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RESUMO

Objetivo: Relatar experiéncia dos académicos de medicina, pertencentes a uma instituigcao privada do estado
de Goias, sobre uma agdo comunitaria que abordava a desmistificagdo do sistema de doagéo de 6rgéos no
Brasil a fim de promover a conscientizagdo da populagéo. Relato de experiéncia: A atividade ocorreu em um
shopping onde os académicos utilizaram posters informativos e um boneco interativo de EVA com 6rgaos
removiveis, para engajar tanto adultos quanto criangas. Embora muitos adultos desejassem ser doadores,
poucos haviam comunicado essa decisdo a familia, evidenciando a falta de didlogo sobre o tema. A acgao
destacou a importancia da educagado em saude para aumentar o conhecimento sobre o processo de doagao
de 6rgaos, contribuindo para a formagao dos futuros médicos ao enfatizar a necessidade de abordar temas
sensiveis de forma acessivel. Consideragdes finais: A acao educativa evidenciou a importancia da extensao
universitaria na conscientizacao sobre a doagédo de érgaos, utilizando abordagens interativas e atividades
ludicas para engajar diferentes faixas etarias. A experiéncia ressaltou a necessidade de continuar
promovendo o dialogo e o esclarecimento, especialmente sobre a importancia de comunicar a familia o desejo
de ser doador.

Palavras-chave: Obtencao de tecidos e 6rgaos, Educagao em saude, Conscientizagéo publica.

ABSTRACT

Objective: To report on the experience of medical students from a private institution in the state of Goiés, in
a community action that addressed the demystification of the organ donation system in Brazil in order to raise
awareness among the population. Experience report: The activity took place in a shopping mall where the
students used information posters and an interactive EVA doll with removable organs to engage both adults
and children. Although many adults wanted to be donors, few had communicated this decision to their families,
highlighting the lack of dialog on the subject. The action highlighted the importance of health education in
increasing knowledge about the organ donation process, contributing to the training of future doctors by
emphasizing the need to approach sensitive topics in an accessible way. Final considerations: The
educational action highlighted the importance of university extension in raising awareness about organ
donation, using interactive approaches and playful activities to engage different age groups. The experience
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highlighted the need to continue promoting dialog and clarification, especially about the importance of
communicating the desire to be a donor to the family.

Keywords: Tissue and organ procurement, Health education, Public awareness.

RESUMEN

Objetivo: relatar la experiencia de estudiantes de medicina de una institucién privada del estado de Goias,
en una accién comunitaria que abordé la desmitificacion del sistema de donacién de érganos en Brasil para
sensibilizar a la poblacion. Informe de la experiencia: La actividad tuvo lugar en un centro comercial donde
los estudiantes utilizaron carteles informativos y un mufeco interactivo de EVA con 6rganos extraibles para
atraer tanto a adultos como a nifilos. Aunque muchos adultos querian ser donantes, pocos habian comunicado
esta decision a sus familias, lo que ponia de manifiesto la falta de didlogo sobre el tema. La accién puso de
relieve la importancia de la educacion sanitaria para aumentar los conocimientos sobre el proceso de donacion
de 6rganos, contribuyendo a la formacion de los futuros médicos al subrayar la necesidad de abordar temas
delicados de forma accesible. Consideraciones finales: La accion educativa puso de relieve la importancia
de la extensidon universitaria en la sensibilizacion sobre la donacion de organos, utilizando enfoques
interactivos y actividades ludicas para implicar a distintos grupos de edad. La experiencia puso de manifiesto
la necesidad de seguir promoviendo el didlogo y la clarificacién, especialmente sobre la importancia de
comunicar a la familia el deseo de ser donante.

Palabras clave: Obtencion de tejidos y 6érganos, Educacion sanitaria, Sensibilizacion publica.

INTRODUGCAO

O transplante de érgaos consiste em um procedimento cirurgico, no qual é feita a realocagéo de células,
tecidos, 6rgéos ou partes funcionais do corpo de uma pessoa viva ou falecida (doador) em um portador de
doencas graves agudas ou crbnicas com insuficiéncias terminais por diferentes patologias, que seja
compativel ao doador, sem que haja outra forma de tratamento conservador clinico ou cirurgico, sendo que
este método promovera restabelecimento da fungao perdida e melhora da qualidade de vida do receptor, de
acordo com a Lei n°® 9.434/97 MS (BRASIL, 1997).

