os
critérios de exclusdo foram artigos repetidos
nas fontes de dados, incompletos, cartas,
teses, livros, resenhas, monografias e artigos
que nao atendessem a questdao norteadora da
pesquisa.

Ressalta-se, com rela¢do ao nivel de
evidéncia (NE), dados

que o0s foram

apresentados em sete niveis conforme
proposto por Stillwell que compreende as
evidéncias  provenientes de  revisao
sistematica; de ensaio clinico; de estudos
controlado com randomizac¢ao; de estudo de
revisao

caso-controle ou coorte; de

sistematica de estudos qualitativos e
descritivo; de um unico estudo descritivo ou
qualitativo e de opinido de autoridades ou
relatorios de comissdes.?0-

Foi realizado um levantamento de
informagdes para conhecimentos teoricos,

sem que haja plagio conforme prescrito na
ISSN 2317-1154



Lei N°9.610, de 19 de fevereiro de 1998 de
forma respeitosa para com os autores e suas
ideias.??

Aplicou-se a

Stillwell e

metodologia  de

descritores  supracitados,

encontrados 666 producdes. Apos a

aplicacdo dos filtros e dos critérios de
totalizou-se 37

inclusdio e exclusdo,

producdes. Posteriormente, efetuou-se a

leitura e analise do resumo das 37 produgdes
e eliminagdo por tipo de estudo em
conformidade desta

com o0s objetivos

pesquisa, tendo como amostra final a

totalidade de 11 artigos.

Realizou-se a estratégia de busca de
dados, utilizado os descritores “Doagdao de
orgaos AND “Morte Encefilica”, “Doagao
de orgdos“ AND “Enfermagem”, “Doag¢do
de orgdos”“ AND “Qualificagdo”, “Morte
Encefalica® AND “Enfermagem”, “Morte
AND

AND

Encefalica“ “Qualificagdo”,

“Enfermagem* “Qualificacdo” e
AND

“Morte

“Doagao de orgaos‘

“Enfermagem* AND
Encefalica® AND “Qualificagdo” com o
termo booleano AND, cujos resultados estao

apresentados na Tabela 1 abaixo0.?

Tabela 1 — Descritores pesquisados com o termo booleano AND

Base de Dados Pesquisados na BVS

Descritores LILACS MEDLINE BDENF 1BEcs retl

“Doag¢ao de orgdos” AND
“Morte Encefalica” 48 08 41 00 97
”Doagdo de orgaos”
AND “Enfermagem” 42 01 48 00 91
”Doagao de Orgios”
AND ”Qualifica¢do” 01 00 02 00 03
”Morte Encefalica”
AND “Enfermagem” 28 01 34 00 63
”Morte Encefalica”
AND ”Qualifica¢ao” 03 00 03 01 06
”Enfermagem”
AND **Qualificacio” 197 02 203 00 403
”Doagao de Orgaos”
AND ”Morte Encefalica”
AND ”Enfermagem” 01 00 02 00 03
AND ”Qualificagao”

TOTAL 320 12 333 01 666

Fonte: Elaboragdo das autoras, 2022.
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Apresentam-se, no  fluxograma
abaixo (Figura 1), os cruzamentos entre os
AND

descritores “Doag¢do de Orgdos®

“Morte Encefalica”, “Doacao de
orgdos AND “Enfermagem”, “Doagdo de
AND
Encefalica® AND “Enfermagem”, “Morte
AND “Qualificagdo”,
AND  “Qualificagao” e

AND

orgaos* “Qualificagdo”, “Morte
Encefalica“
“Enfermagem*

“Doagao de orgaos*
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“Enfermagem* AND “Morte
Encefalica® AND “Qualifica¢do”, sendo que
a pesquisa resultou em 666 artigos
distribuidos nas seguintes bases de dados:
320 — LILACS; 12 — MEDLINE; 333 -
BDENF ¢ 01 - IBECS.?

Estabeleceram-se, neste estudo, apos
o processo de analise e interpretacdo de onze
revisao

artigos que compdem  esta

integrativa.

