saude

Como um coragao

de uma pessoa vai
parar no peito

de outra

@)

— |k

|

@)

FOLHA DE S.PAULO * » x

SEXTA-FEIRA, 25 DE MAIO DE 2018

B1

o

)

J——\

Quem precisa

Pacientes com insuficiéncia
cardiaca grave, quando néo é
mais possivel contornar a
situagao com medicamentos.
Essas pessoas tém dificuldade
para executar atividades fisicas
do dia a dia, como respirar e
caminhar -o coragao nao
bombeia sangue o suficiente

Espera

Os candidatos ficam em uma
lista de espera com diferentes
niveis de prioridade. Pessoas que
estao usando medicamentos
direto na veia ou dispositivos
para ajudar na funcao cardiaca,
como baldes intra-aorticos e
coragoes artificiais, passam

na frente das demais
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Doador

O doador é alguém que foi
diagnosticado com morte
encefdlica (cerebral) e que
tem os dérgaos preservados.
E possivel que um doador
forneca varios drgaos, como
figado, rim, cérnea, coracao,
pulmoes, 0ssos e outras
partes do corpo
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Compatibilidade

Para que o transplante seja
bem-sucedido, é necessario
haver compatibilidade imunold-
gica -testes garantem que os
tipos sanguineos do doador e do
receptor sao compativeis e que
o0s anticorpos do receptor nao
vao agredir o novo érgao,
também chamado de enxerto

: O

={h=

| 4_I

Tamanho

Cirurgioes preparam coragao para ser transplantado em paciente no centro cirurgico do Incor (Instituto do Cora¢ao do Hospital das Clinicas da USP)  Lalo de Almeida/Folhapress

Ha 50 anos, Brasil fazia seu
primeiro transplante cardiaco

*Em 1968, pais acompanhou saga de Joao Boiadeiro, que morreu 28 dias
apos cirurgia xHoje, operados vivem 10 anos em média, mas s6 25% dos que
precisam de coracao recebem um * Para o futuro, 6rgaos de porcos sao aposta

a)riel Alves

skopauLo Jodo ainda nio sabia de quem era seu cora-
¢do, como declamou a Folha em manchete de 29 de
maio de 1968, trés dias depois de ter sido submetido
ao primeiro transplante do 6rgao no Brasil e na Amé-
rica Latina, no Hospital das Clinicas da USP.

Jodo eraJoao Ferreira da Cunha, mas entrou para a
histéria como Joao Boiadeiro. Sabia-se pouco sobre ele:

Cadapasso do pacienteilus-
tre eraregistrado: toma min-
gau e sucos pela manha, s6
dorme ao som de musica pa-
raguaia, tem pressao arterial
de 12 por 8, toma antibidticos,
corticoides e drogas imunos-
supressoras, esta ltcido, sen-
tou-se no leito, tem vontade
de comer arroz e feijao.

Na Folha, o transplante foi
alvo de seis manchetes e mais
de 20 paginas.

Joao virou também musica,
cantada pela dupla sertaneja
Moreno e Moreninho:

“Joao Boiadeiro, coracao do-
ente/Foi despedindo do seu
Mato Grosso,/Foi pra Sdo Pau-
lo para tratamento/ E conhe-
cer o gigante colosso/Foi re-
ceber de um coragao paulis-
ta/Deixando o seuque veio do
sertdo/Doutor Zerbini coma

maio sagrada/Foi quem fez es-
sa transplantacao”

Apdsacirurgia, teve apenas
28 dias de vida e de escrutinio
publico. “Jodo morreu’, disse
novamanchete, emletras gar-
rafais, em 23 de junho.

“Jodo Boiadeiro de coracdo
novo/Mas durou pouco sua
nova vida/Pois o destino lhe
tombou por terra/Foi sepul-
tando sua despedida/Assim
termina a vida de um cabo-
clo/Que Deus te guarde norei-
no da gléria/Vai boiadeiro de
dois coragdes/Fica o seu no-
me no livro da histdria’”

Historia que poderia ter si-
do diferente para o Brasil. Em
1966, 0 entao jovem cirurgiao
Euclydes Marques, do HC da
USB ja defendia que era hora
de fazer a cirurgia.