O processo de transplante é um ato voluntario que envolve uma sequéncia de fases que perpassam pela
identificacdo do possivel doador, diagndstico, avaliagao clinica e manutencdo do potencial doador. Sendo
assim, conclui-se que a doagdo de dérgdos nao € um processo simples, mas uma complexa cadeia de
procedimentos que visam a seguranga tanto do doador quanto do receptor (CONSELHO FEDERAL DE
MEDICINA, 2017; ASSOCIACAO BRASILEIRA DE TRANSPLANTE DE ORGAOS, 2022).

Apesar da segurancga oferecida pela legislagao no processo de doagao de 6rgaos, estigmas persiste na
sociedade brasileira. A reputagdo negativa tem como fundamentagdo a crenga religiosa, a espera de um
milagre, a ndo compreensao do diagndstico de morte encefalica (ME) e crenca de reversédo do quadro, a ndo
aceitagao da manipulagao do corpo, o medo da reagao da familia, a inadequagao da informacéao e a auséncia
de confirmagédo de morte encefdlica, a desconfianga na assisténcia e o comércio de 6érgaos, o desejo do
paciente em vida de ndo ser um doador e o medo da perda do ente querido (SILVA VH et al., 2023; PESSOA
JLE, et al., 2022; JONG e VAN DIJK, 2020).

A recusa familiar permanece como um dos principais obstaculos a efetivagdo da doag¢ao de 6rgaos, sendo
fortemente influenciada por lacunas informacionais e fatores socioculturais. O desconhecimento sobre o
diagndstico de morte encefélica, frequentemente confundido com condi¢des reversiveis, compromete a
compreenséao da irreversibilidade do quadro e sustenta expectativas de recuperagdo (SOUZA MLP et al.,
2018; JONG e VAN DIJK, 2020).

A auséncia de dialogo prévio entre familiares acerca do desejo de doar transfere a decisdo para um
momento de luto agudo, permeado por inseguranga e sofrimento, favorecendo a negativa (MORAES EL e
MASSAROLLO MCK, 2008; SILVA JRS et al., 2019). Além disso, crengas religiosas, valores culturais e
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desconfiangas institucionais reforcam barreiras a autorizagdo (PESSOA JLE et al., 2022; SILVA VH et al.,
2023).

Nesse cenario, a educagao em saude e as agbes de extensao universitaria mostram-se essenciais para
desmistificar conceitos, qualificar o entendimento populacional e fomentar o dialogo familiar, ampliando a
aceitagdo da doagcdo (MORAIS TR et al., 2021; SANTOS MC e PEREIRA AP, 2021).

No ano de 2023, a Secretaria de Estado de Saude de Goias contabilizava 1864 receptores na lista de
espera. No mesmo ano, foram notificadas 554 mortes encefalicas, das quais 345 eram elegiveis para doagao,
sendo que apenas 113 doagdes foram efetivadas, contabilizando o descarte de 212 6rgéaos por negativas em
entrevistas familiares, e 232 por causas diversas, sendo as principais a realizacdo de PCR antes da remogao,
contraindicagéo clinica por idade, sorologia ou infecgéo, e diagndstico de morte encefalica ndo confirmado
(BRASIL, 2023).

Haja vista os dados coletados pelo Sistema Unico de Saude (SUS), utilizando os dados de Goias como
base, a Associacdo Brasileira de Transplante de Orgdos (ABTO) estabeleceu como meta para 2023 o
aumento de 10% para a taxa de doadores efetivos a depender do aumento de 4% na taxa de notificagao de
potenciais doadores e do aumento de 5,6% na taxa de efetivagédo da doagao. No ano de 2024, de acordo com
dados fornecidos pelo Ministério da Saude, houve um crescimento de 3,2% de doagdes de 6rgaos efetivadas
com relagdo a 2023, sendo considerado um ndmero recorde pelo SUS (ASSOCIACAO BRASILEIRA DE
TRANSPLANTE DE ORGAOS, 2024).

