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RESUMO

Estudos tém revelado que a segunda causa
de cegueira reversivel no mundo tem sido as
doencas da cérnea que acometem individuos
jovens com vida ativa em plena atividade,
gerando, consequentemente, importante
perda econdmica e social. Uma alternativa
para a reversdo das doengas corneanas € o
transplante que cresce a cada ano no Brasil.
Compreender o perfil epidemioldgico de
pacientes submetidos a transplante pene-
trante de cérnea no Brasil. Revisao integrativa
de literatura. As bases de dados utilizadas

foram: (SCIELO), Web of Science via Portal de
periddicos da CAPES, (MEDLINE), (Cochrane)
via Biblioteca Virtual em Saldde e (PUBMED).
Processo realizado entre os meses de setem-
bro e outubro de 2018. Os critérios de inclusao
foram: produgdes publicadas em inglés,
espanhol e portugués, artigos disponiveis na
integra que retratassem o perfil epidemiold-
gico de pacientes submetidos a transplante
de cdrnea, com foco no receptor. De acordo
com o estudo realizado, o ceratocone é a
principal causa para realizacdo de cirurgia
de transplante de cérnea, porém, o mesmo



estudo apontou variacdes na prevaléncia em
diferentes regides e servicos de referéncia no
Brasil. Os aspectos epidemioldgicos variam
entre as regides, porém, é possivel identificar
grupos de mais vulnerabilidade e principais
problemas que atingem a cornea com neces-
sidade de intervencdo cirlrgica, nessa
tematica estudada, a cirurgia de transplante.

Palavras-chave:Transplante de cérnea. Perfil
epidemiolégico. Epidemiologia.

ABSTRACT

Studies have revealed that the second cause
of reversible blindness in the world has been
corneal diseases that affect young individuals
with active lives in full activity, consequently
generating significant economic and social
loss. An alternative for reversing corneal
diseases is the transplant that grows each year
in Brazil. To understand the epidemiological
profile of patients undergoing penetrating
corneal transplantation in Brazil. Integrative
literature review. The databases used were:
(SCIELO), Web of Science via CAPES Journal
Portal, (MEDLINE), (Cochrane) via Virtual
Health Library and (PUBMED). Held between
September and October 2018. The inclusion
criteria were: productions published in English,
Spanish and Portuguese, articles available in
full that portray the epidemiological profile of
patients undergoing corneal transplantation,
focusing on the receiver. According to the
study, keratoconus is the main cause for corneal
transplant surgery, however, the same studies
showed variations in prevalence in different
regions and referral services in Brazil. The
epidemiological aspects vary between regions,
but it is possible to identify groups of greater
vulnerability and major problems that affect
the cornea in need of surgical intervention, in
this studied theme, transplantation.

Key-words: Corneal transplantation. Health
profile. Epidemiology.
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INTRODUCAO

Estudos tém revelado que a segunda causa
de cegueira reversivel no mundo tem sido
as doencas da cérnea que acometem indi-
viduos jovens com vida ativa em plena
atividade, gerando, consequentemente,
importante perda econémica e social. Uma
alternativa para reversdo das doencas cor-
neanas € o transplante, que cresce a cada
ano no Brasil (ALMEIDA; SOUZA, 2014).

O Brasil possui o maior sistema publico
de transplantes do mundo. Em 2018, foram
realizados 14.809 transplantes de cdrnea,
de acordo com a Associacdo Brasileira de
Transplantes de Orgaos. De janeiro a marco
de 2019, foram realizados 3.400 transplan-
tes em todo o pais (BRASIL, 2019). A técnica
cirdrgica de transplante de cérnea vem
sendo aprimorada com o passar dos tempos
em decorréncia dos avangos tecnoldgicos
associados as melhores formas de conser-
vagdo e preparagao da cérnea obtida pelo
processo de doacao (GAIN et al., 2016).

