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O conhecimento sem afeto é estéril’,

(L. A. Leonardelli — 2008)
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Resumo

Objetivo: Descrever o perfil dos gestores e coordenadoresSidtema
Nacional de Transplantes, sua formacdo técnicauaca@b, com base nas
recomendacdes das instituicdes reguladoras.

Métodos: Estudo observacional transversal realizado de a@il2008 a
janeiro de 2009, com 40 gestores e coordenadorgamplante, de diversos
estados brasileiros. Todos receberam carta deesgpagdio do estudo, termo
de consentimento livre e esclarecido e o quesimnéontendo 32 perguntas
descritivas e de multipla escolha, aplicado on-<dineémpresso.
Resultados:Perfil da amostra eram 62,5% mulheres e 37,5% hgnmeade
média de 44 anos, graduados ha 17 anos, meédicés) (B5enfermeiros
(37,5%) especializados principalmente na area @®lagia, com curso de
capacitacéo de coordenadores de transplante (67A4%@m nas regides Sul
(25%) e Sudeste (47,5%), principalmente na captfbPbs). Valorizam o
trabalho em equipe, uso de indicadores, informaegafamiliares e seguem as
recomendacdes vigentes. Relatam falta de estratoeaursos materiais para
desenvolver seu trabalho e sugerem a existéngradecursos de capacitacao
em todo o Brasil.

Conclusfes:Apesar de ser um pré-requisito previsto em lei, nedos os
coordenadores de transplante possuem curso deitegpac necessitando da
criacdo de novos cursos promovidos pelas SecretddaSaude em todo o

Brasil.
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1 INTRODUCAO

O Brasil € um dos paises com maior nimero de tiamss ja
realizados no mundo, perdendo apenas para os Edtaddos (MARINHO,
2006). As atividades foram iniciadas na década @e 6#ém aumentando
gradativamente ao longo dos anos (PEREIRA ET ADG20EmM 2008, foram
apurados 1.317 doadores, o que corresponde a ad@m@s/pmp. Foram
realizados 19.307 transplantes de oOrgados e tecskgindo o Registro
Brasileiro de Transplantes (RBT), sendo 90% ddstaaciados pelo Sistema
Unico de Saude (SUS) (ABTO, 2008). E o maior prograpublico de
transplantes do mundo (PESTANA ET AL, 2007).

A lista de espera por um transplante também aunsectala ano: cerca
de 68.000 pacientes aguardam por um oOrgdo ou t€&BaO, 2008). O
tempo de espera varia de acordo com o tipo de girmeato (MARINHO,
2006). O rim é o 6rgao solido mais transplantado arnea o tecido mais
implantado. O nimero de retransplantes acompamhellzoria da sobrevida
destes pacientes (ABTO, 2008).

O candidato a receber um transplante pelo SUSogaxd na fila Unica,
gue obedece, além da ordem de inscri¢do, a cati&amicos, geograficos e de
gravidade (SES, 2007). No Brasil, a doacao inte/indo-parentes pode ser
feita mediante autorizacéo judicial, e por razG&sag, deve ser espontanea,
evitando-se assim, o chamado comercio de 6rgaBREMRA ET AL, 2006).

A Lei n° 10.211 de 23/03/2001 estabelece que a doacdogdesoe
tecidos deve ser consentida (BRASIL, 2001), ou,stgda através de
autorizacao familiar ou baseado em documento deiead vida pelo doador

manifestando a sua vontade. A doacéao é feita aul&st ocorre somente apos



comprovacao de morte encefalica de causa conhewtaal ou acidental. A
morte encefalica € de notificacdo compulsoéria dd8®¥ (resolucao n° 1.480
de 08/08/1997), independente da decisao da doBE&ASIL, 1997c¢).

Os gastos com os procedimentos na captacdo déaesomy tecidos,
com a cirurgia do transplante em si e com as drogasmanutencdo pos-
transplante (imunossupressores) sao elevados. Papérousto da nao
efetivacdo de um transplante também é significaob@siderando que €
preciso manter a vida dos pacientes crénicos ardeéerapias substitutivas
ou de suporte (MARINHO & CARDOSO, 2007). Ha casos gue ficam
iImpossibilitados de exercer suas atividades profisss, dependendo de
auxilio financeiro do governo (RIBEIRO & SCHRAMMQQ6). Para alguns
pacientes, o transplante é a Unica opcdo de tratamembora n&o seja
definitivo (MARAVI-POMA ET AL, 2006).

Para atender a crescente demanda de receptorésgaos e tecidos,
uma das estratégias do Programa Nacional de Teariepltem sido investir
na capacitacao de gestores e coordenadores atl@wessos oferecidos pelas
secretarias estaduais (GARCIA ET AL, 2006). O codte destes cursos
contempla as atribuicdes dos profissionais esteioale na portaria N° 1.262
de 16 de junho de 2006 (BRASIL, 2006b).

A atividade do gestor e do coordenador no Sisté&aaional de
Transplantes (SNT) é muito importante para estabeleestratégias
operacionais que possibilitem um atendimento comlidade, equidade e
transparéncia, além do gerenciamento de recunsascieiros e integracao de
informagdes (BRASIL, 2005a).

A maioria destes treinamentos se concentra naBage@ul e Sudeste,
onde também é realizada boa parte dos transpldotesis (PEREIRA ET
AL, 2006). O Estado de Séao Paulo responde por 45%dbs os transplantes



realizados no Brasil (SES, 2008).

Nos ultimos anos, a criacéo de politicas publiaagformulacéao de leis
e a mudanca de atitude da sociedade contribuiraito ara o sucesso do
Programa Nacional de Transplantes no Brasil. Magualificacdo de
coordenadores e gestores ainda € a maneira n@g efie ampliar o nimero
de transplantes com doadores falecidos (HABERALAET2004) (KAHAN,
2007) (KARATZAS ET AL, 2007) (MANYALICH ET AL, 200%
(OLAIZOLA ET AL, 2007) (SAADE ET AL, 2005) (SANTIA® ET AL,
2005) (TOKALAK ET AL, 2005b) (VENETTONI ET AL, 2003(YUCETIN
ET AL, 2004).

Esta formacgéo deve incluir, além de conhecimergpsdaificos da area,
discussbes sobre aspectos econdmicos, epidemimddgec sociais, que
contribuam para a elaboracdo e utilizacdo de iddies de eficacia do
processo da captacdo, doacao e transplante des@déoidos; que permitam
estabelecer metas e criar estratégias para depeotdemas em andamento e
soluciona-los em tempo habil; alcancar e avaliaultados (MANYALICH
ET AL, 2005) (SANTIAGO ET AL, 2005) (TOKALAK ET AL2005b).

No Brasil, ndo ha estudos sobre o perfil dos gestercoordenadores de
transplante, sendo uma etapa fundamental paranbeaer a realidade desses
profissionais, tanto no que diz respeito a sua &géo técnica quanto as suas
condicdes de trabalho e suas expectativas (TOKAL20Q5a). Assim, sera
possivel criar e aprimorar programas que ajudenelaarar os resultados do
SNT.

Diante da escassez de trabalhos similares no Baisike este assunto,
pretende-se contribuir para o conhecimento de tedo®les que trabalham
direta ou indiretamente com transplante de Orgaosc&los, para oS

formadores de politicas de saude e para a comunaadm modo geral.



1.1 Objetivos
1.1.1 -Geral

Descrever o perfil do gestor / coordenador no BigtéNacional de
Transplantes, avaliando sua formac&do técnica, &@&buag condicbes de
trabalho.

1.1.2 - Especificos

Comparar a sua atuacdo e as recomendacOes dasiighsH

reguladoras.

Avaliar o conhecimento e a utilizacdo de indicadode qualidade e
eficiéncia para o gerenciamento de recursos humandmanceiros no

processo de captacdo, doacéo e transplante desorgéo



2 REVISAO DA LITERATURA

O Sistema Nacional de Transplantes (SNT) adminms$raransplantes
realizados pelo SUS. Foi definido pela lei n° 9,482104 de fevereiro de 1997
e regulamentado pelo decreto n° 2.268, de 30 dejde 1997. Tem como
finalidade desenvolver e coordenar o processo pgwaca@o e distribuicao de
tecidos, oOrgdos e partes retirados do corpo humaaa finalidades
terapéuticas (BRASIL, 1997a).

Integram o SNT: o Ministério da Saude; as Secetadie Saude dos
Estados e do Distrito Federal ou 6rgéos equivademte Secretarias de Saude
dos Municipios ou 0Orgdos equivalentes; os estabsdetos hospitalares
autorizados e a rede de servicos auxiliares natessa realizacdo de
transplantes (BRASIL, 1997b).

As Centrais de Notificacdo, Captacdo e Distribuigd® Orgios
(CNCDOs) sao unidades executivas, nos Estados wit@isederal, das
atividades do SNT, segundo o decreto n° 2.268,0dde3junho de 1997 e
portaria / MS n° 3.407, de 05 de agosto de 199A@ER, 1998).

As principais atribuicbes das CNCDOs estdo reladas ao
acondicionamento, transporte, armazenamento eibdis#o de Orgdos e
tecidos; oferecer infra-estrutura as equipes detacap; realizar testes
sorolégicos e de histocompatibilidade; organizaguardar prontuarios por
tempo determinado; registrar e arquivar todas as atividades; estabelecer
rotinas e protocolos para funcionamento adequadeetiico e manter um
fluxo de dados e de sistema de informagcao juntoSBId. Todas estas

atividades estdo sujeitas ao regime de vigilanardt&ia, o que garante a



gualidade de todo o processo (BRASIL, 2006a).

Além das CNCDOs, o SNT é constituido de uma CEN@aional de
Notificacdo, Captacido e Distribuicdo de Orgdos (CBID) localizada em
Brasilia (BRASIL, 2000) que tem a finalidade de ihax sua coordenacao.
Em S&o Paulo existem ainda as Organizacdes derRrdeudrgdos (OPOs) /
Organizacdes de Procura de Corneas (OPCs) quanme@s! Comissdes Intra-
hospitalares de Doacéo de Orgdos e Tecidos parsplaate (CIHDOTTS)
(PEREIRA, 2006).

Em todo pais, existem cerca de 550 estabelecimergdsnciados para
realizacéo de transplantes e 1300 equipes médidasttadas (ABTO, 2008).

Em 16 de agosto de 2000, a portaria n°® 905/GM m@teu a criacao de
CIHDOTT em todos os servicos de urgéncia e emergénmnaqueles com
Unidades de Terapia Intensiva (UTIs) cadastradamocadipos Il e |l
(BRASIL, 2000). A portaria n® 1.752/GM, de 23 ddesabro de 2005,
determina a constituicdo de CIHDOTTs em todos ospiteis publicos,
privados e filantropicos com mais de 80 leitos (EFRA 2005b). Mais tarde,
a portaria n® 1.262, de 16 de junho de 2006 apraveegulamento técnico
para estabelecer as atribuicbes, deveres e indesdie eficiéncia e do
potencial de doacao de 6rgéos e tecidos para taaspBRASIL, 2006b).
Assim, se expandiram estas comissfes, tdo impestaab processo de
efetivacao de potenciais doadores.