A doacgdo de érgaos € um tema de grande relevancia para a saude publica, sendo um gesto altruista que
salva vidas e oferece novas oportunidades para pacientes em situagdes criticas (ORGANIZACAO MUNDIAL
DA SAUDE, 2022).

Nesse sentido, destaca-se a importancia do conhecimento médio a respeito do sistema de doacgéo de
o6rgaos devido as determinagdes do Conselho Federal de medicina, pela resolugdo 2173/2017, que ditam a
possibilidade de diagnéstico de ME por qualquer médico capacitado, mesmo nao especialistas, sendo que o
responsavel pela determinagao de ME devera ter pelo menos um ano de experiéncia em atendimento de
pacientes em coma e que tenham acompanhado pelo menos 10 (dez) determinagdes de ME ou esse mesmo
tempo de experiéncia em pacientes comatosos e tenha feito o curso de capacitagdo ofertado por uma
instituicdo regulamentada. Ademais, o CFM define que o responsavel pelo diagnostico de ME n&o podera
participar da remogao dos 6rgaos. No entanto, devido ao pouco conhecimento populacional a respeito do
processo de doagao de 6rgaos, o sistema de saude ainda enfrenta barreiras que dificultam a ampliagéo das
taxas de doacao (SOUZA MLP, et al., 2018).

Além disso, intervengdes educativas estruturadas, associadas a comunicagao humanizada e capacitagao
das equipes de saude, demonstram impacto direto na aceitagao da doagdo. O conhecimento populacional
prévio sobre o tema correlaciona-se positivamente com a intencdo de doar e com a autorizagao familiar,
evidenciando que politicas continuas de informagao sao determinantes para ampliar a efetivagéo das doacdes
(RODRIGUES FILHO EM, et al., 2020; MORAIS TR, et al., 2021; SILVA JRS, et al., 2019).

Portanto, destaca-se a importancia de haver um esforco continuo em projetos de conscientizagao
populacionais a respeito da importancia da doagao, para que dessa forma mais pessoas se tornem doadoras
e contribuam para a redugao das alarmantes estatisticas oferecidas pelo Ministério da Saude. Desta forma,
este trabalho teve por objetivo relatar a experiéncia dos académicos de medicina, pertencentes a uma
instituicdo privada do estado de Goias, sobre uma agdo comunitaria que abordava a desmistificagdo do
sistema de doagdo de drgaos no Brasil a fim de promover a conscientizagao da populagcdo em geral.

RELATO DE EXPERIENCIA

Inicialmente, todos os membros da equipe realizaram o curso autoinstrucional gratuito de Qualificagdo dos
Profissionais de Salde para o Processo de Doagdo de Orgdos e Tecidos, disponibilizado pela
Superintendéncia da Escola de Saude de Goias (SESG) na plataforma Educa Saude, com duragéo de 80
horas. O curso preparou os autores para abordar o tema de forma clara e informativa durante a agéo, que foi

REAS | Vol. 26(7) | DOI: hitps:/doi.org/10.25248/REAS.€24134.2026 Pagina 3 de 8


https://doi.org/10.25248/REAS.e24134.2026

sGacervo+
"“ index base Revista Eletronica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

realizada por 12 estudantes no stand da UniEVANGELICA, no Brasil Park Shopping, em Anapolis - GO, no
dia 20 de outubro de 2024, das 8 horas as 22 horas.

Em seguidas, parte dos membros da equipe ficou responsavel por confeccionar o boneco interativo que
seria utilizado na dindmica com as criangas, enquanto a outra parte ficou responsavel por comprar os pirulitos
que seriam distribuidos apds a dinamica.

O boneco utilizado foi confeccionado com Tecido Nao Tecido (TNT) para a base, velcro para a colagem
do boneco aos 6rgéaos e Etileno Vinil Acetato (EVA) para o boneco, as letras e os 6rgéo que foram desenhados
com o auxilio de moldes pré-impressos. Dentre os 6rgaos utilizados na pega anatdmicaestédo inclusos os
olhos, os pulmdes e o figado (tanto inteiros quanto em lobos), o coragédo, o ossos, a medula dssea, os
intestinos, os rins e o pancreas.