Ele treinara em centenas de

cées e alguns cadaveres e dizia
que a técnica ja estava bem
consolidada. Sem que os ani-
mais sobrevivessem por muito
tempo, porém, nao conseguiu
convencer seus superiores.
“Seria a solucédo final dos
problemas do coragio. Senio
tem o que fazer, troca!”, conta
Marques, a0s 83 anos. “Trans-
plante de coracéo é tudo su-
tura grosseira. Nao tem gran-
de mistério técnico, qualquer
macaco treinado faz”
Africa do Sul, EUA, Franca
e Inglaterra sairam na frente.
Em novembro de 1967, o
americano Norman Shumway
anunciou que estava prepara-
do parafazer o primeiro trans-
plante de coracdo do mundo.
Mas o sul-africano Christi-
an Barnard foi mais agil. Em
3 de dezembro de 1967, trans-

eraum homem simples de Mato Grosso, tinha 23 anos.

Sofria de insuficiéncia cardiaca e entendia a gravida-
de da cirurgia, mas sem muita profundidade. “Dizia
que, se fosse para melhorar, tudo bem”, lembra Noe-
dir Stolf, 75, médico formado na USP havia dois anos e
que assistiu a cirurgia, comandada por Euryclides de
Jesus Zerbini (1912-1993) e Euclydes Marques.

plantou o coracao de Denise
Darvall, mortaemumaciden-
te aos 36 anos, em Louis Wa-
shansky, de 55 anos, na Cida-
de do Cabo. O feito consagrou
Barnard. Washansky morreu
18 dias depois, de pneumonia.

Aidentidade do donodo co-
racao de Jodo Boiadeiro demo-
rou s6 quatro dias para vir a
tona. Ultima peca do quebra-
cabecas da cirurgia, virou in-
formacdo valiosa para os jor-
nais. A familia do serralheiro
Luis Ferreira Barros, morto
em um acidente, havia con-
cordado com a doagao, mas
nao com a divulgacao, como
conta Marques emseulivro “A
Face Ocultados Transplantes”.

(Houve até sugestao de tes-
tar uma chave, encontradano
bolso daroupado doador, na
fechadura da serralheria em

0 tamanho do coragao doado
tem de ser compativel com o do
receptor: um coragao pequeno
pode nao ser suficiente para
suprir a necessidade de um
corpo grande, assim como um
coragao grande pode nao se
encaixar no peito de um
receptor pequenino

Qualidade

que Luis trabalhava, para con-
firmar a suspeita.)

A autorizacao para a doa-
¢a0 so veio apds a constata-
¢do damorte cerebral, trami-
te que nao mudou de 50 anos
pracé. Na época, porém, dis-
cutia-se ainda sobre qual se-
ria 0 momento determinan-
te da morte de uma pessoa.

Foi no meio dessa discus-
sdo que o americano Shum-
way perdeu a vez para o sul-
africano Barnard. Mas, num
pais catdlico como o Brasil, o
apoio do papa Pio 12 caiu co-
mo uma luva: segundo o pon-
tifice, ndo seria antiético des-
ligar o respirador artificial de
um sujeito ja gravemente in-
consciente, sem chance de
melhora. Caberia, entdo, ame-
dicina determinar o momen-
to da morte de uma pessoa.

Desde 1940, 0 soviético Vla-
dimir Demikhov ja fazia seus
experimentos e servia de ins-
pira¢ao para médicos de ou-
tros paises. Além de trans-
plantar coragdes e pulmoes
em cées, chegou a implantar
uma cabeca de cachorro no
corpo de outro —uma espé-
cie de Cérbero, cio guardido
do inferno com trés cabecas,
segundo a mitologia grega.

Peter Medawar (1915-1987),
biodlogo britanico nascido no
Brasil, também ajudou a tri-
lhar esse caminho. Foium dos
primeiros a estudar com pro-
fundidade a base imunol6gi-
cadostransplantes, o que lhe
rendeu o Prémio Nobel de Fi-
siologia ou Medicina de 1960.