A CIHDOTT deve ser instituida por ato formal daeq&o de cada
hospital e estar diretamente vinculada a diretmggica do estabelecimento.
Deve ser composta por no minimo trés membros d# siyperior, integrantes
do corpo funcional do estabelecimento de sauddredes quais um médico
ou enfermeiro designado como coordenador. Os menu@sta comissao nao

devem ser integrantes de equipes de remocéao plaats de 0rgaos e tecidos,



nem integrar equipe de diagnostico de morte encafalTodos os
coordenadores devem ter certificacdo de curso meafiio de coordenadores
intra-hospitalares de doacao de orgaos e tecid@estmnsplante, ministrado
pelo SNT, ou pela CNCDO de cada estado ou Didteéeral, validado pelo
SNT (BRASIL, 2006b).

Suas atribuicdes e responsabilidades estio bebekstiaas. E funcéo
do coordenador fazer uma entrevista familiar adéguarticular-se com as
equipes de saude para realizacdo do diagnosticanaiee encefalica;
acompanhar a manutencdo do potencial doador; éstaberotinas e
protocolos para o bom desenvolvimento das ativistagdeomover programa
de educacéao continuada e informacfes a comunidatte, outros (BRASIL,
2006b).

O coordenador tem ainda a responsabilidade de mantegistro de
suas atividades; apresentar relatorios a CNCDOuihag e guardar
adequadamente os documentos; supervisionar todoocesso, desde a
identificacdo do potencial doador até a entrega coopo a familia,
responsabilizando-se pela conservacédo dos orgéadisttibuicao, orientada
pela CNCDO (BRASIL, 2006b).

O coordenador da CIHDOTT, juntamente com a CNCD@ diretor
médico do estabelecimento de saude, deve determnuicadores de
gualidade e de desempenho, metas de atuacédo s peteominados, além de
critérios de eficiéncia, possibilitando analiserésultados, que séo utilizados
para avaliacao tanto de doadores quanto de reesg®RASIL, 2006b).

Para atender a todas as necessidades do progratnansglantes, o
perfil do coordenador de transplante hoje espeéade um profissional com
visdo pro-ativa, que se preocupa em desenvolvdrabalho com qualidade e

mantém sua equipe de trabalho organizada, combssgv@ em muitos paises



do mundo que investem nesta estratégia (OLAIZOLA EL, 2006)
(ELIZALDE & LORENTE, 2006) (PALACIOS, 1999) (TEIJRIA, 2006)
(VENETTONI, 2003) (YUCETIN ET AL, 2004) (TOKALAK, Q05a)
(TOKALAK ET AL, 2005b) (BALDONI, 2003) (MOSACULA, B03)
(MIZRAJI, 2007) (SUTHERLAND, 2003).



3 METODOS

Tipo de estudoestudo observacional transversal.

Populacao gestores e coordenadores de servicos de captdoagao e
transplante de oOrgdos e tecidos que exerciam aadum@ momento da

pesquisa.

Metodologia:

> Selecao dos estabelecimentos: feita através detcad@a ABTO,
consultado no dia 02/07/2007. Somente os locaisagvidade

foram escolhidos.

» Abordagem dos participantes: contato prévio poraé;relefone
ou correspondéncia com os profissionais resporsapelos

servigos para direcionar a pesquisa.

» Documentos enviados aos participantes

» Carta de apresentacédo da pesquisa (ANEXO 1): sua
finalidade era divulgar o estudo e seus objetivos,
explicar os procedimentos de acesso ao termo de
aceitacao da pesquisa e ao questionario, finalizaca
envio do mesmo. Nesta, foram informados um
telefone, e-mail e endereco para contato com o
pesquisador principal para esclarecimento de

eventuais duvidas.



» Termo de consentimento livre e esclarecido
(ANEXO 2): documento que esclarece as condi¢cdes
para inclusdao no estudo, autoriza a utilizacdo dos

dados e da acesso ao questionario.

» Questionario (ANEXO 3): elaborado
especificamente para este estudo, contendo 32
perguntas relacionadas a identificacdao (sexo e
idade); formacdo académica (curso, tempo de
graduacgéo; poés-graduacéo e outros); conhecimentos
especificos na area de transplante (cursos,
especializacdo, estagios e outros); trabalho I(loca
tipo de instituicdo, setor, tempo de atuacéo,aarg
horéaria); atividades cientificas (participagdo em
eventos, acesso a pesquisa, publicacdo de artigos);
avaliacdo comportamental com familiares, ambiente
de trabalho e tarefas; uso de indicadores; atieislad
desenvolvidas no trabalho; percepcao do servig e d
sua atuacao profissional; opinido e sugestdes sobre

pesquisa.

» Forma de aplicacdo: on-line através de documen&iricos,
com acesso individual. Aos participantes que tivedificuldade
para acessar o sistema por qualquer motivo, faadovmaterial

impresso, mediante solicitacao.

> Tipo de participacéo: voluntaria, ndo havendo quelgusto ou

10



remuneracdo aos profissionais. Os dados pessoars fronfidenciais,

interessando apenas para enviar retorno sobreilacks do estudo.

» Local: todos os estados brasileiros que realizawidatles em
transplante foram abordados e os dados foram ada$sna cidade de
Séao Paulo / SP.

> Periodo: a coleta de dados foi realizada de 01008/2a
15/01/20009.

» Critérios de incluséo: questionario devidamententifieado e
preenchido, acompanhado do termo de consentimen@toae

devolvido no prazo determinado.

» Critérios de exclusao: todo aquele que ndo preerasheritérios

de inclusao.

Analise dos resultados

Os dados socio-demograficos, profissionais e comapmntais,
juntamente com as opinides e sugestdes dos partiep foram analisados de
forma descritiva, utilizando média, valores minireamaximos para descrever

a amostra.
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4 RESULTADOS

A pesquisa foi direcionada a 404 profissionais gaetpoca exerciam
atividade como gestor ou coordenador estaduabmabou intra-hospitalar de
transplante. Porém, 12 deles foram excluidos daudest 03 por
descredenciamento do servico, 8 por ndo teremlswlizados apos varias
tentativas e 1 por estar numa central estaduatidada (Rondodnia). Restaram
392 profissionais.

Um profissional era do SNT, 24 das comissOes eatad9 eram de
comissodes regionais (6 de Minas Gerais, 1 da RamiB do Parand), 10
pertenciam a OPO / OPC em Sédo Paulo (4 na capi@&lne interior).
Tocantins e Roraima nao tinham atividade de tramspl Foram convidados
ainda 348 coordenadores intra-hospitalares distiisupor estado conforme a
tabela 1. A maioria pertencente as regides Sul [26%udeste (39%), como
se pode observar na figura 1.

Setenta e duas pessoas foram comunicadas sobsguagaepor e-mail,
sendo que 48 delas precisaram de um novo comunmadtelefone / fax e
outras 9 atraves de carta. Apenas 15 pessoaseragebo convite
adequadamente por e-mail e ndo necessitaram denemism outro contato.

Foram passadas 290 mensagens via fax. Em apenamsganhouve
necessidade de carta pelo ndo recebimento dedaseleLembrando que 48
destas mensagens por fax foram passadas por éate&tatno das mensagens
eletrbnicas. Para 241 profissionais a mensagenfaxidgoi suficiente para

compreensao da pesquisa.
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Ao todo foram emitidas 99 cartas, sendo que 89 sddétaam
consideradas a Unica forma de contato, ja que dssdaferentes a e-mail e
telefone ndo estavam atualizados.

Dos 392 profissionais convidados a participarem pegsquisa, 60
acessaram o0 questionario on-line e outros 20 &oleh o questionario

impresso. Apenas 40 tiveram o0 questionario adeauoewiz preenchido e
foram incluidos na pesquisa.

Tabela 1 - Distribuicdo das instituicdes credenciadas para capcdo e transplante de
orgaos e tecidos, conforme o Registro Brasileiro deansplantes — Julho / 2007.

Estados N° de instituicdes Excluidos Total
Acre 01 - 01
Alagoas 04 - 04
Amazonas 04 - 04
Bahia 13 - 13
Ceara 11 - 11
Distrito Federal 18 01 17
Espirito Santo 14 01 13
Goias 04 - 04
Maranhao 01 - 01
Mato Grosso 05 01 04
Mato Grosso do Sul 06 01 05
Minas Gerais 60 - 60
Para 07 - 07
Paraiba 14 - 14
Parana 43 01 42
Pernambuco 17 01 16
Piaui 05 - 05
Rio de Janeiro 20 - 20
Rio Grande do Norte 05 - 05
Rio Grande do Sul 17 - 17
Santa Catarina 31 - 31
Séao Paulo 45 03 42
Sergipe 14 02 12
Total 359 11 348

Fonte: Registro Brasileiro de Transplantes. ABT@) 2
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26%

39%

3%

ONorte

B Nordeste
O Centro-oeste
O Sudeste
B Sul

Figura 1- Distribui¢cdo das instituicdes credenciadas parspiantes por

regides. Brasil, 2008

Destes 40 participantes, 62,5% eram do sexo femmi87,5% do sexo

masculino (Figura 2). A média de idade foi de 48¥®s (minima de 26 e

maxima de 69 anos), sendo 27,5% na faixa etarre 8dte 40 anos (Figura

3).

38%

O Masculino

B Feminino

Figura 2 - Distribuicdo dos profissionais queab sexo. Brasil, 2008.

Quanto ao tempo de graduacdo, a media foi de hiad, dendo 20%

entre 11 e 15 anos (Tabela 2). Cinqilenta e cincoepto eram médicos (1
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graduado em medicina e odontologia) e 37,5% eraerraniros, havendo

profissionais de outras areas também (Figura 4).

020 a 30
W31a40
041 a 50
051 a60
H61a70

Figura 3 - Distribuicdo dosifmsionais quanto a idade (anos). Brasil, 2008.

Tabela 2 - Distribuicdo dos profissionais quanto atempo de graduagéo (anos).

Tempo N %
<5 6 15
5a10 5 12,5
11a15 8 20
16 a 20 6 15
21a25 4 10
26 a 30 5 12,5
31a35 3 7,5
36 a40 1 2,5
41 a 45 1 2,5
N&o responderam 1 2,5

Total 40 100

Fonte: Questionério aplicado a pesquisa de aldezambro de 2008

A distribuicdo dos profissionais por estado en@s& na tabela 3.
Observa-se que 47,5% sao da regido Sudeste e 288gida Sul (Figura 5).

A maioria atua na capital (60%) (Figura 6).
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25+

52,5%

20+

O Medicina
H Odontologia / Medicina
O Enfermagem

154

O Psicologia
10

M Ciencias contabeis
O Analista de sistemas

0,

Figura 4- Distribui¢cdo dos figssionais quanto ao curso de graduacao. Bragig .20

Tabela 3 - Distribuicdo dos profissionais quanto atocal de trabalho (Estados).