Na acgéo, o publico-alvo era parcela da populagdo de Anapolis, em todas as faixas etarias. Para os jovens
e adultos, os autores iniciaram as conversas perguntando se a pessoa era doadora de 6rgaos, se ja havia
comunicado a familia sobre o desejo de doar ou ndo e se sabiam quais 6rgdos poderiam ser doados.

Em seguida, foram apresentadas pegas anatdmicas de plastico, acompanhadas de explicagdes sobre o
funcionamento da doagéo, os tipos de 6rgaos que podem ser doados, o processo de ser um doador € a
importancia de expressar essa decisdo a familia (Figura 1).

Figura 1 - Pega anatémia de plastico.
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Fonte: Ramos HFC, et al., 2026.

Quanto ao contato com o publico infantil, a dindmica foi realizada utilizando majoritariamente o boneco
interativo (Figura 2) e foi dividida em duas parte: primeiramente as criangas deveriam identificar no boneco
interativo quais 6rgdos poderiam ser doados por doadores vivos ou apenas por doadores falecidos (Figura
2A), posteriormente, a equipe explicava quais eram as respostas corretas (Figura 2B). Aqueles que se
mostravam mais interessados em ver e enteder de forma realista como sdo os 6rgaos doados, foi feita a
apresentacao na pega anatdmica de plastico (Figura 1).

REAS | Vol. 26(7) | DOI: hitps:/doi.org/10.25248/REAS.€24134.2026 Pagina 4 de 8


https://doi.org/10.25248/REAS.e24134.2026

2Gacervo+
"“ index base Revista Eletronica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

Figura 2 - (A) Boneco interativo preparado para a interagcdo com criangas. (B)
Boneco interativo montado e corrigido.
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Fonte: Ramos HFC, et al., 2026.

Esta atividade ludica proporcionou um aprendizado divertido e informativo, especialmente sobre quais
6rgaos podem ser doados em vida, como parte do figado e da medula éssea. Ademais, a atividade também
revelou o interesse das criangas no processo de doagao, sobretudo no que diz respeito aos motivos pelos
quais alguns dos 6rgaos podem er doados in vivo enquanto outros sé poderiam ser doados pos mortem. Por
meio da dindmica foi possivel observar que a maioria das criangas acertou os 6rgdos que poderiam ser
doados em vida e apos a morte, sendo que os erros mais comuns foram em relagdo a cérnea e a medula
Ossea.

Ao longo da atividade com os adultos, foi possivel delinear as principais duvidas e estereoétipos criados ao
longo dos anos. Dentre elas, o que mais se destacou foi o estigma a respeito da coleta indevida de 6rgéos,
haja vista a visibilidade errénea causada por casos documentos e televisionados como o de Paulo Veronesi
Pavesi de 10 anos, cujo diagndstico de ME foi forjado em prol da coleta ilegal de érgdos (CAMARA DOS
DEPUTADOS, 2024). No que tange as duvidas, muitos questionaram a respeito da necessidade de
documentar o desejo ou ndo de serem doadores e até onde prevalece a vontade do responsavel legal por
autorizar ou ndo a coleta de 6rgaos.

Nesse sentido, foi possivel comprrender que muitos adultos expressam o desejo de serem doadores, mas
a maioria ainda ndo havia comunicado essa decisdo a familia, revelando um desconhecimento sobre a
importancia desse dialogo. Além disso, muitos participantes se mostraram alheios a diversidade de 6rgaos
que podem ser doados, como o intestino e o pancreas, elucidando, portanto, a desinformagao generalizada
no que diz respeito a extensao de vidas que podem ser salvas por meio da doacgéo de 6rgaos.

A experiéncia foi extremamente positiva para os académicos, nao apenas por proporcionar a oportunidade
de compartilhar informagdes sobre o tema com a populagédo, mas também por evidenciar o quanto ainda ha
a ser esclarecido sobre a doacdo de 6rgéos. A interagdo direta com o publico trouxe uma nova perspectiva
para os estudantes, destacando a importancia de abordar esse tema sensivel de maneira acessivel e clara,
tanto para adultos quanto para criangas. Quanto aos adultos, evidencia-se a necessidade de combater aos
estigmas criados ao longo de varias geragdes. Ja quanto as criangas, observou-se a necessidade da
abordagem precoce, tanto para combater aos estigmas advindos dos pais, quanto para gerar no imaginario
infantil os beneficios sociais que eles podem gerar no futuro com suas decisoes.
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Além disso, a atividade reforgou a necessidade de conscientizar os futuros pacientes sobre a importancia
de expressar o desejo de ser doador para seus familiares. A vivéncia pratica na elaboragédo de dinamicas,
como a do boneco interativo, e a troca de conhecimentos com a populagao contribuiram significativamente
para a formacao dos académicos, ampliando sua compreensao sobre o impacto social de sua atuagéo na
area da saude.