ISSN 2317-1154



Figura | — Fluxograma das etapas de pesquisa
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Fonte: Fluxograma da selecio dos estudos segundo PRISMA - Preferred Reporting Items for Systematic Reviews
and Meta-Analyses (MOHER et al., 2009). Uberlandia (MG), Brasil, 2022.
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RESULTADOS

Demonstram-se na Tabela 02 os

dados referentes aos artigos incluidos neste

estudo, codificados em Al (Artigo Ol) e

finalizando em A1l (Artigo 11), abordados

Tabela 2 — Dados dos artigos utilizados na pesquisa

em titulos, autores, ano de publicacdo e

objetivo.

Cod. Autores/Ano Titulo Objetivos
Al TOLFO et al. cA()rarlltiI;ZE?)O iﬂ?rae_tﬁf(;esrrri{[ealllr; ecrlrel Identificar a  participagdo  do
2018 N Ha-ROSPT enfermeiro na CIHDOTT.
doacdo de 6rgdos e tecidos.
MARCONDE Ab0r~dagem, fa~m111ar para a Constatar a visao do gnfermelro
A2 doacdo de o6rgdos: percepcao frente a assuntos relacionados a
Setal 2019 . ~ fo o
dos enfermeiros. doagdo de 6rgaos com o familiar.
Apresentar as caracteristicas do
BONETTI et Doagao.de Orgaos ¢ Tec1d5)s processo de doagdo de orgaos e
A3 e motivos da sua ndo tecidos e constatar fatores decisivo
al. 2017 R ~ ) .
efetivacao. para que ndo seja realizado o
processo de doagao.
Verificar a vivéncia do enfermeiro
Atuagdo do enfermeiro no no processo de doagdo de Orgdos e
CARVALHO processo de doagdao e tecidos, analisar motivagdes
A4 ~ o~ o . .
etal 2019 captagdo de Orgdos em positivas e negativas na eficacia do
doadores elegiveis. processo e reduzir a rejeicdo 4
doacdo de orgaos.
Com1~s 540 Iqtra:Hosp 1ta1a.r de Abranger a conduta de enfermeiros
SILVA et al. Doagdo de Orgaos e Tecidos SR
A5 .~ . na CIHDOTT em uma instituicdo
2018 para Transplante: vivéncia :
. privada.
dos enfermeiros
Doacdo de orgaos e tecidos Classificar o aprendizado, orientacao
A6 LIMA et al para transplantes: e experiéncia da equipe da CIHDOT
2020 conhecimento, atitude e quanto aos demais processos de
pratica doagdo de orgaos.
Fracilidades na atencio ao Relatar as deficiéncias e os fatores
COSTA et 1 0 determinantes para a efetivacdo da
A7 potencial doador de orgdos: o A .
al.2017 ~ . doacdo de orgdos do paciente em
percepgao de enfermeiros A
morte encefalica.
Fragilidades do
CORDEIRO et cophemmento das equipes de Relatar as fragll}dades vivenciadas
A8 unidades de criticos pela equipe de saude frente as etapas
al. 2020 . ~ o~
relacionadas ao processo de do processo de doagdo de 6rgdos.
doacdo de o6rgaos e tecidos
x Significados do cul.dado de Expor a relevancia do cuidado de
MAGALHAE enfermagem ao paciente em .
A9 o . enfermagem ao paciente em morte
Setal 2018 morte encefalica potencial -
encefalica.
doador
A10 RODRIGUES Assisténcia e Enfermagem a Evidenciar a deficiéncia nos registros
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etal. 2017 Individuos em Morte dos cuidados prestados ao paciente
Encefalica: Avaliagdo de em morte encefalica e
Qualidade consequentemente na assisténcia de

enfermagem.
Evidenciar a  experiéncia dos
Elementos facilitadores no profissionais da CIHDOTT em UTI,
All KOERICH et processo de doagdo de 6rgaos Semi-intensiva e Unidades de
al. 2021 na perspectiva dos emergéncia como elemento
profissionais facilitador no processo de doacao de

orgaos e tecidos.

Fonte: Elaboragdo das autoras, 2022.