Mesmo coma técnicajaapu-
rada, ainda faltavam recursos
farmacoldgicos para comba-
ter a rejeicdo ao 6rgao pelo
Novo 0rganismo.

Continua na pdg. B2

jiJ TVFOLHA ACOMPANHA
TRANSPLANTE DE CORACAO
temas.folha.com.br/
transplante-de-coracao-50/

Uma equipe do centro transplan-
tador vai até o doador para
averiguar o estado do o6rgao. Se
tudo estiver bem, ele é removido
e resfriado em uma solugao para
preserva-lo e para de bater.

O coragao é o primeiro 6rgao a
ser retirado do doador; outros
também podem ser aproveitados

__ FOLHADES PAULO

LANCE POR LANCE,
iIS O TRANSPLANTE

27.mai.1968
Folha publica
em man-
chete: ‘Lance
a Llance, eiso
transplante’

FOLIA DE 8. PAULD

= MEDICOS: ESTADO DE
JOAO E EXCELENTE

Jornal segue
saude do paci-
ente: ‘Médicos:
estado de Joao
é excelente’

. FOLHADE S PAULO
|22/ JoAD AINDA NAO SABE DE
EM E SEU COl

‘Jodo ainda nao
sabe de quem
é seu coragao,
diz poetica-
mente o jornal

_ EOLHADESPAVLO
ZERBINI CONTA TUDO
SOBRE TRANSPLANTE

30.mai.1968
Médico da
entrevista:
‘Zerbini conta
tudo sobre
transplante’

_FOLHADESPSUI0
CORACAO DE JOAD PARA
DURANTE 90 SEGUNDOS
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Um prentin-
cio: ‘Coragao
de Jodo para
durante 90
segundos’

‘JUAI] NORREL

W
P 3

23.jun.1968
28 dias depois
do transplante
cardiaco, o jor-
nal anuncia:
‘Joao morreu’
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Viagem

O ideal é que o coragao doado
chegue no centro transplanta-
dor em até 3h. E possivel usar
o0 coracao 4h ou 5hapoés a
retirada, mas, conforme o
tempo passa, sua qualidade
cai e aumenta a chance de

o0 enxerto nao funcionar
corretamente

Distancia
Gragas a essa janela de algumas
horas, é possivel que o 6rgao

venha de cidades a centenas de

quilémetros de distancia, com
apoio aéreo. Na cidade de Sao
Paulo, por exemplo, ndo é raro
que coragoes para transplantes

venham de cidades da

regiao Sul do pais

Ha 50 anos, Brasil fazia seu
primeiro transplante cardiaco

Continuagdo da pdg. B1

O fatondo eramenosprezado
pelos médicos, mas era enor
me avontade de demonstrar
aviabilidade da nova técnica
—ainda mais depois da cirur-
gia na Africa do Sul.

Como conta Euclydes Mar-
ques, pensava-se em comba-
ter arejeicao a posteriori, co-
mo uma doenca como tantas
outras. “Nessa hora, omédico
nao esté tao preocupado com
0 paciente, mas em resolver
um problema’, diz.

Passada a euforia inicial,
houve um desencanto dian-
te dos resultados negativos.
Foram 100 transplantes em
1968 em todo o mundo, 50em
1969, 20 €m1970 €10 em1971.

Uma espécie de moratéria
durouuma décadanomundo
e quinze anos no Brasil. A re-
jeicao parecia intransponivel
e havia outros desafios na car-
diologia —estavamos na era
de ouro do cateterismo, téc-
nica que remove entupimen-
tos nas coronarias.

Anovidade financeiramente
mais vantajosaroubou o breve
protagonismo do transplan-
te cardiaco, que sé renasceu
no mundo em 1980.

A responsavel foi a ciclos-
porina, droga contra a rejei-
¢do que acabara de ser lanca-
da. A triade formada pela no-
va droga, a antiga azatiopri-
na e os corticoides deu fole-
go a drea, diz o cardiologista
Fernando Bacal, que coorde-
na os transplantes cardiacos
doIncor e do Hospital Israelita
Albert Einstein.