Portanto, a agdo seguiu conforme o fluxograma da Figura 3, possiblitanto a organizacdo e a
profissionalidade da agdo, uma vez que a capacitagdo dos autores foi essencial para o melhor conhecimento
e orientagdo dos participantes. Ademais, a organizagéo e a divisdo de tarefas foi de grande auxilio no que
tange as percepgdes dos autores a respeito dos diferentes publicos, uma vez que todos os autores lidaram
tanto com criangas, quanto com adultos.

Figura 3 - Fluxograma da agéo de educagéo em saude sobre doagéo de 6rgéos.

Planejamento da acdo

Definigao dos objetivos educacionais e do publico-alvo; elaboragao das estratégias pedagoégicas; selecéo e
producao de materiais educativos; organizacao logistica; distribuicdo de fungdes na equipe.

v

Capacitacao prévia dos académicos

Treinamento tedrico sobre doacao de 6rgaos e tecidos; abordagem de aspectos éticos, legais e socioculturais;
padronizacao das informacdes; desenvolvimento de habilidades comunicacionais; simulagées de abordagem ao
publico.

v

Montagem do stand e organizacao dos materiais educativos

Estruturacao do espago fisico; disposicao de materiais informativos e didaticos; preparacao da atividade lGdica
com boneco interativo; adequacao dos recursos ao publico-alvo.

v

Abordagem do publico adulto

Investigacao sobre intencao de doagao e comunicagao familiar; explicagdo do processo de doagao de orgaos e
aspectos legais; esclarecimento sobre morte encefalica; estimulo ao dialogo familiar.

v

Abordagem do publico infantil

Atividade |Gdica com boneco interativo; identificacao de 6rgaos doaveis; explicacao simplificada sobre doacao
em vida e pds-morte; estimulo a participacao ativa.

v

Esclarecimento de duvidas

Abertura para questionamentos; respostas baseadas em evidéncias; desmistificacao de crengas; reforgo das
informagdes essenciais.

v

Sensibilizacao para o dialogo familiar

Incentivo &8 comunicacéao prévia do desejo de doar; orientacao sobre o papel da familia; promocéo da
conscientiza¢ao e do debate familiar.

Fonte: Ramos HFC, et al., 2026.

DISCUSSAO

A doagao de 6rgaos € amplamente reconhecida como uma pratica essencial para a restauragédo da saude
e melhoria da qualidade de vida dos receptores. Esse processo nao sé proporciona uma segunda chance de
vida aos pacientes que aguardam em filas de transplante, mas também alivia a sobrecarga dos sistemas de
saude e promove beneficios sociais de grande alcance. O protocolo brasileiro para doacdo de 6rgéaos,
considerado um dos mais rigorosos globalmente, busca garantir que o processo seja realizado com a maxima
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transparéncia e ética, em conformidade com as diretrizes legais e com o apoio das Comissdes Intra-
Hospitalares de Doacdo de Orgaos e Tecidos para Transplantes (CIHDOTT) (BRASIL, 1997; BRASIL, 2023;
ASSOCIACAO BRASILEIRA DE TRANSPLANTE DE ORGAOS, 2022).

Apesar de sua importancia, a decisdo sobre a doagdo de 6rgdos ainda enfrenta desafios significativos,
especialmente devido a autorizagéo familiar exigida pela legislagao brasileira. Atualmente, cerca de 50% das
familias ndo autorizam a doagdo, um dado preocupante que reforca a necessidade de estratégias mais
eficazes para aumentar a conscientizagao publica e estimular a discussao sobre o tema (SILVA VH, et al.,
2023).

