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Transplante de figado inédito para casos de febre amarela é feito em SP
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Transplante de figado inédito para
casos de febre amarela é feito em SP

Hospital das Clinicas (HC) da
Faculdade de Medicina da Uni-
versidade de Sao Paulo (FMUSP) é
a primeira institui¢ao do mundo a
realizar transplante de figado para
casos graves de febre amarela.
Desde 28 de dezembro, a equipe de
especialistas em Transplantes de
Figado conduziu cinco transplan-
tes. “Essa é uma alternativa para
devolver a esperanca de vida aos
doentes e evitar a morte”, come-
mora a médica-assistente Luciana
Haddad, do Servico de Transplantes
de Orgaos do Aparelho Digestivo
doHC.

Procedimento é realizado
no Hospital das Clinicas
da capital; HC da
Unicamp e Hospital de
Base de Rio Preto também
oferecerdo em breve

O HC informou na quinta-
-feira, 12, que um dos pacientes
faleceu. Os demais, permanecem
na unidade de terapia intensiva
(UTI). Todos tém idade entre 18
anos e 36 anos, e estiveram em
Mairipord, na Grande Sdo Paulo,
importante area de risco.

A téenica do transplante é
indicada para situacdes graves de
febre amarela. Os primeiros sinais
da doenga sdo febre alta, nausea,
dor muscular e possibilidade de
sangramento interno ou externo.
“Apo0s quatro a sete dias das quei-
xas iniciais, alguns casos evoluem
com piora neurolégica, sonoléncia
e rebaixamento do nivel de cons-
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Transplante no Hospital das Clinicas: técnica utilizada para pacientes infectados segue o mesmo protocolo de outros transplantes

ciéncia. Sdo sinais de mau funcionamento
do figado e de insuficiéncia hepatica aguda,
semelhante a hepatite fulminante, o que
exige transplante de figado”, explica a espe-
cialista do HC.

Cuidados especificos — O sistema
publico de saiide encaminha esses casos
ao HC para transplante prioritrio, devi-
do a certos critérios de gravidade. “Pelo
sistema estadual de transplante, aguarda-
mos a identificacdo de orgdo compativel.
No entanto, como nao ha disponibilidade
de doagdo de figado (de falecido por morte
encefélica) para todos os pacientes; existe o
risco de morte”, alerta Luciana.

A técnica para transplante de figado
nos casos de febre amarela é idéntica a de
transplante indicado por outros proble-
mas de satde. “A unica diferenca é que

esses pacientes exigem cuidados especificos
antes e apos a cirurgia. Eles fazem diélise,
sangram bastante, recebem vdrias trans-
fusoes sanguineas e apresentam disfuncdo
renal”, alerta.

Para o transplante, 0 HC da FMUSP
reservou a UTI de moléstias infecciosas e
alguns leitos de UTI na unidade de trans-
plantes. Somente a estrutura montada para
atender casos graves de febre amarela nio
¢ suficiente para salvar vidas. A médica
observa que muitas mortes poderiam ser
evitadas se a cultura do brasileiro reconhe-
cesse a importancia de doacio de 6rgaos.

Ato soliddrio - “Esse ato solidé-
rio ainda nao é suficiente para as neces-
sidades no Brasil”, lamenta Luciana. Ela
aponta algumas razoes para a negativa dos
familiares diante da morte encefatica de
um parente: questoes religiosas e receio de
deformacao aparente do corpo na hora do
sepultamento. “Ap6s a cirurgia para retira-
da dos 6rgaos nao ha deformidade fisica”,
esclarece.

Os especialistas do HC da FMUSP
discutem os cuidados especificos de trans-
plante de figado em pacientes graves de
febre amarela com médicos do Hospital de
Clinicas (HC) da Universidade de Campinas
(Unicamp) e do Hospital de Base de Rio
Preto, ligado a Faculdade de Medicina de
Rio Preto (Famerp). “Esses dois hospitais
sdo referéncias regionais e realizam o trans-
plante de figado ha muitos anes”, comenta
a médica de Sdo Paulo.

Na quinta-feira, 1¢, a assessoriade impren-
sado Hospital de Clinicas (HC) da Universidade

Estadual de Campinas (Unicamp), informou
que dois pacientes com febre amarela grave
foram submetidos ao transplante de figado,
mas morreram. Uma pessoa, com indicagdo,
aguarda a compatibilidade do 6rgdo. A insti-
tuicio realiza o tipo de transplante desde 1991.
Até agosto de 2016, o HC registrou 790 cirur-
gias com sucesso.

200 leitos de UTI - “Até agora,
nao ha nenhum caso urgente em Rio Preto
e regido que exija transplante de figado
relacionado a febre amarela. Estamos pre-
parados para receber eventuais pacien-
tes e ampara-los adequadamente”, informa
Renato Ferreira da Silva, chefe da Unidade
de Transplante de Figado do Hospital de
Base de Rio Preto. Ele conta que a insti-
tuigao realiza o procedimento desde 1996,
tendo operado mais de 600 pacientes.

O Hospital de Base ¢ referéncia para 22
municipios de Sdo José do Rio Preto e 2
milhdes de habitantes. Sua estrutura inclui o
Servico de Virologia (composta por médicos
especializados em virus) e 200 leitos de UTL
“Nossa equipe de transplante é bastante expe-
riente. Somos o segundo maior hospital uni-
versitario do Estado, atras do HC da FMUSP”,
comenta Silva,

Ele conta que no ano passado, Rio
Preto registrou a morte de uma pessoa por
febre amarela (um pescador que provavel-
mente foi infectado no distrito Mata dos
Macacos). “Hoje, o problema de satde est4
controlado”, diz Silva.

Viviane Gomes
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