Partindo dessas informacdes expostas e
levando em consideracdo a importancia de
compreender as tendéncias da substituicdo
da cérnea, a presente pesquisa busca res-
ponder a seguinte pergunta: qual o perfil
epidemioldgico dos pacientes submetidos
a transplante de cérnea? Este estudo se jus-
tifica pela necessidade de entender o perfil
epidemioldgico dos pacientes submetidos
a transplantes de cérnea, identificando suas
caracteristicas para fornecer informacoes
pertinentes aos métodos de prevencdo e
controle. Para propiciar uma assisténcia de
qualidade a essa clientela, é importante o
raciocinio critico e reflexivo com base no
conhecimento cientifico. Tendo por base
o exposto, esta revisdo tem o objetivo de
identificar as evidéncias disponiveis na lite-
ratura sobre o perfil epidemioldgico dos
pacientes submetidos a transplante de cér-
nea, com foco no receptor.



METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa da lite-
ratura seguindo algumas etapas, entre elas:
(1) elaboracdo da questdo norteadora; (2)
busca na literatura; (3) coleta de dados e
categorizacdo dos estudos; (4) andlise cri-
tica dos estudos incluidos; (5) interpretacdo
e discussdo dos resultados e (6) apresenta-
cdo da revisdo/sintese do conhecimento.
Organizou-se a partir da seguinte questao
norteadora: quais as evidéncias publicadas
quanto ao perfil epidemioldgico de pacien-
tes submetidos a transplante de cdrnea,
com foco no receptor?

As bases de dados utilizadas foram:
Scientific Eletronic Library Online (SCIELO),
Web of Science via Portal de periddico
CAPES, Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE), The
Cochrane Lubrary (Cochrane) via Biblioteca
Virtual em Saude e U.S. National Library of
Medicine (PUBMED) dos ultimos 05 anos. A
busca foi realizada entre os meses de agosto
e setembro de 2019.

Para a busca nacional, foram utilizados os
seguintes descritores: transplante de comea,
perfil de salde e epidemiologia. Para a busca
das publicacdes internacionais, os descritores

utilizados foram: corneal transplantation,
trasplante de cérnea, health profile, perfil de
salud, epidemiology e epidemiologia.

Os critérios de inclusdo foram: producdes
publicadas nos idiomas: inglés, espanhol
e portugués, artigos disponiveis na integra
que retratassem o perfil epidemiolégico dos
pacientes submetidos a transplante de cér-
nea, com foco no receptor. Para a selecdo
das publicacdes, foram analisados inicial-
mente o titulo e o resumo a fim de confirmar
se contemplavam os critérios de inclus3o.
Posteriormente, os estudos selecionados
foram lidos na integra com a finalidade de
verificar a pertinéncia dos trabalhos a res-
posta da questdo de pesquisa.

Das bases de dados incluidas, obte-
ve-se um total de 12 artigos. Desses, 02
se repetiram na base de dados, 04 néo se
enquadravam nos critérios de inclusdo,
sendo inicialmente selecionados 07 artigos.
Desse total, 03 foram excluidos por serem
publicacbes antigas: 2004, 2005 e 2006, 01
por trazer o foco no doador e ndo no recep-
tor. Restando 03 artigos, conforme Figura 1.
Os resultados foram apresentados de forma
descritiva, em quadro contendo dados refe-
rentes a autoria, ano, objetivo do estudo,
intervencdes, resultados e conclusdes.

PUBMED
CAPES (02) SCIELO
(6) (04)
12 Artigos
06 nao se
enquadravam nos
critérios de inclusdo

07 Artigos

l 03 Antigos (Fora
do periodo)

03 Artigos

(Elegiveis)

Figura 1 - Fluxograma de selecdo dos artigos por base de dados, Vitéria-ES, Brasil, 2020

Fonte: elaborado pelos autores.
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RESULTADOS

Os trés artigos selecionados foram elabo-
rados em lingua portuguesa. Quanto ao
local de estudo, dois foram realizados em
S3o Paulo e um no Rio Grande do Norte.
Com relagdo ao ano de publicacédo, a mais
antiga data do ano de 2017 e 2018 respec-
tivamente. O desenho de coleta de dados

dos estudos selecionados foram os seguin-
tes: um estudo retrospectivo e analitico
utilizando dados do Sistema Nacional de
Transplantes, estudo epidemioldgico de
abordagem quantitativa e andlise critica
analitica. Logo abaixo, no quadro 1, estao
esbogados alguns aspectos do processo de
transplante de cérnea de acordo com os
artigos selecionados.