Estado N %
Alagoas 1 2,5
Bahia 2 5
Ceara 1 2,5
Distrito Federal 2 5
Espirito Santo 3 7,5
Maranhao 1 2,5
Minas Gerais 5 12,5
Paraiba 2 5
Parana 5 12,5
Pernambuco 1 2,5
Rio de Janeiro 1 2,5
Rio Grande do Norte 1 2,5
Rio Grande do Sul 4 10
Santa Catarina 1 2,5
Séao Paulo 10 25
Total 40 100

Fonte: Questionario aplicado a pesquisa de akiézambro de 2008.

Sobre o tipo de instituicdo onde trabalham, 47,586 &etor privado e

50% do servico publico estadual. Quatorze profisE® relataram que
trabalham em 2 instituicOes (Tabela 4).
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B Nordeste
O Centro-Oeste
50 O Sudeste
B Sul

47%

Figura 5 - Distribuicdo dasfissionais por regides. Brasil, 2008.

O Capital
M Interior

60%

Figura 6 - Distribuicdo dosimssionais quanto ao local de trabalho. BrasiQ&0

Tabela 4 - Distribuicdo dos profissionais quanto atipo de instituicdo na qual
Trabalham.

Instituicdo N %
Privada 19 47,5
Pudblica municipal 1 2,5
Pudblica estadual 20 50
Publica federal 8 20
Filantropica 4 10

Fonte: Questionario aplicado a pesquisa de akiézambro de 2008.

*14 profissionais trabalham em 2 institui¢oes.



Quanto ao setor, 42,5% sao de CIHDOTT e 35% de QDICTabela
5). Oitenta e cinco porcento exercem funcdo dedss@dor e 15% de gestor
(Figura 7). Dedicam em média 11 horas por dia cativedade de captacéo,
doacao e / ou transplante de 6rgéos e tecidosbma% exercem sua funcéo
por até 6 horas / dia apenas (Figura 8). A mai@6) esta neste ramo ha
menos de 5 anos (Figura 9).

Tabela 5 - Distribuicdo dos profissionais quanto asetor onde trabalham.

Setor N %
SNT 3 7,5
CNNCDO 0 0
CNCDO 14 35
CIHDOTT 17 42,5
OPO 5 12,5
OPC 2 12,5
Outros 4 10

Fonte: Questionario aplicado a pesquisa de akiezambro de 2008.

15%

O Gestor
B Coordenador

85%

Figura 7 - Distribuicdo dos prefnais quanto ao cargo ou funcado. Brasil, 2008.

Boa parte dos profissionais tem qualificacdo emerdias areas:
especializacdo em 87,5% (nefrologia em 37,5%); nagst em 20%;
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doutorado em 5%; Master in Business AdministrafidBA) em 10% e livre
docéncia em 2,5% (Figura 10 e Tabela 6). Os quatadissionais que
cursaram MBA optaram pelas areas de gestdo em,sgestéo empresarial e

executiva.

5%

38% O<6
m7ai2

O13a24

57%

Figura 8 - Distribuicdo dos figsionais quanto ao tempo diério que dedicam a
atividade do transplante (hprBsasil, 2008.

O<5
H6alo0

80 3% 3%

O11a15
016 a 20
54% W21 a25
026 a 30

W31 a35

Figura 9 - Distribuicéo dos profissionais quantderapo de atuagdo com captacéo,
doacdo e transplante de 6rg&esidos (anos). Brasil, 2008.
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35+

30
O Especializacao

B Mestrado
O Doutorado
H MBA

O Livre docéncid
B Outros

254

204

15+

10+

5,

0,

Figura 10 - Distribuicdo dos profissionais quanforaacao académica. Brasil, 2008.

Tabela 6 — Distribuicdo dos profissionais quanto aspecializacéo.

Especializagao %
Nefrologia 15 37,5
Captacéo, doacao e transplante de 6rgaos e tecidos 8 20
Administracdo hospitalar 4 10
Medicina intensiva 4 10
Clinica médica 3 7,5
Oftalmologia 2 5
Geriatria 2 5
Auditoria 2 5
Saude publica 2 5
Neurologia 1 2,5
Pneumologia 1 2,5
Obstetricia 1 2,5
Cardiologia 1 2,5
Cirurgia 1 2,5
Psicologia 1 2,5
1 2,5

Metodologia cientifica
Fonte: Questionério aplicado a pesquisa de abiezambro de 2008.

Quando abordados sobre a sua formacdo em captdoagao e
transplante de orgaos e tecidos, 67,5% relataraparéicipado do curso de
capacitacdo de coordenadores. Ainda 20% possuemcialsacdo em
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captacéo, doacéao e transplante de 6rgaos e texidd% realizaram estagios
em instituicOes brasileiras (5%) e estrangeiras) @%garticiparam de cursos
de reciclagem, entre outras atividades (Tabel&®).dado importante é que
17,5% dos profissionais exerciam o cargo ou furggm ter tido qualquer

treinamento especifico até entao.

Tabela 7 - Distribuicdo dos profissionais quanto aua formacéo na area de captacao,
doacéo e transplante de 6rgaos e tecidos.

Tipo N %
Curso de capacitacdo de coordenadores 27 67,5
Especializagdo em captacgéo, doacao e transplante 8 20
Estagio 10 25
Outros 8 20
Nenhum 7 17,5

Fonte: Questionario aplicado a pesquisa de akiézambro de 2008.

O envolvimento dos profissionais pesquisados convidatles
cientificas relacionadas ao transplante chegou % ®@ra aqueles que
participaram de 5 ou mais eventos em 12 meses.aCdec12,5% néao

participaram de nenhum evento no mesmo periodoir@ityl).

13% 18%

o1
2
a3
04

0, .
29% M5 ou mais

20%

506 15% O Nenhuma

Figura 11 - Distribuicdo dos profissionais quant@aaticipacdo em
atividades cientificas nos ultimos 12 meses comaseenvolvendo
captacdo, doacao e transplante de 6rgéos e teBidsil, 2008.
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Tém acesso a materiais cientificos como jornawmistaes, bibliotecas
virtuais para consulta de assuntos relacionadosarssglante 97,5% dos
participantes (Figura 12).

Os profissionais que publicaram seus artigos owlg@ram suas
pesquisas ha area de captacdo e / ou transplastailtimos 12 meses
totalizaram 17,5% (2 em anais de congressos ; Beerstas nacionais; 2 em

revistas internacionais e 1 em outros materiaigug 13).

3%

OSim
E Nao

97%

Figura 12 - Distribuicdo dogfigsionais quanto ao acesso a jornais, revistas,
bibliotecas virtuais para cdtede assuntos relacionados a transplante. Brasil,
2008.

Abordando a comunicagcdo com familiares e pesso&s lyiscam
informagdes sobre o processo de doacdo e transpldat orgdos, o0s
profissionais relataram em sua maioria que predtadas as informagoes
necessarias preocupando-se em deixa-los confaiavei seja, seguros
(77,5%). Porém, se preocupam em passar as infoamacdnforme a
capacidade de compreensao de cada pessoa haqueatng42,5%) (Tabela
8).
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Diante das inumeras tarefas a serem desempenhadasptacao,

doacao e transplante de 6rgéos e tecidos e aoatagéo tempo disponivel, a

atitude mais comum dos profissionais no serviceednabalham é calcular as

atividades que podem ser realizadas no tempo previgriorizar aquelas que

sdo mais importantes para se dedicar (42,5%) (@&)el

18%

OSim
H Nao

Figura 13 - Distribuicdo dasfissionais quanto a publica¢do de artigos ou
pesquisas divulgadas nos @léirh2 meses na area de transplante. Brasil, 2008.

Tabela 8 - Distribuicdo dos profissionais quanto a&omunicacdo com familiares e
pessoas que buscam informagdes sobre o processao@cao e transplante de 6rgéos.

Resposta N

%

Presta todas as informacfes necessarias aos fesiilia
preocupando-se em deixa-los confortaveis. 31

77,5

Oferece as informacdes que julga mais importantes. 1

2,5

Presta as informacdes principais e se coloca aslgjo par
uma nova conversa a qualguer momento. 13

32,5

Procura demonstrar o maximo de conhecimento pasapa
seguranga a guem ouve. 7

17,5

Mantém uma sequéncia légica na prestacao de infdmsa

independente da reacéo de quem escuta. 2

Passa as informac¢des conforme a capacidade de exemsgar
da pessoa naquele momento. 17

42,5

Fonte: Questionério aplicado a pesquisa de abiezambro de 2008.
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Tabela 9- Distribuicdo dos profissionais quanto atdaude mais comum diante das
tarefas na atividade de transplante e o tempo dispével.

Resposta N %
Gerencia atividades sem ansiedade com relacaompote 4 10
Preocupa-se com o tempo, mas tenta nao demonstrar
ansiedade. 10 25
SO realiza as atividades que podem ser executadgagle
determinado tempo. 0 0
Procura antecipar suas tarefas. 2 5
Antecipa toda a equipe na execucao de tarefas. 6 15
Ganha tempo realizando simultaneamente as suéasstara
de seus colegas. 1 2,5
Calcula as atividades que podem ser realizadasnmoot
previsto e prioriza aguelas que sdo mais imporsgraea se
dedicar. 17 42,5
Total 40 100

Fonte: Questionério aplicado a pesquisa de abiezambro de 2008.

A postura mais comum em relacédo a referéncias regeflegislacao,
rotinas, protocolos, regulamentagcdes ou recomergagdespeito do processo
de captacdo, doacdo e transplante) € seguir ameadacdes e procurar
esclarecer detalhadamente todas as duvidas solpsooesso, buscando
respaldo para as suas decisdes (82,5%). E diansdgdmas deficiéncias e
distor¢cbes, buscar agir de forma a minimizar rig8686) (Tabela 10).

Nas decisbes diarias relacionadas a captacéo, eag@nsplante de
orgaos, os profissionais relataram que dividemaresgbilidades e trabalham
em equipe (65%) e que tém iniciativa, buscando psérativos (62,5%)
(Tabela 11).

Quase todos os profissionais utilizam indicadoresddsempenho e
gualidade em suas tarefas. Além dos principaiss itetados na tabela 12,
citaram ainda o uso de outros como: taxa de redasdliar, taxa de
consentimento, taxa de referéncia, taxa de conveta®ia de rejeicdo aguda,

namero de pacientes com insuficiéncia renal aguig@reca, complicacdes
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pos-transplante, necessidade de dialise poOs-teariepl e tempo de

permanéncia hospitalar.

Tabela 10 - Distribuicdo dos profissionais quanto eeferéncias externas.