A resisténcia das familias em consentir com a doagao esta associada a uma combinagao de fatores,
incluindo a falta de discusséo prévia sobre o assunto, niveis de escolaridade e influéncias religiosas, além da
incerteza quanto a vontade do falecido (PESSOA JLE, et al., 2022; JONG JD e VAN DIJK, 2020). Esses
elementos geram um contexto de hesitagdo que pode ser intensificado pela esperanga de uma recuperagao
milagrosa, conforme apontado por Silva Y (2021), e pela desconfiangca em relagdo ao diagndstico de morte
encefalica. O temor de que a remocgéao dos érgaos cause alteragdes significativas no corpo do doador também
se apresenta como um obstaculo, especialmente em contextos culturais onde a integridade fisica é valorizada
(SILVA VH, et al., 2023).

A importancia da doagao de 6rgaos vai além da perspectiva individual; € um componente vital para a
sustentabilidade dos programas de transplante e para a melhoria geral dos sistemas de saude. A abordagem
da equipe médica precisa ser atenta e sensivel, exigindo dos profissionais habilidades como empatia, escuta
ativa e compreensdo das necessidades emocionais dos familiares. E fundamental que a equipe
multidisciplinar esteja bem preparada para fornecer informagodes claras e apoio desde o inicio do acolhimento
até a conclusdo do processo, independentemente do desfecho (SILVA Y, 2021; MENDES KDS, et al,, 2017).
Segundo Silva Y (2021), a atuacéo eficaz do Servigo Social durante o processo de captagéo é essencial para
garantir que as familias se sintam seguras e amparadas, permitindo uma tomada de decisdo mais consciente.

Ainsercao de estudos que abordem projetos educacionais e de conscientizagao comunitaria pode ser uma
estratégia eficaz para melhorar os indices de autorizagao familiar. Intervengdes que fomentem o dialogo
prévio sobre a importancia da doagdo de 6rgdos podem desmistificar temores e crengas equivocadas,
promovendo uma compreensao mais ampla e racional do processo (MORAIS TR, et al., 2021; SANTOS MC e
PEREIRA AP, 2021). De acordo com Silva VH, et al. (2023) reforcam que campanhas informativas e a
capacitagado de profissionais de saude podem ser determinantes para transformar o panorama atual da
doacéo de 6rgéos no Brasil.

A acdo educativa realizada demonstrou a importancia da extensao universitaria como ferramenta de
conscientizacao sobre a doacéo de 6rgdos. A abordagem interativa, adaptada para diferentes faixas etarias,
foi eficaz tanto para sensibilizar a populagdo quanto para fornecer informagdes claras e precisas sobre o
processo de doagdo. O uso de atividades ludicas, como o boneco interativo, permitiu um maior engajamento,
especialmente das criangas, que participaram ativamente da dinamica.

No entanto, foi observado que o desconhecimento sobre a necessidade de comunicar a familia o desejo
de ser doador ainda é um obstaculo para a adesdo ao processo. A experiéncia contribuiu para a formagao
dos autores, destacando a relevancia da educagdo em saude na mudanga de percepgdes e atitudes
relacionadas a doacdo de orgaos, e ressaltando a necessidade continua de iniciativas que promovam o
didlogo e o esclarecimento sobre esse tema crucial.

A analise da experiéncia evidencia que a auséncia de comunicag¢ao prévia com a familia sobre o desejo
de doar nado deve ser interpretada exclusivamente como desinteresse, mas como reflexo de medo,
desconhecimento e da presenga de tabus sociais que dificultam a abordagem do tema no cotidiano.
Observou-se que muitos participantes evitavam discutir a doagdo por associarem o assunto a morte,
revelando barreiras emocionais e culturais que interferem diretamente na tomada de decisdo familiar. Nesse
contexto, a realizagdo da agao em um espago publico e ndo hospitalar, como o shopping center, mostrou-se
estratégica ao possibilitar uma abordagem mais leve, acessivel e desmedicalizada, favorecendo o
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engajamento de diferentes perfis populacionais. Esse ambiente contribuiu para a redugao de resisténcias
iniciais, permitindo maior abertura ao dialogo e a construgdo de conhecimento. Assim, a experiéncia reforca
que intervengdes educativas fora do ambiente hospitalar ampliam o alcance das ag¢des de saude e favorecem
a naturalizagao de discussodes sensiveis, como a doagao de érgaos.
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