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RENNDA

(0 Regisio Nucional de Nio Dadores IRENXDA) foi
uma criac o imprescindivel com a modificacio da
lei dis colhwita de orgios e tecidos para transplanta-
pies - a lei 1293, Com easa led, & possibilicade gque
queabquer cidaddo pessui de declarar que, em caso
de morte, recusa que no seu caddver se possum
enther drgaos, obrigs a que se faca um registo ofi-
cial, rigoroso, absolutamente preciso, rapidamente
acluante o gue permita a sua consulta segura, a
cualquer momento, Estas comdicoes lundamentais
sin fireis noma sociedade dominala pela informitica. Ae
Mmesmo Wempo, este registo deve obedecer a condigdes qua (or-
nem invioldvel & informacio & apenas acessivel @ organsmos ¢
seus represontantes legais, que nio possam dispensar a sua
consulta. Deve referir-se que a existénciy de um “cartio de
nio dader” emitido no momentn da insericio ou & breve trechn
& que deve acompanbar o seu poriader, Ll como o Bilhete de
identidade, ¢ mais uma peca importante no reforcn da segu-
ranga do sistema, que deve ser mixima, Sublinhe-se que quak
quer pessoe que, em dado momento, se inscreve como NAo
dadar, mantém a possibilidade de modificar a sua opinido, st
i, dr abandonar o seu registo de nio dador, passando a ser
um presurmivel deador, caso venha a fileeer em condipes de,
no sty cadiver, poderem efectuar-se eolheitas,

Do ponto de vista Wenien, a canstitigin de um BENNDA
nuneit nos parecey ser wma tarefa dificil, § cremns que a sus
concretizaco foi ficil, rdpida e obedece is condighes essenci-
s gue acima referimos. Penso gque foi uma realizacdo muito
vilida do Ministérin da Satde, rujo funcionamento wm sido
postu i prova desde que fol crisda, permitindo uma consulta
rapida, eficiente, por parte dos arganismis do Yinistério da
Suide wos quuis compete o consulta imediata a0 REANDA
sempre gque surja. num Hospital enm Unidade de
Transplantagie, um polencial dador, Csses organismns funda-
mentais sao 05 Gabinedes de Coordenac@n di Colheilas o
Transplaniagde de Orgios, eriades algum tempo antes, em
mimero de cinen @ que tem responsahilidades fundamentais,

O O few nom indics, na procura de drgios e
em tedo o trabalhe de coordenacio lngistica das
transplantagies. Fstes Gabineles, por cuja criacio
lutiimus, contribuindo decisivaments para a begis-
lagin que os erion, s30 pecas lundamentals para o
maiur o melhor aproveitamento de orgios, a nivel
nacional, competinde-Thes ambiém a lgagio a

mentais da sua acgho os Directores dos Goabinetes
e Courdenacio, pessois que pudem ter formacdo
diversificuda, mas que tém de possuir uma formagio 1éenica
e, acima de tudo, humana que wroe & sua acedo profunda-
menie clivaz, tnto do ponio de vista de execucin Wenica das
suas tarafas, come o seu papel na sus humanizacio do pro-
LSS,

Afilosofia da ndo doactio fol, duranie slgum (empo, criticada
s por pessogs que durante 15 anos nde tveram uma
tnica palavra de objeccio pars com a lei 55376, considerada
e alguns sectores do Direito como permissa. Lembea-se,
contudo. que fl ela que permitin nén 56 o arrangue de odos
ns Lipos de transplantagies proticadas em Portugal. mas

ainda o desarvolvimento an ponto natdvel que chegou a trans-

plantagio renal. D forma muilo sucinta direl que & conside-
ragio da lei 35376 come sendo permissiva n&o colbwy, cm 15
anos de actividade, uma inica prova vilida. Na verdade, ndo
s¢ conhece um dnico caso #m que o suposio ou imagindrio
desvio da mais rigorosa étics medica tenha tido algum fonda-
mwento, Tal com ji referi num edivorial a uma prestigiada
rivista médica, a permissividade suposta daquele decreto
jamads teve a minima consequéncia negativa, pois a boa clica
meliea que wem vigerade ¢ guardii mals vilida da superior
muralidade dos processes que & existéncia de bis ou de pena-
lizagiies legais, Com iste, nio significo que oio considero
como benvindas as alteragioes legais contidas no decrelo
1243 e que viersm aperfoiguar substancialmente a lei, sem
Ihwe petirar eficicia. € a inclus@n, nesta lei, do prineipio do
ennseniimento presumido, mais nio foi do que o reconheci-
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nivel internacional, Tém como instramentos funda-
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mento da eficécia do mesmo principic
gue vigora & presidira 8 pritica das
eolheitas no nosso Pais, dursnte ns 13
anos precedentes ¢, na realidade, & Qlo-
safia do lei, durante o8 17 anos que ante-
rederam & sua modificacdo.