O nivel de evidéncia representa a
qualidade da evidéncia cientifica disponivel
e define a confianca na informacao utilizada,

0 que possibilita a definicdo de uma

provenientes de revisdo sistematica ou
metanalise; estudo randomizado controlado;
estudo caso-controle ou estudo coorte;

revisdo sistematica de estudos qualitativos

determinada recomendag¢do. A abordagem  ou descritivos; estudo qualitativo ou
metodolégica dos artigos e a relagdo dos  descritivo; opinido ou consenso, ambos
niveis de evidéncia, seguindo os 7 niveis  estdo apresentados na Tabela 03.
propostos por Stillwell, sendo as evidéncias
Tabela 3 — Dados dos artigos utilizados na pesquisa
Cod. Metodologia Periodico Cidade/Estado Nivel de
evidéncia
Al Estudo qualitativo, realizado Rev. enferm. UERJ Santa Maria - RS VI
em instituicdes hospitalares.
Estudo qualitativo, explicativo Rev. enferm. UFPE Pato Branco - PR
Ay © exp@oratério com  seis on line VI
enfermeiros de duas
instituigoes.
Estudo descritivo, transversal, Rev enferm UFPE Recife - PB
A3 retrospectivo e documental, de on line VI
abordagem quantitativa
Estudo do tipo exploratério, Rev.enferm. UFPI Barras-PI
A4 descritivo com abordagem VI
qualitativa.
Estudo descritivo, qualitativo Rev. enferm. UERJ Juiz de Fora - MG
A5  realizado por meio de VI
entrevista com enfermeiros.
Estudo avaliativo, quantitativo, =~ REME rev. min. Vitoria - ES
com aplicagdo de questionario enferm
A6 . . VI
conhecimento, atitude e
pratica.
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Estudo exploratério-descritivo, REME rev. min. Vitéria - ES

A7 o VI
com abordagem qualitativa. enferm
Estudo Transversal com coleta  Cogitare enferm. Florianopolis -

A8 VI
de dados SC
Estudo qualitativo sustentado Revista Gatcha de Florianopolis -

A9 na Teoria Fundamentada nos Enfermagem SC VI
Dados por meio de entrevista
Estudo avaliativo e documental ~ Rev. bras. ciénc. Sobral - CE

Alo Som abordagem ql{aptltatlva saude VI
realizado com andlise de
prontudrios.
Estudo descritivo, qualitativo Rev. eletronica Florianopolis -

All realizado com profissionais da enferm SC VI
CIHDOTT.

Fonte: Elaboragdo das autoras, 2022.

DISCUSSAO evidencia-se que o(a) enfermeiro(a)

desempenha um papel importante no

Apoés andlise critica doa artigos,

definiu-se 2 (duas) categorias para a
discussdo, sendo elas: Atribui¢cdes do(a)
enfermeiro(a) no processo de doacdo de
orgdos e Qualificacdo do profissional de
Enfermagem frente ao processo de doacdo
de orgdos.

Categoria A - Atribuicdes do(a)
enfermeiro(a) no processo de doacdo de

orgaos.

De acordo com a resolugdo n°

611/2019, no processo de doagdo e

transplante de orgdos, o(a) enfermeiro(a) ¢

responsavel por planejar, implementar,

coordenar, acompanhar e avaliar as condutas
de enfermagem prestadas ao doador e
receptor;  bem cuidados

como nos

perioperatorios.'® Ja nos Al, A3, A4 e A5

Rev Enferm Atencdo Satde [Online]. Nov/Mar 2024; 13(1):¢202413

processo de doacdo de orgdos e tecidos, e
suas atividades abrangem os processos de
identificacdo, cuidado, doagdo, recuperagao
e transplante.*1°