Outros avangos foram a bi-
Opsiamiocardica, que permi-
tia avaliar o coracao sem ne-
cessidade de cirurgia, e ame-
lhora dos métodos de conser
vacgao do coracio doado, que
possibilitou abusca em outras
cidades e estados.

No Brasil, o primeiro trans-
plante dessa nova fase foi feito
em 1984, no Instituto de Cardi-
ologiado Rio Grande do Sul. O
Instituto do Coragdo do Hos-
pital das Clinicas da USB, inau-
gurado em1977 gracas averba
obtidalogo apds o transplan-
te deJodo Boiadeiro, retomou
seu programa em 1985.

ais de 5.000
transplantes depois, chegou
a vez de Eunice Maria Alves,
57.Noultimo dia 10, ela aguar-
dava no leito 4050 do Incor a
chance de fazer parte do gru-
po de cerca de 400 pessoas
que recebem um novo cora-
¢do por ano no pais e de reto-
mar atividades simples, como
tomar banho sozinha.

Natural de Barra Mansa (RJ),
no Vale do Paraiba, ela conhe-
cebem o dramade quem pre-
cisa trocar de coracdo. Seu
filho Jhonatan, hoje com 26
anos, passou pelo procedi-
mento 0ito anos atras.

Tanto Eunice quanto Jhona-
tan foram diagnosticados com
insuficiéncia cardiacaidiopé-
tica, de origem espontaneae/
ou desconhecida.

De manha, Eunice soube
que a equipe estava em bus-
ca de um novo coracdo. O ci-
rurgiao Ronaldo Honorato, do
Incor, havia viajado a Joinvil-
le (SC) pararetirar o 6rgao de
uma potencial doadora.

As viagens fazem parte da
rotina de Honorato. Hoje, boa
parte das cirurgias acontece
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Preparagao

Para que o coragao possa

estar alojado em seu novo lar
no menor tempo possivel, o
receptor passa pela fase de
preparacao da cirurgia enquanto
0 6rgao é retirado do doador ou
enquanto esta a caminho. Nao
pode haver indicios de infec¢ao
e o paciente fica em jejum

i

I Remédio para Jodo Boiadeiro, paciente que recebeu 1° coraga

0 tasplantado, chega de Londres em 1968 F1 Helicoptero traz coracao de doadora de Joinville

f
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Peito aberto

O tdérax do paciente é aberto
em um procedimento chamado

toracotomia. O esterno, 0sso da

frente do peito no qual se
inserem as cartilagens costais
(continuagdes das costelas), é

serrado e a cavidade toracica

é exposta. O processo leva
cerca de 20 minutos

Maquina que respira

Durante a troca de coragao,

o paciente é ligado a uma
maquina de circulagao
extracorpdrea, que faz o papel
do coragao e dos pulmoes. O
aparato recebe o sangue venoso
e o devolve ja oxigenado. O
procedimento demora cerca de
10 minutos para ser preparado
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Divulgagao
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Quanto mais rapido, melhor
A maquina pode manter o
paciente vivo por horas,
mesmo sem um coragao
batendo, mas o ideal é usa-la
0 minimo possivel, para evitar
complicagdes como reagdes
inflamatdrias. Problemas do
tipo diminuem a chance de
sucesso do procedimento

(SC) para Eunice Alves, 57, no inicio do més E1, 23, He [ A esq., cirurgia pioneira no HC da USP; a dir., transplante é feito no INcor  Fotos Lalo de Almeida/Folhapress

Entre 40% e 50%
das possiveis
doacoes de orgaos
sao negadas pela
familia; entre as
razoes estao a
dificuldade em
aceitar a perda de
um ente querido
e questoes
religiosas

com o coracdo obtido de um
doador distante, e as cidades
do Sul muitas vezes tém uma
estrutura que permite um me-
lhor cuidado com o doador.