Resposta N %
Segue as recomendacdes e procura esclarecer datakat
todas as duvidas sobre o processo, buscando regykl a
suas decisoes. 33 82,5
Segue rigorosamente o que esta determinado, measerasq
recomendac0des prejudiquem o processo da captagagial
e transplante. 7 17,5
Diante de algumas deficiéncias e distor¢cOes, bagicale
forma a minimizar riscos. 14 35
Segue as recomendacdes adequadamente, obedecendo as
etapas, porém desvia-se de conflitos e situac@eswmns. 1 2,5
Segue regras, mas freqientemente busca inovar as
recomendacoes vigentes. 2 5
Modifica determinadas recomendacdes, improvisaado s
necessario em algumas etapas, para se adequaa@ei e
aos recursos disponiveis. 6 15
N&o obedece a regras, independente da dispondslida

recursos. 0 0
Fonte: Questionério aplicado a pesquisa de abiezambro de 2008.

Tabela 11 - Distribuicdo dos profissionais quanto @ modo de atuacdo nas decisdes
diarias relacionadas a captacédo, doacgéao e transplande 6rgaos.

Resposta N %
Tem iniciativa e busca ser pro-ativo. 25 62,5
Assume riscos com certa ousadia. 0 0
Procura harmonizar e colocar "panos quentes” em

determinadas situacoes. 1 2,5

Divide responsabilidades e trabalha em equipe. 26 5 6
Segue hierarquia, mesmo na funcéo de lideranca. 8 0 2
Assume a liderancga, de forma independente. 12 30

Fonte: Questionério aplicado a pesquisa de abiezambro de 2008.

O uso de indicadores € considerado importante pan@scimento do
programa de transplante no Brasil por 92,5% do8sgionais (Figura 14) e
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também importante para ajudar no desenvolvimendfisgional em 92,5%
dos casos (Figura 15).

Tabela 12 - Distribuicdo dos indicadores utilizadogpelos profissionais.

Indicadores N %
Causas de obito 25 62,5
N° de notificacdes de morte encefélica / ano 33 582,
indice de qualidade na doac&o / identificacdo deldes 11 27,5
indice de qualidade na doag&o / geracéo de doadores 11 27,5
N° de potenciais doadores / ano 26 65
N° de efetivacOes de potenciais doadores / pmp / an 25 62,5
indice de qualidade na geracao / utilizacio dedsrga
tecidos 7 17,5
indice de qualidade de resultados (sobrevida dmpteres) 9 22,5
Outros 3 7,5
N° de Obitos /ano 26 65
Nenhum 1 2,5

Fonte: Questionario aplicado a pesquisa de akiézambro de 2008.

5% 3%

OSim
B Nao
ONao sabe

92%

Figura 14 - Opinido dos profissionais quanto aodestndicadores para o
crescimento do programa de transplantes no BBrsitil, 2008.

Todos os profissionais realizam inUmeras atividaglesseu local de
trabalho, conciliando tarefas individuais com tftaba em grupo, incluindo

reunides e discussdes com equipe e diretoria, a#mpacomunitarias
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(palestras e entrevistas na midia) e educacdoncaid (capacitacdo e
reciclagem) (Tabela 13). Demonstraram preocupagimbém com o
desenvolvimento de sistemas de qualidade, logisticarganizacdo do
processo de captacdo, doacdo e transplante deséegferidos. A maioria

considera estas atividades importantes para o d@sanento do seu trabalho

como gestor / coordenador (92,5%) (Figura 16).

5% 3%

OSim
E Nao
O Na&ao sabe

92%

Figura 15 - Opinido dos profissionais quanto aodesindicadores e 0 seu
desenvolvimento profissional. Brasil, 2008.

Tabela 13 - Distribuicdo dos profissionais quantosaatividades realizadas.

Atividades N %
Reunido com os membros da equipe. 38 95
Reunido com diretoria. 30 75
Programa de educacao continuada. 32 80
Busca ativa. 22 55
Entrevista familiar. 23 57,5
Notificagdo de morte enceféalica. 21 52,5
Articulacdo com outras instituicbes ou outros @ibnais. 30 75
Discusséo e elaboracao de leis, regulamentacdestiezes. 10 25
Campanhas de divulgacao de doacéao de érgdos edecid 35 87,5
Projetos educacionais com a comunidade. 29 72,5
Outros. 5 12,5
Nenhuma. 0 0

Fonte: Questionério aplicado a pesquisa de abiezambro de 2008.
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3%

OSim
ONao sabe

97%

Figura 16 - Opinido dos profissionais sobre a itfpaia das atividades realizadas
em seu servigo. Brasil, 2008.

Os assuntos mais debatidos pelas equipes saongdefe distribuicao
de tarefas (87,5%) e a discussdo de metas, ategsdadesultados (82,5%).
Porém, além de todos os itens listados na tabeldotdm citados ainda:
discussdo de falhas eventuais e dificuldades n@epso; planejamento
estratégico; envolvimento de voluntarios e ONGslhorea continua, entre

outros.

Tabela 14 — Assuntos debatidos pelos profissiona@m servico.

Assuntos N %
Discusséo de casos 26 65
Definicdo e distribuicéo de tarefas 35 87,5
Discusséo de resultados, comparacao entre metasdades
executadas. 33 82,5
Discusséo de artigos 11 27,5
Discusséo de legislacéo 23 57,5
Outros 5 12,5
Nenhum 1 2,5

Fonte: Questionério aplicado a pesquisa de abiezambro de 2008.
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As atividades em grupo foram consideradas imparsapéara a melhoria
dos resultados no numero de transplantes no Bgamil 92,5% dos

profissionais (Figura 17).

3%

OSim
ONao sabe

97%

Figura 17 - Opinido dos profissionais sobre a in@paia das atividades em grupo
para a melhoria dos resultados no numero de tramssl no Brasil. Brasil, 2008.

Sobre o gerenciamento de informacdes no processavalacao e
implementacdo de medidas para melhoria dos ressltdd um servico, os
profissionais consideraram que 0 mais importargeestar contas a sociedade
do que o servico esta produzindo (45%), mas 30% d&monstraram
preocupacdo em medir a eficiéncia do servico (&elacusto-beneficio)
(Tabela 15).

Cinguenta porcento dos profissionais pesquisadoside&ram boa sua
atuacado como gestor / coordenador, mas desejamcafcandices melhores
(Tabela 16).

A maior dificuldade enfrentada é a falta de estaute recursos
materiais para a realizacdo do trabalho (22,5%guida de acumulo de

funcdes, comunicacdo precaria com outras instisigd falta de apoio da
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instituicdo na qual trabalham ao setor que estdgirdio (15% cada) (Tabela
17).

Tabela 15 - Opinido dos profissionais sobre o gerelamento de informacdes no
processo de avaliacao e implementacdo de medidasga melhoria dos resultados de
um servico, conforme o grau de importancia (sendo dara menos importante e 5 para
mais importante).

Respostas 1 2 3 4 5
Fornecer informacgdes necessarias ao processo deaahe
decisédo pela equipe e pelo gestor do servico. 11 I 5 7

Medir a eficiéncia do servico, ou seja, quantosinge sao
gastos em relacdo a quantas atividades séo preduzid 12 9 4 11 4
Controlar os resultados obtidos pelo servico, peiordo

alcance de metas estabelecidas. 2 10 112 8 9
Forneceiinformag8es ao nivel central para monitorameng
resultados do servico. 6 9 10 13 2
Prestar contas a sociedade do que o servico @gtazondo. 9 5 5 3 18
Total 40 40 40 40 40

Fonte: Questionario aplicado a pesquisa de akiézambro de 2008.

Tabela 16 - Opinido dos profissionais sobre como sentem em relacdo a sua atuagao
como gestor / coordenador da instituigcdo.

Resposta N %

Considera seu trabalho e resultados obtidos bons. 6 15
Considera os resultados de seu servigco bons, seg@de

alcancar indices melhores. 20 50
Os resultados estdo abaixo do esperado, mas es@Enolo
melhora-los. 11 27,5

Os resultados estéo abaixo das metas, mas sesaéisseito. 0 0

Percebe falhas, mas ndo consegue obter éxito eigidas. 3 7,5
Sente-se frustrado com sua atuacdo e ndo vé pevepde

melhorar. 0 0

Total 40 100

Fonte: Questionario aplicado a pesquisa de akiézambro de 2008.

O grau de importancia deste estudo foi definido c@fia para 62,5%

dos profissionais e média para 37,5% (Figura 1&)ds que 82,5% nunca
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haviam participado de um estudo sobre sua atuagdisgional na captacéao,

doacdao e transplante de orgaos e tecidos (Figyra 19

Tabela 17 - Opinido dos profissionais sobre a maiadificuldade que enfrentam no
momento para realizarem as suas tarefas como gestoctoordenador.

Resposta N %
Acumulo de funcgdes. 6 15
Falta de estrutura e recursos materiais. 9 22,5
Equipe de trabalho reduzida. 3 7,5
Verba insuficiente para realizar atividades dedtor@programa. 4 10
Fdta de apoio da instituicdo em que se trabalharetagéo a
setor que se esta dirigindo. 6 15
Integracéo e colaboracgéo deficientes entre osesetiemtro da
instituico. 5 12,5
Comunicacao precaria com outras instituicbes deapo 6 15
Preparo técnico insuficiente para exercer a fungao. 1 2,5
Total 40 100
Fonte: Questionério aplicado & pesquisa de abezambro de 2008.
OAlta
B Média

Figura 18 - Opinido dos profissionais sobre o gtaumportancia em participar

deste estudo. Brasil, 2008.

Quanto aos comentarios, relataram a falta de mgégr entre os

profissionais de saude, burocracia excessiva e nmeragdo incompativel

como fatores de desestimulo para exercerem a funcéo
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Sugeriram ainda que houvesse uma disciplina pautth o assunto
nos cursos de graduacdo e que os cursos de cgpacida coordenadores

fossem ampliados pelo governo estadual.

18%

OSim
H Nao

Figura 19 - Participagéo dos profissionais em estahteriores sobre sua atuagéo
em captacao, doacéo e transplante. Brasil, 2008.

Apesar das dificuldades, também sentem orgulhoxaoccerem suas
funcdes e poderem contribuir com o0 maior programiaigo de transplantes

do mundo. Também demonstraram interesse pelosa#ssideste estudo.
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5 DISCUSSAO

O processo continuo de organizacdo do SNT, cursosagacitacao
oferecidos aos profissionais e a forma de finanerdmsao alguns dos pontos
considerados importantes para o éxito dos trantgdam Brasil, segundo a
ABTO.

S80 0s mesmos pontos que fizeram com que outrgespsmbem
melhorassem seus numeros em transplantes e a agjlealidos servicos,
enfatizando o papel do coordenador em todo o psod@¢$ABERAL ET AL,
2004) (KAHAN, 2007) (KARATZAS ET AL, 2007) (MANYALCH ET AL,
2005) (MARAVI-POMA, 2006) (OLAIZOLA ET AL, 2007) (B8ADE ET
AL, 2005) (SANTIAGO ET AL, 2005) (TOKALAK ET AL, 205b)
(VENETTONI ET AL, 2003) (YUCETIN ET AL, 2004).

Por isso, observou-se a necessidade de se contergrouco da
realidade dos gestores e coordenadores que atsiananea.