Conforme analisado em Al, A5, A6,
A9 e A1l a CIHDOTT deve ser constituida
por uma equipe multidisciplinar que se
responsabilize por acolher a familia,
organizar e agilizar o processo de doacdo de
orgdos, e educar a equipe da instituicdo.
Além disso, deve ser composta por, no
minimo, trés membros, sendo um deles
habilitado para a fun¢do de coordenador —
médico(a) ou enfermeiro(a) da instituicao -
formado como coordenador de transplante
intra-hospitalar, por meio de certificado
emitido e verificado pelos  orgdos
competentes. Independentemente do papel
de coordenador da CIHDOTT, o papel do(a)

comissOes foi
ISSN 2317-1154

enfermeiro(a)  nessas



reconhecido e relacionado ao sucesso de
doagdo de 6rgdos. Isso se deve ao fato de o(a)
enfermeiro(a) ser reconhecido como um
profissional que, com seu conhecimento
técnico e suas habilidades interpessoais
desenvolvidas, possibilita o aumento e a
fluéncia do processo de captagdo e doagdo
de Orgdos.*'® Ambos evidenciam que a
tarefa do(a) enfermeiro(a) da CIHDOTT ¢
lidar burocraticas,

com questoes

coordenagdo, editais, eclaboragdo de
cronogramas e rotinas, procedimento padrao
de trabalho, registros de dados de protocolo,
atividades voltadas a capacitagdo e¢ educagao
4-16.

o(a)

enfermeiro(a) tem um papel importante

permanente dos trabalhadores da saude.

Ap6és analise do A2
como educador, pois ele instrui a populagao
em geral sobre a doagdo e, principalmente,
sobre a morte encefalica, fazendo com que
os cidaddos discutam sobre esse assunto
com seus familiares e amigos e tornem-se
solidarios a essa causa.!!

Quanto aos estudos de A6 a All
percebe-se que, a fungdo do(a) enfermeiro(a)
¢ comunicar a Centrais de Notificagao,
Captagio e Distribuigdo de Orgios
(CNCDO) a disponibilidade de um potencial
doador, entrevistar o responsavel legal do
doador, implantar a Sistematizacdo da
Assisténcia (SAE) no processo de doagdo de
orgdos e tecidos, documentar, registrar e

relatar o processo de doagao/transplante no

Rev Enferm Aten¢ao Satude [Online]. Nov/Mar 2024; 13(1):¢202413
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prontuario do doador e do receptor, e
executar o contrato celebrado no final da
doagdo.!-16:

Por tanto, observa-se que 100% dos
estudos selecionados que compuseram o

identificaram as

do(a)

presente  trabalho

atribuicdes e competéncias
enfermeiro(a), e evidenciam que o seu papel
¢ importante e essencial no processo de
doagdo de 6rgdos para o individuo e familia.
Categoria B -  Qualificacdo do
profissional de Enfermagem frente ao

processo de doacio de orgaos.

O(a) enfermeiro(a) ¢ um profissional
capaz de contribuir na decisdo familiar
quanto ao processo de doacdo de orgaos,
logo ele deve estar capacitado para que atue
de forma efetiva durante todo o processo e
garanta uma assisténcia prestada de
qualidade tanto para o paciente quanto para
o familiar.

Apo6s analise do A2 verificou-se a
sobre a

concordancia dos  relatos

necessidade de aprimorar seus
conhecimentos entre os(as) enfermeiros(as)
entrevistados(as). Todos concordam que sao
necessarias mais informagdes para fornecer
ajuda adequada, contudo foi apontada o
déficit de educagdo continuada na forma de
treinamento. Demonstrou-se que ¢ muito

importante que os(as) enfermeiros(as) se
ISSN 2317-1154



aperfeicoem por meio de cursos e

treinamentos que contemplem todos os
aspectos éticos e legais desse processo. !
J& quanto ao  AS os(as)
enfermeiros(as) enfatizaram que ndo estao
preparados para abordar os familiares de um
potencial doador, dizem ndo ter certeza do
que irdo enfrentar ao fazer uma entrevista, o
que leva a perda de um potencial doador.® O
estudo mostra que o conhecimento dos
especialistas sobre o processo de doacdo e
faltam

transplante ¢ insuficiente, e

informacdes sobre a  existéncia ¢
funcionamento das CIHDOTT. Hé4 uma
necessidade real de desenvolver estudos que
fornecam informacdes esclarecedoras ¢
baseadas em evidéncias sobre como as
CIHDOTT funcionam. Vale destacar que ha
fragilidades na formag¢ao do(a) enfermeiro(a)
relacionadas ao tema. Nesse sentido, ¢
importante que o(a) enfermeiro(a) trabalhe
nesse processo, atualize informagdes, se
especialize  para  desenvolver  suas
atividades.®”’