Diferentemente de 50 anos
atras, o 6rgdondo precisa fun-
cionar o tempo todo no per
curso; ele pode ser resfriado e
usado depois. Mas, apds qua-
trohoras, aumentam as chan-
ces de o coracdo se perder.

O coracaoja estavaem tran-
sito quando Eunice recebeu
do cirurgiao Fabio Gaiotto,
responsavel pela equipe de
transplantes do Incor, a noti-
ciade que o 6rgdo era 6timo.

Radiante, agradeceuaDeus
e, depois de ouvir de familia-
res, bastante emocionados,
que tudo daria certo, disse:
“Prefiro pensar que ja deu!
Acho que, se eu cheguei até
aqui, é porque vai dar certo

Logo ela foi transferida pa-
ra o centro cirurgico para se
preparar para receber o no-
vo 6rgdo. A mae, Neide, 77, e
airma, Marli, 52, se despedem
de Eunice e ficam na torcida.

Marli conta que mudou de
opinido sobre transplantes
depois de o sobrinho eairma
precisarem de um. “Ndo gos-
tava da ideia de enterrar um
parente faltando uma parte”

A reag¢do € comum. Entre
40% e 50% das possiveis do-
acoes de 6rgios sdo negadas
pela familia por razdes que
vao dadificuldade em aceitar
aperdade um ente querido a
questoesreligiosas. Muitas ve-
zes ha dificuldade em expli-
car para a familia o conceito
de morte cerebral —quando
a pessoa nao tem mais chan-
ces de voltar a interagir com
omundo, mas seus outros Or-
gaos continuam funcionando.

Entre os 6rgaos buscados,
ainda ha perda de cerca de
10% por cuidados inadequa-
dos com o corpo do doador
e outras complicagoes.

Uma forma de melhorar o
quadro, segundo Paulo Pégo
Fernandes, presidente da AB-
TO (Associagao Brasileira de
Transplante de Orgios), pas-
sa pela melhora no conven-

cimento das familias e por
uma readequacdo dos cen-
tros transplantadores. “Mes-
mo na cidade de Sao Paulo,
a estrutura, as equipes e o fi-
nanciamento desses centros
nem sempre sio suficientes”
Pararemunerar tanto o hos-
pital transplantador quanto
a equipe sao desembolsados
R$ 50 mil pelo Sistema Unico
de Saude. O valor, de acordo
com Fernandes, nao cobre to-
dos os gastos. “Os planos de
saude so sao obrigados a co-
brir transplantes de rim e de
cdrnea. Quase sempre as pes-
soasrecorremao SUS’ conta.
Fernandes lembra ainda
que, hoje, de cada 100 doa-
dores, s6 15 podem ser usa-
dos. Nos melhores centros es-
se numero chega a 35%, 40%.
Sao descartadas as doacoes
de diabéticos graves, fuman-
tes, idosos e pessoas que tive-
ram parada cardiaca.
Quando o novo corag¢io de
Eunice chegou ao complexo
do HC, de helicéptero, eram
15h26. Ela ja estava havia mais

de uma hora no centro cirar
gicosendo preparada: entrou
nacirculacio extracorporea,
teve o peito aberto e o coragio
antigo removido. Oito minu-
tos depois, as 15h34, o érgao
ja estava no centro cirurgico.
As16h25, jabatiano novo lar.
Segundo os cirurgides Fa-
bio Jatene, do Incor, e Paulo
Chaccur, do Instituto Dante
Pazzanese, a técnica usada
hoje em transplantes —bi-
caval, na qual a ligacao é fei-
ta nas duas veias cavas— é li-
geiramente diferente daquela
usada por Barnard, Zerbini e
Shumway —biatrial, que pre-
servauma boa parte do cora-
cdo do receptor. A nova mo-
dalidade é mais arrojada, di-
zem, e gera menos complica-
coes (veja infografico).
Coragao encaixado, é hora
de monitorar o funcionamen-
to do novo 6rgao para ver se
ele d4 conta da funcao, garan-
tir se o figado esta funcionan-
do bem, checar se hd sangra-
mentos e fechar o peito.
Eunice acordaria sé no dia