No Brasil, o treinamento de coordenadores ocorsdal&997, passando
a ser obrigatorio a partir de 2006, devido a l& gyige um coordenador junto
as comissbes estaduais, regionais e intra-hogps$al@gGARCIA ET AL,
2007).

Os dados aqui obtidos sdo comentados com base awmalhins
relacionados ao assunto. Porém, como este estnédi® no mundo, ndo ha
como comparar todos os seus resultados, mesmo ameles espanhais,
onde foi criado o papel de coordenador de transgdafELIZALDE &
LORENTE, 2006).
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Sexo (Figura 2), idade (Figura 3) e tempo de gre@mdTabela 2) ndo
foram comparados com outros estudos.

Quanto a graduacgao, segundo a portaria n° 1.2626d#e junho de
2006, somente meédicos e enfermeiros podem ser ndekig como
coordenadores de transplante (BRASIL, 2006). Eanttet neste estudo 7,5%
dos participantes referiram outros cursos de giuérigura 4). O numero
de meédicos (55%) € maior do que o de enfermeir@H¥d). Em muitos
paises, a figura do enfermeiro coordenador de plamgs ja € marcante
(BALDONI, 2003) (MOSACULA ET AL, 2003) (SANTIAGO ETAL, 2005)
(SUTHERLAN, 2003).

Quanto a distribuicdo por regides (Figura 5), o etorde participantes
acompanha a quantidade de servicos existentes Ine Sudeste do Brasil
(Tabela 1 e Figura 1) e a organizagao que o sistderace (PEREIRA ET
AL, 2006) (GARCIA ET AL, 2007).

N&o houve grande diferenca entre o numero de profigis que atuam
em hospitais publicos e privados (Tabela 4).

Trabalham principalmente em CIHDOTT e CNCDO (Tabgla A
maioria sdo coordenadores (Figura 7), que dedidén® éhoras por dia na
funcdo (Figura 8) e estdo no ramo ha menos de & (&ingura 9). Estes dados
podem sugerir que ndo ha estimulo em permanecerntempo se dedicando a
esta atividade, devido acumulo de tarefas ou b@maneracdo (PALACIOS
ET AL, 1999).

Os participantes tém qualificacdo em diversas ammsnando atencao
para a quantidade de profissionais nefrologistabéla 6). Alguns realizaram
ainda mestrado, doutorado e MBA (Figura 10). Emrosutpaises, ha

predominio de profissionais especializados em i@napensiva ou urgéncia e
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emergéncia (ELIZALDE & LORENTE, 2006) (KARATZAS EAL, 2007)
(SANTIAGO ET AL, 2005).

Sobre a formacao na area de captacao, doacacsplénate de 6rgaos e
tecidos (Tabela 7), chama a atencao que 17,5% altisipantes relataram
exercer a funcdo de coordenador sem qualquer tnema prévio, seja
através de especializacdo, curso de capacitac@&stagio. Este dado vai de
encontro a portaria n° 1.262, de 16 de junho d& 2@0Ministério da Saude
(BRASIL, 2006) e remete a necessidade de um lewemted feito pelas
Secretarias de Saude de cada estado para criacéicsds nestas localidades.

Esta necessidade se reforca pelo fato de que l@ds¥participantes
nao freqientaram nenhuma atividade cientifica ftowas 12 meses (Figura
11), déficit que se compensa em parte pelo fatqude97,5% tém acesso a
materiais cientificos e bibliotecas virtuais (Fgut2). Mas a producéo
cientifica é de apenas 17,5% nesta area (Figura 13)

O estudo também inova na proposta de um mapeamento
comportamental do profissional, para que ele iflgog e trabalhe seus
pontos fortes e fracos e se adeque ao seu unidersabalho. O resultado
esperado € um gerenciamento mais eficaz e a nelloari qualidade na
realizacédo de tarefas.

Os primeiros métodos deste tipo surgiram na dédada0 em outros
paises e foram adaptados ao longo dos anos, séifidados no Brasil no
século XXI como ferramentas de sele¢cédo. Focam drasicte em 4 aspectos:

1. Estilo de acdo: pessoas tém mecanismos internaedsio
diferentes.
2. Estiio de comunicacdo: alguns se comunicam com mais

facilidade, enquanto outros sdo mais concentrados.
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3. Relagcdo com o tempo: maneira cOmo as pessoas &aZa)

e priorizam atividades.

4. Relacdo com referéncias externas: trabalham ded@amym
normas, regras, procedimentos e rotinas ou criameirses

diferentes de fazer as coisas.

Os participantes relataram manter boa comunicaga@o familiares,
respeitando a capacidade de compreensao de cadduind(Tabela 8), o que
aumenta a taxa de conversao de potenciais doadoredoadores efetivos
(PESTANA, 2007).

Demonstraram capacidade de organizacdo e prioazdeatarefas.
(Tabela 9). VENETTONI ET AL (2003) descreve a intaocia de se
estabelecer etapas de realizacdo de tarefas emrocksso de transplante.

Em geral, buscam respaldo em normas pré-estabadeqdra obter
seguranca em suas decisdes (Tabela 10). Todo essmdcle transplante no
Brasil estad regulamentado, embora ainda existaonalgontos controversos.
E importante seguir as leis e protocolos, mesmo equealguns casos isso
represente a perda de um potencial doador (RIBEIFBCHRAMM, 2006).

Trabalham bem em equipe e sabem dividir tarefasn ale ser pro-
ativos (Tabela 11), o que € considerado fundamgmtal alguns autores
(ELIZALDE & LORENTE, 2006).

Quanto ao uso de indicadores de controle e mellarigualidade do
processo, apresentam boa aderéncia em relacaasafesamentas (Tabelal2

e Figuras 14 e 15). Se utilizadas adequadamentenpacontribuir nos
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processos de qualidade (HABERAL, 2004) e até meajmdar a gerenciar
filas de transplante (MARINHO, 2006).

As atividades individuais e em grupo estdo de acardm suas
atribuicbes como coordenadores (BRASIL, 2006a) (BRA2006b).

Reavaliam seus processos e discutem seus resuiagadsaneamente.
Analisam possiveis falhas e dificuldades e buscaluc8es precocemente,
guando possivel (Tabela 13 e 14). Estas atividasesgrupo sdo muito
valorizadas pelos profissionais e pelo modelo dspanle coordenacédo
(Figuras 16 e 17) (MARAVI-POMA, 2006).

Os participantes demonstraram preocupacdo com agarcel custo-
beneficio de seus processos e relataram que achpamtante mostrar seus
resultados para a comunidade, como forma de gararitiansparéncia do
sistema (Tabela 15). Considerando que as atividdelésansplante envolvem
custos elevados, uma gestéo de recursos eficienteafte das atribuicdes do
gestor / coordenador de transplantes (ELIZALDE & RENTE, 2006)
(MARAVI-POMA, 2006) (MARINHO & CARDOSO, 2007) (MIZRJI ET
AL, 2007).

Melhorar o desempenho de suas fungdes constitui meta para a
maioria dos participantes (Tabela 16), o que depamdre outras coisas de
uma infraestrutura adequada, disponibilidade derses materiais, maior
dedicacdo as atividades do transplante, comunicagéquada com outras
instituicdes e apoio em seus locais de trabalhddl&d7). Na opinidao de
OLAIZOLA ET AL, séo fatores que merecem ser obsgoga

A maioria dos profissionais ainda ndo havia pg#do de um estudo
sobre sua atuacéo profissional (Figuras 18 e 19).

Entre os comentarios, citaram a baixa remunerdaglia,de integracao

entre profissionais e excesso de burocracia cotooefaque desestimulam o
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exercicio de suas fungbes e que necessitam de maslhdla Espanha, a
legislacdo reformulada pds fim a burocracia na @oagle Orgaos,
contribuindo muito para criar o modelo de prograaaxistente e que muitos
paises almejam atingir (TEIJEIRA, 2006).

Sugere-se a ampliacdo de cursos e treinamentosaduslt para
coordenadores, cuja importancia ja foi demonstrada varios estudos
(TOKALAKET AL, 2005a), e a inclusédo do tema de splantes nos cursos
de graduacao, no intuito de reduzir barreiras aikue aumentar a doacao de
orgaos pelas familias (SAADE ET AL, 2005).

Nao houve nenhum estudo semelhante sobre o pdédsgtes
profissionais no Brasil até o presente momentovekapor este motivo, a
aderéncia a pesquisa nao tenha sido a esperadaspamgrupo. No entanto, a
amostra obtida foi significativa para dar informaeg&obre as caracteristicas
socio-demograficas e comportamentais, formacao icgcrncondicdes de
trabalho e expectativas destes profissionais.

Ressalta-se ainda a falta de dados cadastraiszatied para contato
com as coordenadorias estaduais, regionais e hofpHalares e a ma
distribuicdo das unidades pelo pais como fatongitaintes ao presente estudo.

E necessaria a atualizacdo constante de dadodresldss centrais e

instituicoes
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6 CONCLUSOES

1. Os participantes deste estudo desenvolvem ativsdeol@pativeis com
as atribuicoes de coordenadores e gestores vigemtegislacao.

2. Apesar de ser um pré-requisito previsto em lei, nEmos o0s

coordenadores de transplante possuem capacitagiexgacer o cargo.
3. A utilizac&o de indicadores no programa de tramsplé freqiente, mas

poderia ser ampliada para melhorar a gestdo deidgdal e

monitorizarao das filas de espera.
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7 ANEXOS

Anexo 1

Carta de apresentacao do projeto de pesquisa stmage coordenadores
voluntarios

Séo Paulo, [/ /2008.
Caro gestor / coordenador do servi¢o de captag@gdo e transplante de érgéos e tecidos.

Vocé esta sendo convidado a participar voluntarde do estudoO PERFIL DOS
GESTORES E COORDENADORES QUE ATUAM NO SISTEMA NACIONAL DE
TRANSPLANTES".

Este projeto tem como objetivo principal descrevpapel dos gestores e coordenadores no
Sistema Nacional de Transplantes, avaliando sueafgo técnica e atuacdo no momento atual.

A pesquisa sera realizada através de um questipodm perguntas descritivas e questdes
de mudltipla escolha, onde o nimero de itens a semancados esta indicado no enunciado. Este
instrumento foi elaborado exclusivamente para pstguisa e o tempo estimado para conclui-lo é
de 15 minutos. Vocé devera respondé-lo completaenhtrega-lo a seguir.

Durante o estudo, vocé terd acesso a pesquisqulimeipal para esclarecimento de
eventuais davidas. O endereco para correspondéncia

Centro Paulista de Economia da Saulde
Rua Botucatu, n°. 685 — Vila Clementino.
Sao Paulo/SP

CEP 04023-062

Tel.: (11)5575-6427

E-mail: pesquisa_academica@cpes.org.br

Lembrando que s0 serdo validos os questionarienphédos adequadamente, conforme as
orientacbes dos enunciados, e acompanhados do temoonsentimento livre e esclarecido
devidamente aceito. Depois de enviado, ndo sesvgbgancelar o questionario.