Quadro 1 - Sintese dos artigos selecionados sobre transplante de cérnea.

AUTORES,
LOCAL E ANO

OBJETIVO

DESENHO DO
ESTUDO

AMOSTRA E
INTERVENCOES

RESULTADOS E
CONCLUSOES

Almeida, H. G; Hida, R.
Y; Kara Junior, N. Sdo
Paulo, 2018.

Analisar as tendéncias
do transplante de
cérnea no Brasil de
2001 a 2016.

Estudo retrospectivo e
analitico.

Baseado em dados do
Sistema Nacional de
Transplantes de 184.575
transplantes de cornea
realizados no periodo
de janeiro de 2001 a
dezembro de 2016.

No Brasil, houve um
aumento: de 2,4 vezes no
numero de transplantes
de cérnea; de 50,7% na
eficacia de atender a
demanda populacional de
transplantes de cémea;
de 11 vezes no nimero de
centros de transplantes
de cdmea (de 32 para
356); e de 2,5 vezes no
numero de equipes
transplantadoras de
cédmea (de 276 para 688).
Alista de espera para o
transplante de cémea
diminuiu em 45,4% .

Cruz, G.K. P et al.
Rio Grande do Norte, 2017.

Caracterizar
clinicamente

os pacientes
transplantados e

sua distribuicédo

com descricdo das
condi¢bes indicadoras
e pos-operatorias

dos transplantes de
cérneas, bem como
estimar o tempo médio
em fila de espera.

Estudo epidemiolégico,
transversal, descritivo e
analitico, realizado com
todos os transplantes de
cérnea realizados em um
servico de referéncia.

A técnica de amostragem
utilizada foi do tipo néo
probabilistica, uma vez
que envolveu todos os
pacientes transplantados
com cémneas pelo servico
estudado entre o periodo
de janeiro de 2010 a
dezembro de 2014.

A principal condi¢do
indicadora para o
transplante de cémea

foi o ceratocone. O
tempo médio em fila de
espera para realizacdo

do transplante foi de
aproximadamente 5
meses e trés semanas
para os transplantes
eletivos e 9 dias para os
casos de urgéncia. Existiu
associagdo entre o tipo de
distdrbio da cérnea com
sexo, faixa etéria, cirurgia
prévia, classificacdo do
olho, glaucoma e faléncia
do enxerto anterior. O
ceratocone foi a principal
condi¢do indicadora

para o transplante de
cornea. Fatores como
idade, faléncia de enxerto
corneano anterior
(retransplante), glaucoma,
casos de cirurgias prévias
ao transplante de cémea,
com destaque para a
cirurgia de catarata,
podem estar relacionados
com o aparecimento de
distdrbios da cérnea do
tipo endotelial.
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Almeida, H. G; Kara
Junior, N. Sao Paulo, 2018.

Avaliar a precisdo

dos dados e a
confiabilidade das
informacdes divulgadas
pelo SNT, ABTO

e ANVISA sobre a
situacdo do transplante
de cérnea no Brasil.

Estudo de revisdo
narrativa e analitica,
que tem como enfoque
a andlise critica dos
dados divulgados sobre
transplantes de cérnea
e ABTO no Brasil no
periodo de janeiro de

2002 a dezembro de 2016.

A pesquisa de dados
desenvolveu-se no
periodo de outubro

a dezembro de 2017,
baseada na legislacao
brasileira sobre
transplante de érgaos
e tecidos, em artigos
cientificos publicados
sobre o tema e
indexados nas bases
eletrénicas de dados.