De acordo com Al0 o diagndstico
situacional da qualidade da prestacdo de
servigos de enfermagem a pessoa com ME
aponta para a necessidade de aprimorar a
assisténcia por meio do comprometimento
da equipe no ato do registro de enfermagem
maior qualificacdo dos

para Servigos

ofertados na area da saude.!?
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Em A9 os(as) enfermeiros(as)
apontam sobrecarga emocional e fisica
devido ao dimensionamento insuficiente de
recursos humanos na UTI, despreparo
técnico ¢ emocional para lidar com a ME,
logistica do processo de doagdo de érgaos e
capacitagdo dos profissionais de saude como
aspectos que dificultam o atendimento ao
paciente com ME.’ Os enfermeiros da UTI
reconhecem que isso ndo se deve ao
descuido com o paciente em ME, mas sim
ao desconhecimento, despreparo mental e
emocional para lidar com a situa¢do.”!!
Os(as) enfermeiros(as) reconhecem que a
educacdo ¢ uma das principais estratégias
para a organiza¢do do cuidado. A falta de
recursos materiais, medicamentos e até de
profissionais qualificados impede a equipe
de prestar assisténcia adequada.’!!

No A7 a maioria dos casos, a recusa
da familia estd relacionada a nao
compreensdo do diagnostico de ME e aos
religiosos.  Outro

aspectos fator que

determina o sucesso ou fracasso dos
programas de transplante ¢ a competéncia
dos profissionais de saude e a educacdo da
populagdo.'? Em A6 o preparo profissional
atividade esta

para o exercicio da

dirctamente  relacionado a  formacao

profissional. Especialmente no que se refere
a doagdo de oOrgdos e tecidos, a educagdo
fator determinante

continuada ¢ para

técnico do
ISSN 2317-1154
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transplante de orgaos, a qualidade do acesso

do familiar e o indice de doagdo ¢

recuperagio de orgdos.” !

Conclui-se que nove dos onze artigos
se referem as limitagdes do preparo teodrico e
emocional, mas todos eles relatam a
importancia da educacdo continuada e de

novos estudos sobre a tematica.

CONSIDERACOES FINAIS

Baseado nos estudos dos artigos
previamente citados conclui-se que ha um
déficit na formacdo académica do
profissional enfermeiro(a) relacionado ao
processo de doacdo de 6rgdos em pacientes
diagnosticados com morte encefilica.
Evidencia-se que a educac¢dao permanente e a
educagdo continuada sao fatores
determinantes para o sucesso ou fracasso da
assegurando uma

doacdo de orgdos,

assisténcia de melhor qualidade,
contribuindo diretamente para a diminui¢ao
nas taxas da nao efetivacdo da doagao.

Diante o exposto, fica claro que um
profissional seguro e consciente de sua
habilidade, envolvimento e pratica pode
assegurar assisténcia de melhor qualidade ao
paciente e familiar.

Dessa  maneira, ressalta-se a
importancia de aquisicdo de conhecimentos
relacionados ao transplante e doacdo de

orgdos durante a formagdo, para que os
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profissionais  adquiram  habilidade e

conhecimento para sua atuacao.
Sugere-se a urgéncia em investigar,
estudar e publicar estudos a respeito desse

tema, utilizar resultados para elaborar

projetos para enfatizar a importancia do
profissional de enfermagem no processo de
doacdo de 6rgdos. Assim como a inser¢do da
disciplina “Doagio e Transplante de Orgaos
e Tecidos” na grade curricular dos cursos de

graduacdo e  educacdo  continuada

relacionada ao tema em todos os locais que
ofertam assisténcia a saude e captacao de

Orgaos.
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