As informacdes coletadas serdo utilizadas na elgho da tese de mestrado da Dra. Denise
Lemos Silva Baena, a ser apresentada a Universkedkral de Sao Paulo. O trabalho devera ser
publicado em revista cientifica, sendo que os @p#htes poderao ter acesso aos resultados gerais,
desde que enviem corretamente seus dados par@sgenms encaminha-los via e-mail.

Todas as informacdes sdo confidenciais e ndo $enfgada a identificagcdo de nenhum
profissional.

N&o ha despesas pessoais para os participantamybém ndo havera nenhum tipo de
beneficio ou remuneracéo.

Sua colaboracdo é muito importante.
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Desde ja agradecemos a sua participagéao.

Centro Paulista de Economia da Saude

Se preferir, acesse o questiondrio pelo link:
http://www.ecosaude.com.br/mestrado/termo.html

Anexo 2

Termo De Consentimento Livre E Esclarecido

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Declaro que recebi o questionario do estudo “O RERPFOS GESTORES E
COORDENADORES QUE ATUAM NO SISTEMA NACIONAL DE TRASPLANTES”
juntamente com a carta de apresentacado do progetdo lido e compreendido todas as
informacdes necessérias para a decisdo da pacfcipaluntaria neste estudo, bem como
tive acesso a pesquisadora principal para esataeetd de dividas sobre o objetivo e
metodologia do projeto.

Ficou claro para mim que os dados coletados sélideaniais e serdo analisadas
em conjunto, sem qualquer identificacdo dos padities. Tais dados serdo utilizados
apenas neste estudo. Estou ciente que a minhaipagéo € isenta de despesas, beneficios
e remuneracdo, bem como ndo poderei retirar 0 rapseatimento e questionario apés
devolucédo, podendo sim me recusar a participaedgyisa, sem nenhum constrangimento
ou penalidade.

Também estou suficientemente informado sobre adod®m divulgacdo desses
resultados e a possibilidade de ter acesso aos dadais.

() Li e aceito as condicOes para participacadadpssquisa citadas no Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido acima.

Nome do participante

Instituicao

E-mail
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Anexo 3

Questionéario
Data: / /2008.
Nome:

1 - Idade (anos) :

2 — Sexo OF ()M

3 -Tempo de graduacéo (anos):

4 - Curso :

() Medicina

() Enfermagem
() Servico social
() Farmacia

() Biomedicina
() Biologia

() Psicologia

() Administracéao
() Outros

5 - Local de trabalho (cidade e estado)

6 - Qual o tipo de instituicdo que vocé trabalhammomento pode marcar mais de uma
0pcao:

() Privada Pudblica municipal

() Publica estadual

() Publica federal

() Outras

7 - Tipo de setor:

() SNT (Sistema Nacional de Transplante)

() CNNCDO (Central Nacional de Notificacéo, Cagime Distribuicido de Orgaos)
() CNCDO (Central de Notificagdo, Captacéo e hsicdo de Orgéos)
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() CIHDOTT (Comiss&o intra-Hospitalar de Doag¢adigaios e Tecidos para
Transplante)

() OPO (Organizacdo de Procura de Org&os)

() OPC (Organizacéo de Procura de Cornea)

() Outros

8 - Cargo ou fungéo:
9 - Tempo diario que dedica a atividade do traméplgnoras)

10 -Tempo de atuacdo com captacdo, doacéo e matesple érgdos e tecid@nos):

11 - Qual a sua formagéo académi@aitie marcar mais de uma opcao)
() Especializacdo Qual / quais ?
() Mestrado

() Doutorado

() Pos-doutorado

() MBA Qual ?
() Outros. Cite:
() Nenhum

12 - Qual a sua formacdo na area de captacédo, aleagansplante de 6rgaos e tecidos?
(Pode marcar mais de uma opc¢éao)

() Curso de capacitacao de coordenadores

() Especializacdo em captacao, doacao e transplentrgaos e tecidos

() Estagio. Cite:
() Outros
() Nenhum

13 - Quantas atividades cientificas vocé participms Ultimos 12 meses com temas
envolvendo a captacdo, doacao e transplante desdeg&cidos?
()1()2 ()3()4()50umais () Nenhuma

14 - Possui acesso a jornais, revistas cientifibddjotecas virtuais para consulta de
assuntos relacionados ao transplante?
() Sim () Nao

15 - Publicou algum artigo ou divulgou alguma pésgunos ultimos 12 meses nesta area?
() Sim. Cite a publicagéo
() Néo

16 - Como € a sua comunicacdo com familiares eopesgie buscam informacdes sobre o
processo de doacdo e transplante de 0OrgdPsPa esta questdo escolha até 2
alternativas).

() Presta todas as informag0es necessarias prauboyze em deixa-los confortaveis.

() Oferece as informacdes que julga mais impoetgant
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() Presta as informacgdes principais e se colod&s@osicdo para uma nova conversa a
gualguer momento.

() Procura demonstrar o0 maximo de conhecimenta passar seguranca a quem ouve.

() Mantém uma sequéncia logica na prestacdo deniaicdes, independente da reacdo de
guem escuta.

( ) Passa as informacgOes conforme a capacidadeompreensdo da pessoa naquele
momento

17 - Diante das inUmeras tarefas a serem desengsnha captagédo, doacéo e transplante
de orgdos e a relacdo com o tempo, qual a suaeatimais comum no servico onde
trabalha?

() Gerencia atividades sem ansiedade com relag&ngo.

() Preocupa-se com o tempo, mas tenta ndo derapassiedade.

() SO realiza as atividades que podem ser exeasitamhjuele determinado tempo.

() Procura antecipar suas tarefas.

() Antecipa toda a equipe na execucao de tarefas.

() Ganha tempo realizando simultaneamente astatefas e as de seus colegas.

() Calcula as atividades que podem ser realizaddempo previsto e prioriza aquelas que
sdo mais importantes para se dedicar.

18 - Qual a sua postura com relacdo a referénci@snas em seu servigco (legislacao,
rotinas, protocolos, regulamentacdes ou recomerdagdespeito do processo de captacao,
doacao e transplantelPara esta questdo, marque até 2 opcoes).

() Segue as recomendacdes e procura esclareadiiadiztmente todas as davidas sobre o
processo, buscando respaldo para as suas decisoes.

( ) Segue rigorosamente o que esta determinadommegue as recomendacdes
prejudiqguem o processo da captacao, doacéo e laatesp

() Diante de algumas deficiéncias e distor¢bescdagir de forma a minimizar riscos.

() Segue as recomendacdes adequadamente, obenlécemiiapas, porém desvia-se de
conflitos e situacdes incomuns.

() Segue regras, mas freqiientemente busca inevacamendacdes vigentes.

() Modifica determinadas recomendacdes, improdeae necessario em algumas etapas,
para se adequar a situacdes e aos recursos dis{goniv

() Nao obedece a regras, independente da dispdade de recursos.

19 - Das opgOes ao lado, marque até 2 alternajivasnais caracterizam a sua atuacao nas
decisOes diarias relacionadas a captacao, doacdiasplante de 6rgaos:

() Assume a lideranca, de forma independente

() Tem iniciativa e busca ser pro-ativo.

() Assume riscos com certa ousadia.

() Procura harmonizar e colocar “panos quentestietarminadas situagoes.

() Divide responsabilidades e trabalha em equipe.

() Segue hierarquia, mesmo na funcéo de lideranca.

44



20 - Quais indicadores ao lado vocé costuma utileza seu servicoPmarcar todos
agueles que utiliza habitualmente)

() N° de 6bitos /ano

() Causas de 6bito

() Ne° de notificagbes / ano

() indice de qualidade na doac&o / identificagdiolodores

() indice de qualidade na doac&o / geracéo dectlesd

() N° de potenciais doadores / ano

() N° de efetivacdes de potenciais doadores //fpenp

() indice de qualidade na gerag&o / utilizacaérgéos e tecidos

() indice de qualidade de resultados (sobrevidardoeptores)

() Outros
() Nenhum

21 - Vocé acha que o uso de indicadores pode apodarescimento do programa de
transplantes no Brasil?
() Sim () Néo () Nao sabe

22 - Vocé acredita que o uso de indicadores pogsdarano seu desenvolvimento
profissional?
() Sim () Néo () Nao sabe

23 - Das atividades ao lado, marque qual / quaié eostuma participar em seu servico?
() Reunido com os membros da equipe

() Reuni&o com diretoria

() Programa de educagéo continuada

() Busca ativa

() Entrevista familiar

() Notificacéo

() Articulagdo com outras instituicdes ou outrasfigsionais

() Discusséao e elaboracédo de leis, regulamentacdestrizes

() Campanhas de divulgacdo de doacéo de érg@edes

() Projetos educacionais com a comunidade

() Outros
() Nenhuma

24 - Vocé considera as atividades citadas na qué8témportantes no desenvolvimento do
seu trabalho?
() Sim () Néo () Nao sabe
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25 - Quais os assuntos debatidos em grupo em Bgcose

() Discusséao de casos

() Definicao e distribuicdo de tarefas

() Discusséao de resultados, comparacéo entre metdgdades executadas
() Discusséao de artigos

() Discusséao de legislacao

() Outros
() Nenhum

26 - Vocé considera estas atividades em grupo igp@s para a melhoria dos resultados
no namero de transplantes no Brasil?
() Sim () Néo () Nao sabe

27 - Sobre o gerenciamento de informacdes no poads avaliacdo e implementacédo de
medidas para melhoria dos resultados de um semigogere as sentencas ao lado de 1 a
5 por ordem crescente de importan¢Marcar 1 para a de menor importancia e 5 para

a mais importante).

Observacgédo: N&o repetir os nimeros.

() Fornecer informacgdes necessarias ao processmraggla de decisao pela equipe e pelo
gestor do servico.

() Medir a eficiéncia do servico, ou seja, quamBErsos sdo gastos em relacdo a quantas
atividades séo produzidas.

() Controlar os resultados obtidos pelo servigw,rpeio do alcance de metas estabelecidas
() Fornecer informagdes ao nivel central para toaainento dos resultados do servico.

() Prestar contas a sociedade do que o serviggpesiuzindo.

28 - Como vocé se sente com relacdo a sua atuagdo gestor / coordenador de sua
instituicdo?(marque apenas uma opcao)

() Considera seu trabalho e resultados obtidos.bon

() Considera os resultados de seu servico borsdeseja alcancar indices melhores.

() Os resultados estéo abaixo do esperado, mabestando melhoréa-los.

() Os resultados estdo abaixo das metas, masses#isfeito.

() Percebe falhas, mas ndo consegue obter éxitmargi-las.

() Sente-se frustrado com sua atuacdo e néo spamiva de melhorar.

29 - Na sua opinido, qual a maior dificuldade qoeévenfrenta no momento para realizar
as suas tarefas como gestor / coordenagaaPque apenas uma opcgéao)

() Acumulo de funcdes.

() Falta de estrutura e recursos materiais.

() Equipe de trabalho reduzida.
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() Verba insuficiente para realizar atividadestoedo programa.