No Brasil, a ABTO
divulga anualmente,
desde 1997, nas linguas
portuguesa e inglesa,

o Registro Brasileiro

de Transplantes (RBT),
com dados nacionais e
regionais de todos os
tipos de transplantes
realizados no pais,
incluindo os transplantes
de cérnea.

Os dados divulgados
anualmente pelo SNT,
ABTO e ANVISA s3o
fundamentais para
monitoramento e
avaliagdo da situagéo do
transplante de cérnea
no Brasil. Porém, ainda
sdo dados divergentes,
incompletos e
insuficientes para tracar
uma correta anélise
sobre as dificuldades

e 0S progressos
relacionados aos
transplantes de cérnea
realizados e os bancos
de tecidos oculares em
funcionamento no Brasil.

Fonte: elaborado pelos autores.

Dos artigos analisados, os fatores relacio-
nados a idade e sexo foram evidenciados
a partir da apresentacdo de casos clinicos
com agravos e problemas de saide mais
graves que desencadearam a indicagdo de
transplante de cérnea. Quanto a principal
causa para esse tipo de intervencdo cirur-
gica, estudo no Brasil apontou o ceratocone
entre as patologias identificadas. O mesmo
estudo alertou ainda sobre uma diminuicado
consideravel na lista de espera para esse
tipo de transplante, apesar dos numeros
baixos de doacéo.

Os dados levantados no presente estudo
indicam que ceratocone e a ceratopatia
bolhosa constituem as principais causas de
transplante de cérnea. Apontam também
que os procedimentos mais realizados sao
de dois tipos: a ceratoplastia penetrante
ou ceratoplastia lamelar anterior profunda
(CRUZ et al., 2017).

Além disso, estudos tém demonstrado
as técnicas eficazes para utilizar em caso
de transplante de cdérnea, bem como a
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contribui¢ao na reducdo na lista de espera
no Brasil. Segundo estudo, no Brasil, ocor-
reram aumentos: de 2,4 vezes no nimero
de transplantes de cérnea, de 50,7% na
eficicia de atender a demanda populacio-
nal de transplantes de cérnea de 11 vezes
no numero de centros de transplantes de
cérnea (de 32 para 356); e de 2,5 vezes no
nuimero de equipes transplantadoras de
cérnea (de 276 para 688) (ALMEIDA; HIDA,
KARA JUNIOR, 2018).

DISCUSSAO

Tem sido demonstrado em estudo reali-
zado no Brasil que o transplante de cérnea
é o tipo de cirurgia de maior sucesso entre
os transplantes teciduais em humanos. O
Brasil possui um sistema de transplante
robusto e tecnicamente atualizado, reco-
nhecido internacionalmente e é hoje o
maior sistema publico de transplantes no
mundo, com mais de 20.000 intervencdes



cirurgicas anuais entre érgaos, corneas e
medula. Os transplantes de cérnea corres-
pondem a mais de 50% desse quantitativo.
Cerca de 90% dos transplantes de 6rgdos
do pais sdo feitos com recursos publicos
(ALMEIDA; SOUZA, 2014).

F importante descrever que o trans-
plante de o6rgdos é um procedimento
cirdrgico, realizado por meio do processo
de reposicdo de um 6rgdo ou tecido do
corpo de uma pessoa doente denominado
receptor, por um 6rgéo ou tecido de outra
pessoa saudavel, definido como doador.
Esse doador (pessoa) pode ser vivo ou
morto (BRASIL, 2017).

Portanto, o transplante de cérnea é um
procedimento cirdrgico indicado com o
objetivo de restaurar a funcao visual nos
casos em que ocorrem doencas que aco-
metem o tecido corneano, causando danos
a visdo que podem se tornar graves e até
mesmo levar a perda da funcéo. Esse tipo
de transplante é considerado o mais fre-
quente no Brasil e nos demais paises do
mundo (CRUZ et al., 2017).