( ) Falta de apoio da instituicdo em que vocé trebaom relacdo ao setor que esté
dirigindo.

() Integracéo e colaboracéo deficientes entretwses dentro da instituig&o.

() Comunicacéo precaria com outras instituicoesmgo.

() Preparo técnico insuficiente para exercer gdon

30 - Na sua opinido, qual o grau de importanciaedépo de estudo que vocé esta
participando?
() Alta () Média Brixa () N&o relevante

31 - Vocé j& havia participado anteriormente deumalgestudo sobre sua atuacao
profissional em captacéo, doacéo e transplante?
() Sim () Néo

32 - Vocé tem algum comentario, sugestao ou criticeer?
() Sim

() N&o

“Obrigada pela sua participacao”.
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Abstract

Purpose: Describe the profile of the managers and coordisatf the
National Transplant System, their training and @enance, based on the
recommendations of regulatory institutions.

Methods: Sectional study conducted from April 2008 to Japu2009, with
40 managers and transplant coordinators of vastates. All received letter
of presentation of the study, informed consent fam the questionnaire
containing 32 questions descriptive and multipleicd, apply online or
printed.

Results: Profile of sample women were 62.5% and 37.5% meramage 44
years, graduated 17 years ago, doctors (55%) amsesiy(37.5%) mainly
specialized in the field of nephrology, with courgaining of transplant
coordinators (67.5%). Work in the South (25%) amlutBeast (47.5%),
mainly in the capital (60%). They value teamworkseuof indicators,
information from family and follow the current recanendations. Report lack
of infrastructure and material resources to devéhair work and suggest the
existence of more training in Brazil.

Conclusions: Despite being a pre-condition laid down by law, rait
transplant coordinators have training course, regyithe creation of new
courses promoted by health departments through@zilB
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Apéndice

Apéndice 1: Relacéo das 403 instituicdes e comsskiiaecida pelo Registro
Brasileiro de Transplantes (RBT) em julho de 2007:

Comissdes Intra-hospitalares

ACRE
Fundacgé&o hospitalar do Acre (Hospital S. Luis)

ALAGOAS

Centro Hospitalar Manoel André - Chama
Fundagéo Hospitalar Agro-Industrial do Agucar
Hospital de Olhos Santa Luzia

Santa Casa de Misericérdia de Macei6

AMAZONAS

Clinica de USG de Olhos

Hospital Santa Julia

Instituto de Oftalmologia de Manaus
Visoclin

BAHIA

ALCLIN — Clinica de Olhos André Lavigne

Clinica de Olhos Calheiras

Clinica Oftalmologica Torres

Day Horc — Hospital de Olhos Ruy Cunha

Hospital Santo Antonio

Hospital Sdo Rafael

Hospital Universitario prof. Edgard Santos

IBOPC - Instituto Brasileiro de Oftalmologia e Reagéo da Cegueira
Itaigara Memorial Day Hospital

Real Sociedade Espanhola de Beneficéncia

Real Sociedade Portuguesa de Beneficéncia Salvador
Santa Casa de Misericordia de Itabuna
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SOBRASA — Sociedade Brasileira de amparo a Saude

CEARA

Casa de Saude Joaquim Bezerra de Farias
Clinica Leiria de Andrade

Clinica Neusa Rocha

Hospital de Messejana

Hospital Geral de Fortaleza

Hospital Universitario Walter Cantidio UFC
Instituto dos Cegos de Fortaleza
OFTALMED - Fortaleza

Oftalmoclinica - Fortaleza

Prontoclinica de Fortaleza

Santa Casa de Misericérdia de Sobral

DISTRITO FEDERAL

Centro Brasileiro da Visdo — CBCO - DF

Clinica de Olhos Joéo Eugenio

Clinica Teixeira Pinto

HOB - Brasilia

Hospital Brasilia

Hospital das For¢cas Armadas - Brasilia

Hospital de Base do Distrito Federal

Hospital Pacini

Hospital Santa Lucia — Clinica de Doencas RenaBrdsilia
Hospital Universitario de Brasilia

INBOL

INCOR — Distrito Federal

INOB - Instituto de Olhos e Micorcirurgia de Brésil
Instituto Brasileiro de Olhos

Instituto de Olhos Canrobert

ISOB - Instituto de Saude de Olhos Brasilia
OFTALMED - Brasilia

Oftalmocenter Sao Braz

ESPIRITO SANTO

Casa de Saude Santa Maria

Centro de Saude ocular do Espirito Santo
Clinica Leticia Carvalho Ramos

Clinica Metropolitano

Hospital Central de Vitoria

Hospital da Santa Casa de Cachoeira do Itapemirim
Hospital Evangélico Cachoeira de Itapemirim
Hospital Evangélico do Estado do Espirito Santo
Hospital Meridional

Hospital Metropolitano

Hospital Santa Rita de Cassia
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Hospital Universitario Cassiano Antonio de Moraes
Instituto Oftalmoldgico Santa Luzia
Vitéria Apart Hospital

GOIAS

Fundacdo Banco de Olhos de Goias
Hospital Geral de Goiania

Hospital Santa Genoveva

Santa Casa de Misericordia de Goiania

MARANHAO
Hospital Universitario da UFMA — S&o Luis

MATO GROSSO

Hospital Amecor Ltda

Hospital de Olhos de Cuiaba

Hospital Geral de Cuiaba — Sociedade Protecdo arMdade de Cuiaba
Hospital Santa Rosa

Santa Casa de Misericordia de Cuiaba

MATO GROSSO DO SUL

AARH — Hospital Sao Julido

Associacao Beneficente Santa Casa de Campo Grande
Centro Integrado de Oftalmologia do Mato Gross&db- CIOMS
COOL - Clinica de Olhos Dr. Luiz Lani S/C Ltda

Instituto da Vis&o de Mato Grosso do Sul

Instituto de Olhos de Tres Lagoas S/C Ltda

MINAS GERAIS

Associacéo de Caridade N. Sra. do Carmo
Associacado Evangélica Beneficente de Minas Gerais
Associacédo Hospitalar Bom Jesus

Bio Vis&o — Centro Especializado em Microcirurgieutr
Biocor — Hospital de Doengas Cardiovasculares

Casa de Saude N. Sra. do Perpetuo Socorro de adlfen
Casa de Saude Séo Jose

Centro de Cirurgia Ocular

Centro de Oftalmologia Avancada

Centro Oftalmoldgico de Minas Gerais

Centro Oftalmolégico de Uberlandia

Clinica de Olhos Ennio Coscarelli

Clinica Fernando Trindade

Fundagéo Benjamin Guimardes — Hospital da Baleia
Fundagé&o Hilton Rocha

Hospital Arapiara

Hospital César Leite



Hospital Clinicas Samuel Libanio

Hospital das Clinicas da Faculdade de MedicinamEngulo Mineiro

Hospital de Cataguases

Hospital de Clinicas de Uberlandia - FAEPU
Hospital de Clinicas UFMG

Hospital de Governador Valadares

Hospital de Olhos Brasil Central

Hospital de Olhos de Governador Valadares
Hospital de Olhos de Minas Gerais

Hospital Dr. Jo&o Felicio

Hospital Felicio Rocho

Hospital Joao XXIII

Hospital Méarcio Cunha

Hospital Mater Dei

Hospital N. Sra. da Conceicdo (Para Minas)
Hospital Pro-Vida

Hospital Santa Catarina- Uberlandia
Hospital Santa Genoveva — Uberlandia
Hospital Santa Lucia — Uberaba

Hospital Santo Antonio

Hospital Sdo Francisco de Assis

Hospital Sdo Joao de Deus

Hospital Sao Jose - Ituiutaba

Hospital Universitario Alzira Velano

Hospital Universitario de Juiz de Fora - UFJF
Hospital Vera Cruz

Instituto da Visao Marcio Nehemy

Instituto de Olhos de Belo Horizonte
Instituto de Olhos Hilton Rocha

Instituto Mineiro de Olhos - IMOL

Instituto Vizibelli

Irmandade N. Sra. Mercés de Montes Claros
ISO — Instituto de Saude Ocular

Oculare — medicina especializada
Oftalmocentro

Oftalmoclinica Rui Marinho

Oftalmoldgica Clinica e Cirurgica

Ofthalmus — Clinica Oftalmologica

Parque de Material Aeronautico de Lagoa Santa
Sanitas Policlinica Ltda

Santa Casa de Misericérdia de Belo Horizonte
Santa Casa de Misericordia de Juiz de Fora
Santa Casa de Misericérdia de Passos

PARA
Banco de Olhos da Sociedade Paraense de Oftalraologi
Centro de Cirurgia de Olhos do Paréa
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Centro Ocular Dr. Sergio Cruz

Clinica de Olhos do Paréa

Hospital Adventista de Belém

Hospital Ofir Loyola

Instituto de Oftalmologia Joaquim Queiroz

PARAIBA

Centro de Transplante da Viséo
Centro Médico Vanderlan Carvalho
Centro Oftalmolégico Tarcisio Dias
Clinica de Olhos Francisco Pinto
Clinica Oftalmica Dr. Antonio P.Silveira
Hospital Antonio Targino

Hospital Memorial S&o Francisco
Hospital Samaritano Jodo Pessoa
Hospital Santa Teresinha

Hospital Sdo Vicente de Paulo — Jodo Pessoa
Hospital Unimed Jodo Pessoa

Instituto de Olhos da Paraiba
Oftalmoclinica Saulo Freire

Sabino Rolim Guimaraes Filho

PARANA

Associacédo Beneficente Bom Samaritano
Banco de Olhos de Francisco Brandéo

Casa de Saude Sao Paulo Umuarama
Clinica de Olhos Norte do Parana

Clinica de Olhos Parana do Cianorte

Clinica Provisdo de Maringa

Hospital Bom Jesus Ponta Grossa

Hospital da Cruz Vermelha Brasileira
Hospital de Caridade S. Vicente de Paulo de Guaxapu
Hospital de Clinicas Universidade Federal do Parana
Hospital de Olhos de Cascavel

Hospital de Olhos de Guarapuava

Hospital de Olhos de Londrina

Hospital de Olhos de Maringa - HOFTALMAR
Hospital de Olhos de Rondon

Hospital de Olhos do Parana

Hospital Evangélico de Londrina

Hospital Maternidade Angelina Caron
Hospital Maternidade Santa Rita

Hospital N. Sra. das Gracas

Hospital N. Sra. Salete

Hospital Pequeno Principe - PUC

Hospital Policlinica Cascavel

Hospital Sdo Francisco de Cambe
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Hospital Universitario Cajuru

Hospital Universitario de Maringa

Hospital Universitario de Londrina

Hospital Universitario Evangelico de Curitiba
Hospital Universitario Regional Norte do Parana
Hospital Vita

Instituto da Vis&o — Clinica e Cirurgia de Olhos
Instituto da Vis&o de Cascavel

Instituto de Oftalmologia de Curitiba
NOROSPAN — Associacao Beneficente de Saude do Nieroe Parana
Oftalmoclinica Barigui de Curitiba
Oftalmoclinica de Curitiba