A lei brasileira de transplante é de 1997,
apesar da existéncia de leis anteriores a
essa data, essas ndo apresentavam as carac-
teristicas necessérias para garantir direitos,
obrigacdes e deveres dos envolvidos no pro-
cesso. No Brasil, esse controle é realizado
em bancos de tecidos oculares seguindo as
normas da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA) e do Sistema Nacional de
Transplantes (ABTO) e de acordo com as reco-
mendacdes Internacionais (BRASIL, 2009).

Para realizar uma cirurgia de transplante,
o paciente deve estar inscrito na fila de
espera por uma equipe especializada e
autorizada pelo Ministério da Satde. A
equipe de transplante caberéd a responsa-
bilidade de realizar a inscricdo no sistema
informatizado de gerenciamento (SIG), o
qual é coordenado pelo sistema nacional
de transplantes (SNT). Essa inscricdo gera
automaticamente um numero denomi-
nado Registro Geral de Cadastro Técnico
(RGCT). Esse numero identifica o paciente
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no cadastro Unico na fila de espera, possi-
bilitando a obtencdo de informagdes sobre
a situacdo dos pacientes a espera de trans-
plantes (BONFADINI et al., 2014).

Percebe-se, conforme estudos, a pos-
sibilidade de tracar o perfil de pacientes
transplantados em diferentes espacos
demograficos, permitindo comparar e ana-
lisar as varidveis que determinam os mais
diversos desfechos envolvendo o trans-
plante de cérnea. Ao analisar o perfil
epidemiolégico de pacientes com indica-
cdo para realizar um transplante de cdrnea,
foram identificadas variacdes regionais. Em
estudos realizados no Estado do Para/Brasil,
a Ulcera corneana foi considerada a princi-
pal indicacdo para o transplante de cérnea,
seguida por leucoma e ceratopatia bolhosa
(SMINKEY, 2018; BENTLEY; PHILLIPS, 2017).

Esse achado difere do estudo realizado
por Zeschau et al. (2013), que identificou
o ceratocone como principal causa para
realizacdo de cirurgia de transplante de cor-
nea. O mesmo estudo, concordando com
dados observados na presente reviséo,
também apontou variagdes na prevaléncia
em diferentes regides e servicos de refe-
réncia no Brasil.

Um aspecto interessante observado por
Zeschau et al. (2013) faz mencédo a influén-
cia das condigcdes sociodemogréficas dos
pacientes com indicagdo ao transplante
(Glcera de cdrnea), considerando que a
maioria deles era da zona rural. O estudo
conclui, portanto, que essa variacdo foi
devido a maior chance de trauma cor-
neano grave em pessoas que vivem nas
zonas rurais, onde hé pouca utilizagdo de
equipamentos de protecdo individual nos
trabalhos em campo.

De certo, como se pode aferir nos dados
coletados na literatura, as doencas da cor-
nea se destacam bastante nas diferentes
regides do Brasil, tendo um importante
peso por resultarem em muitos casos
deficiéncias visuais e por atingirem mais
a populacdo adulta, podendo causar um
grande impacto econémico e social.



De acordo com outras pesquisas, realiza-
das para analisar o perfil epidemiolégico de
pacientes com indicacdo de transplante de
cérnea no estado de Pernambuco, entre 871
pacientes avaliados, 54% eram mulheres e
a maioria estava na faixa etéria entre 61 a
80 anos. Quanto a indicagao, neste estudo,
a maioria teve como diagndstico o leu-
coma, seguido por ceratocone (ALMEIDA,
SOUZA, 2014).

Em contrapartida, conforme dados ana-
lisados em outros estudos, existem outras
indicacdes que apontam a substituicao
da cérnea. Foi o que demostrou estudo
realizado no estado de Sergipe, o qual
apontou a distrofias corneanas como prin-
cipal motivo para o transplante, sendo a
ceratopatia bolhosa a maior entre elas.
Quando se avaliou a média da faixa etéria,
concluiu-se que a média de idade foi entre
50 a 62 anos, sendo mais frequente no sexo
feminino e nos residentes do interior do
estado de Sergipe (CERQUEIRA; VITOR,
NOGUEIRA, 2016).