Oftalmoclinica de Toledo

Policlinica Pato Branco

Santa Casa de Misericérdia de Cambe

Santa Casa de Misericordia de Curitiba

Santa Casa de Misericordia de Londrina

Santa Casa de Misericérdia de Maringa

Santa Casa de Misericordia de Ponta Grossa

PERNAMBUCO

Casa de Saude Santa Efigenia

Centro de Oftalmologistas Associados

Hospital de Clinicas da Universidade Federal da&#abuco
Hospital de Olhos de Pernambuco / Fundagéo Altieotifa
Hospital de Olhos Santa Luzia - Recife

Hospital Esperanca

Hospital Jaime da Fonte

Hospital Memorial de Petrolina

Hospital Memorial S&o Jose

Hospital Santa Joana

Hospital Universitario Osvaldo Cruz

IMIPI — Instituto Materno-Infantil de Pernambuco
Instituto de Olhos de Recife

Instituto de Olhos Vale do S&o Francisco

Instituto do Coracao de Pernambuco

Real Hospital Portugués Beneficente de Pernambuco
Servico Oftalmolégico de Pernambuco

PIAUI

Casa de Saude de Teresina - CASAMATER
Hospital das Clinicas de Teresina

Hospital Getulio Vargas

Hospital Santa Maria

Instituto de Olhos Francisco Vilar — IOFV

R1O DE JANEIRO
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Banco de Olhos do Rio de Janeiro

Casa de Saude Santa Lucia

Casa de Saude Sé&o Jose - RJ

Gavea Transplantes / Clinica Sao Vicente

Hospital Barra Dor

Hospital Beneficéncia Portuguesa de Niteréi — S@nte
Hospital Clementino Fraga Filho

Hospital de Clinicas de Niteroi

Hospital dos Servidores do Estado do Rio de Janeiro
Hospital Dr. Beda / Instituto de Medicina Nuclear@ampos
Hospital Escola Alvaro Alvim

Hospital Evangélico Regional

Hospital Ferreira Machado

Hospital Geral de Bonsucesso

Hospital Sdo Jose do Avai

Hospital Sdo Vivente de Paulo

Hospital Universitario Antonio Pedro

Hospital Universitario Pedro Ernesto

HTO - Instituto Nacional de Traumato-Ortopedia
Instituto Nacional de Cardiologia de Laranjeiras

RIO GRANDE DO NORTE

HMC — Clinica do Coracao

Hospital Universitario Onofre Lopes
Natal Hospital Center

Promater Unidade Incor
Prontoclinica de Olhos

RIO GRANDE DO SUL

Associacdo Hospitalar de Caridade de ljui
Fundacao Universitaria de Cardiologia
Hospital Ana Nery

Hospital Banco de Olhos de Porto Alegre
Hospital Bruno Born

Hospital da Cidade de Passo Fundo
Hospital de Clinicas de Porto Alegre
Hospital Geral de Caxias do Sul

Hospital Moinhos de Vento

Hospital N. Sra. da Pompeia

Hospital Santa Cruz de Santa Cruz do Sul
Hospital Santa Lucia — Cruz Alta

Hospital Sdo Lucas de Porto Alegre - PUC
Hospital S4o Vicente de Paulo — Passo Fundo
Hospital Tacchini

Hospital Universitario Santa Maria

Santa Casa de Misericérdia de Porto Alegre
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SANTA CATARINA

Casa de Saude e Maternidade Sao Sebastido
Centro Integrado de Oftalmologia

Centro Oftalmolégico de Diagnose Terapeutica
Clinica de Olhos Dr. Roberto Von Hertwig

Clinica Medica de Olhos de Blumenau

Fundagéo de Apoio HEMOSC - CEPOM

FUSAVI - Fundacgéo de Saude do Alto Vale do Itajai
Hospital de Caridade / Irmandade do Senhor JesuPa&s0s
Hospital de Olhos Shadalla Maim Ghasem

Hospital Dona Helena - Joinvile

Hospital e Maternidade Jaragua

Hospital e Maternidade Marieta Kondor Bornhausen
Hospital Florianopolis

Hospital Geral e Maternidade Teresa Ramos
Hospital Governador Celso Ramos

Hospital Helio Anjos

Hospital Infantil Joana de Gusmao

Hospital Municipal S&o Jose

Hospital Regional Dr. Homero de Miranda Gomes
Hospital Regional Hans Dieter Schmidt

Hospital Regional Lenoir Vargas Ferreira

Hospital Santa Isabel

Hospital Santa Maria Itala (Videira — SC)

Hospital Sdo Francisco (Concordia —SC)

Hospital Sdo Joao Batista

Hospital Sado Jose

Hospital Unimed

Hospital Universitario Santa Teresinha

Instituto de Cardiologia Sao Jose

S & F Botelho Clinica de Olhos

Sociedade Divina Providencia — Hospital N. SraCdaceicao

SAO PAULO

CEMA — Hospital Especializado

Centro de Olhos Dr. Moacir Cunha

Centro Oftalmolégico Dr. Syogi Shinzato

Centro Oftalmolégico F. Thomas

Clinica de Olhos Suel Abujamra

Conjunto Hospitalar Sorocaba

FAMERP / FUNFARME — Hospital de Base de Sao JosRiddPreto
Fundacgéo do ABC Hospital Universitario MEC / MPAS
Fundacgédo Sao Paulo — Hospital Santa Lucinda

Hospital Alem&o Oswaldo Cruz

Hospital Beneficéncia Portuguesa de Sao Paulo

Hospital Brigadeiro

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicinaiteif&o Preto
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Hospital das Clinicas e de Face de Botucatu
Hospital de Clinicas FMUSP

Hospital do Cancer A C Camargo

Hospital do Coracdo — Associacdo Sanatorio Sirio
Hospital do Servidor Publico Estadual de Sao Paulo
Hospital Edmundo Vasconcelos

Hospital Estadual Bauru

Hospital Israelita Albert Einstein

Hospital Maternidade Sao Luiz

Hospital Nove de Julho

Hospital Oftalmologico de Sorocaba

Hospital Saint Paul

Hospital Samaritano — S&o Paulo

Hospital Santa Catarina

Hospital Santa Marcelina

Hospital S&o Camilo - Pompéia

Hospital Sdo Francisco de Ribeirdo Preto

Hospital S&o Luiz Morumbi

Hospital Sirio-Libanés

Hospital Unimed Sorocaba

INCOR - Instituto do Coracéao

Instituto da Crianga Pedro de Alcantara

Instituto Dante Pazzanese de Cardiologia

Instituto de Urologia e Nefrologia de Séo Jose aoHReto
Santa Casa de Misericérdia de Marilia

Santa Casa de Misericérdia de Piracicaba

Santa Casa de Misericérdia de Presidente Prudente
Santa Casa de Misericordia de S&o Paulo
Sociedade Assistencial Bandeirantes

Sociedade Brasileira e Japonesa Beneficente Samta C
UNIFESP — Hospital Sao Paulo

Universidade Estadual de Campinas — UNICAMP

SERGIPE

Camargo e Mendonca Ltda

Clinica de Olhos Dr. Carlson Silva
Clinica de Olhos Saint Joseph Ltda
Clinica Marco Aurélio Andrade Vieira
Clinica Santos Ltda

Clinica Séao Jose - SE

Clinica Viséao

Hospital de Cirurgia de Sergipe
Hospital de Olhos de Sergipe
Hospital Sdo Lucas - SE

Hospital S&o Marco — Pronto Socorro
Nucleo de Laser e Cirurgia Ocular de Aracaju
Oftalmoclinica de Sergipe
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Oftalmos — SE

Comissdes Nacionais e Estaduais de Transplante / O OPC

Sistema nacional de transplantes
CNCDO do Acre

CNCDO de Alagoas

CNCDO do Amapa

CNCDO do Amazonas

CNCDO da Bahia

CNCDO do Ceara

CNCDO do Distrito Federal

CNCDO do Espirito Santo

CNCDO de Goias

CNCDO do Maranhao

CNCDO de Mato Grosso

CNCDO de Mato Grosso do Sul
CNCDO de Minas Gerais

CNCDO Metropolitana de Belo Horizonte
CNCDO Leste de Governador Valadares
CNCDO Oeste de Uberlandia

CNCDO Sul de Pouso Alegre

CNCDO Norte / Nordeste Montes Claros
CNCDO Zona da Mata Juiz de Fora
CNCDO Para

CNCDO Paraiba

CNCDO Nucleo de Campina Grande
CNCDO Parana

CNCDO Londrina

CNCDO Maringa

CNCDO Pernambuco

CNCDO Piaui

CNCDO Rio de Janeiro

CNCDO Rio Grande do Norte

CNCDO Rio Grande do Sul

CNCDO Rondénia

CNCDO Santa Catarina

CNCDO Sergipe

CNCDO Sao Paulo

OPO Hospital das Clinicas de Sao Paulo
OPO Santa Casa de Misericordia de Sdo Paulo
OPO Escola Paulista de Medicina de Sao Paulo
OPO Dante Pazzanese

OPO Campinas

OPO Sao Jose do Rio Preto

OPO Botucatu

OPO Sorocaba

OPO Ribeirao Preto
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Livros Gratis

( http://www.livrosgratis.com.br )

Milhares de Livros para Download:

Baixar livros de Administracao

Baixar livros de Agronomia

Baixar livros de Arquitetura

Baixar livros de Artes

Baixar livros de Astronomia

Baixar livros de Biologia Geral

Baixar livros de Ciéncia da Computacao
Baixar livros de Ciéncia da Informacéo
Baixar livros de Ciéncia Politica

Baixar livros de Ciéncias da Saude
Baixar livros de Comunicacao

Baixar livros do Conselho Nacional de Educacdo - CNE
Baixar livros de Defesa civil

Baixar livros de Direito

Baixar livros de Direitos humanos
Baixar livros de Economia

Baixar livros de Economia Doméstica
Baixar livros de Educacao

Baixar livros de Educacdo - Transito
Baixar livros de Educacao Fisica

Baixar livros de Engenharia Aeroespacial
Baixar livros de Farmacia

Baixar livros de Filosofia

Baixar livros de Fisica

Baixar livros de Geociéncias

Baixar livros de Geografia

Baixar livros de Histdria

Baixar livros de Linguas
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Baixar livros de Literatura

Baixar livros de Literatura de Cordel
Baixar livros de Literatura Infantil
Baixar livros de Matematica

Baixar livros de Medicina

Baixar livros de Medicina Veterinaria
Baixar livros de Meio Ambiente
Baixar livros de Meteorologia
Baixar Monografias e TCC

Baixar livros Multidisciplinar

Baixar livros de Musica

Baixar livros de Psicologia

Baixar livros de Quimica

Baixar livros de Saude Coletiva
Baixar livros de Servico Social
Baixar livros de Sociologia

Baixar livros de Teologia

Baixar livros de Trabalho

Baixar livros de Turismo
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