A ceratopatia bolhosa € causada pelo
edema da cérnea, devido a falha do
endotélio da cérnea em manter o estado
desidratado normal da cérnea. E quase
sempre devido a distrofia endotelial da cér-
nea de Fuchs ou trauma ao endotélio da
cornea. A distrofia de Fuchs é um disturbio
genético que causa perda progressiva e
bilateral das células endoteliais da cérnea,
que, as vezes, leva a ceratopatia bolhosa
sintomaética dos 50 a 60 anos de idade. A
distrofia de Fuchs pode ser autossdmica
dominante com penetrancia incompleta.
Outra causa comum de ceratopatia bolhosa
é o trauma no endotélio da cérnea, que
pode ocorrer durante uma cirurgia intrao-
cular (por exemplo, remocédo de catarata)
ou apds o implante de uma lente intraocu-
lar inadequada ou mal colocada (SHARMA
et al., 2015).

Em seus estudos, Cruz et al. (2017) afir-
mam que doencas oculares ocorrem com
mais incidéncia nos paises em desenvol-
vimento, sendo essas doencas, em sua
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maioria, evitdveis ou tratdveis. Quando
analisou estudos realizados no Brasil,
informacdes atuais chanceladas pela
Organizagdo Mundial da Salude (OMS)
indicam que o numero de individuos com
deficiéncia visual é estimado em cerca de
285 milhdes, desses, 39 milhdes de pessoas
possuem diagndstico de cegueira. Noventa
por cento dessas pessoas com deficiéncia
visual vivem em ambientes de baixa renda e
80% podem ser curadas ou seu comprome-
timento pode ser evitado.

CONCLUSAO

Observa-se que o ceratocone e a ceratopa-
tia sdo as principais doencas identificadas
nos pacientes que tiveram indicacdo de
transplante de cérnea de acordo com os
estudos disponibilizados. A Ulcera de cor-
nea teve incremento em regides menos
desenvolvidas, a exemplo de zonas rurais,
ou interiores de acesso dificil. E possivel
concluir que esse agravo esta relacionando
com questdes sociais, falta de acdes de
prevencao e controle.

O sexo feminino teve mais indicacdo de
transplante, porém, com pouca diferenca
em relacdo ao sexo masculino. Em relacédo
a faixa etaria, houve variacdo em relacao
ao estudo avaliado, no entanto, foi possi-
vel identificar que os pacientes com idade
entre 40 a 60 anos tém mais prevaléncia na
indicacao de transplantes.

Os aspectos epidemioldgicos variam
entre as regides, entretanto, é possivel
identificar grupos com mais vulnerabilidade
e os principais problemas que atingem a
cérnea com necessidade de intervencéo
cirdrgica. Existem poucos estudos atuali-
zados no Brasil sobre a tematica abordada
neste trabalho. Muitos dos existentes sao
divergentes, incompletos e insuficientes
para tragar uma correta andlise.

Com a presente revisdo, obser-
vou-se um perfil epidemiolégico dos
pacientes submetidos ao transplante de



cérnea, proporcionando, dessa forma, infor-
mag¢des que podem ser usadas para nortear
as acdes de prevencdo, promogdo e con-
trole, além de delinear melhores praticas
e condutas na realizacdo do procedimento
cirdrgico, quando recomendado.

Sugere-se estudo que seja realizado por
meio de elaboracdo e acompanhamento
de indicadores de salde, com estudos mais
aprofundados sobre a tematica. E sempre
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primordial conhecer a origem do problema
de saude, determinar com mais precisdo os
locais de mais risco e identificar as causas
principais, para ter consciéncia e conheci-
mento sobre promocdo e prevencdo nos
diversos niveis de atencéo a saude.
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