Mas o consentimento presumido ¢ o
“rartio de nio dader” sio 2 realidades
imterrelacionadas, consequéncia logica &
sigranda da primeira, Toda a discusséo
que surgiu i volto do consentimentn pra-
sumidn e do cartio de ndo dador nio for-
REcey, 3 meu ver, um unico argumentyo
rucionalmente vilido para a defesa do
cartio da dador. Ainda que, pessoal-
mente, considere que o problema da
doagie ou nio doagin &, essencialmoenic,
um protlema sendmental. afectivo, &,
coma todos os problemas desta drea,
uma questdo que potde ser moldada em
cada espiriw pela edweacdo, pela cul-
tra; & é-o, sobretudn. no case das
rolheitas de coddver, A atmde de cada
ridaddo perante esta problematica pode
ser forlemente influenciada por pring-
pins religinsos e ¢ important: dizer-se
que, desde cedu, o conlissin altamente
dominante no nosso Pais s expressoun
pelo apoio & pela inexisténcia do qual-
quer argumentagdo, eoldgics on prag-
matica, contra a colheita e doacin de
argdos oo vive ou o caddver. Esta forte
influéneia religiosa, traduzida numa edu-
carho & numa cultura, fof cerlamente o

factor decisivo que determinou a postura
da sociedade portuguesa, em geral, faco
an progressn das ransplantagies no
misso Pais, Demonstrou-o a baivissima
incidéncia dus objecohes a colbeitas vei-
culadas pelas familias como represen-
lantes dos fakecidus. Nos rarns rasos em
qui 0ssi SUAGED acontecen. algumas
vipes era facilmente detectivel a influén-
ria pouco positiva de alguns medicos que
ndn foram particularmente felizes na sua
abordagem ks familias ou influfneias
negativas de abordagens a que podemos
chamar opartunistas. Como disse aeima,
ndc v que até hoje fosse produzido
elgum argumento racional contra 4
declaragdio de nio dador ou melhor, ¢m
favor da declaracio de dador, ou seja. do
registo £ cartio de dador em oposigio ao
cartéo de ndo dador. Com o carlio de
nio dador e respictive registo, tado o
cidadiio que, por motivos senfimentais,
educarionals ou outrs se K A ue no
seu coddver sejam feitas colheitas terd o
suut vonlade integralmente respeitacda, k
lembremos que esses cidadans sao, de
longe, vs mais motivados para wmarem
a iniciativa de registarom a importdneia
sentimentil vu aleetiva que o mexer no
st cadiver represents noma dotermi-
nada altura da vida para o seu espiritn,
Mis ¢ preciso também lembrar a todo o
ciduddo que, com quase 100% de proba-
hilidades, se morrer em circunstineias
de ser dudor, o seu caddver serd atingido
pela obrigatorisdade a que ninguém,
nern ele, nem familiares, se podem apdr
de aurdpsia midico legal. €. neste caso, o
munipulagio dos seus orgdos o a sua dis-
serdo terio comu shjectivi Mindamental
esclarecer, muitas vezes, um problems
de justica euja resolugdo ndo trard vida
an falecido ou a gualguer outra pessoa,
Ma melhor das hipiteses contribuird.
alids numa pequena pereentagemn de
casos, para o esclarecimento de um pro-
blema de compensagio inanceira ou de
responsabilidade criminal, que, na
grande maioria dos rasns, seria resolvido
da mesma forma, sem autopsia.
Sublinhe-se que o acto de colheila de
argios se realis com o mixime respeito
pelo caddver, numa sala de operagies

com s dum vive se fratasse, com a
mals rignrosa assepsia o em condigies de
restauracio da sus aparéncia fisica
naturalmente SUPETIONS is QUi s¢ ron-
seguem numy auldpsia médieo-legal, em
fjue também o crineo & aberio, o guee
nio aconiece na colheita de orgios,

Pode, ncasionalmente, motivar & inseri-
¢iio mwo registe de nin dador a suspeita de
iU e caso de s ir parar a uma urgén-
cia hospitalar ou & um servico de cuida-
dos intensivos, o riseo de uma diclaracio
der morte menos fundamentada, pode
existir, Como j tonho dito e escritn nou-
tros locais, os potencials dadores sur-

gem, contudo, entre populacies muito
jovens, jovens ou relativamente jovens,
sauddveis, que tém a infelicidade de
entrar numa situagio de morte cerebral.
A morte cerebral &, hoje, a situagio cli-
nica que deve definir a morte. Uma para-
gem carilisca pode ser alvo de ressusci-
tacio, mesmo depois de alguns minutos
de paragem circulatdria total, desde que
as zonas encefilicas fundamentais ndo
tenham sido stingidas pela fala de oxi-
génin. Porém. apis a fixagio de lesies
cerehrais, a sua regressio nio ¢ mais
possivel & & por af que, hoje, & morte é
dofinkda come uma paragem circulatdria
o respirauiria que podem ser transi-
rias mas pela existéncia de lesdes core-
birais irreversiveis. E, por um lado, &
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irreversibilidade desss lesdes pode ser
definitiva com absoluta seguranca por
métndos meramente clinicos. Por outro
lada, as fungies cardiaea e respiratdria
pidem ser mantidas artficialmente por
horas, dias oo semanas em alguns indivi-
duns que estdo irremadidvelments mortas
porgue esldo em morte cereheal. Nao hd,
pois, o risco do a morte cerchral néo cor
responder exsciamente 4 morie @, nos
potenciais dadores osse dseo ¢ ainda
menor do que noutros doentes que ndo se
encontrem sob a acgio médica de cuida-
dos intensivos. E isto porque a declaracio
de morte de um individun que se encontra
ligado a um ventilador, si pode ser feita
por 2 médiens iddnens, sm geral um inten-
sivista, um neurnlogisia ou um newrosirr-
gidi ¢ m led transerevendo pura o cadige o
que & pritics médics ji tnha estipalsdo
obriga a uma 2* observagdo antes da assi-
natura do certificado de morte. Note-se
que esta seguranga extrema foi ditada
pelas circunstineas injelais do apareci-
mento do conceito de morie cerebral &
reforpada romo crutela adicional pela prd-
tica das transplaniagies,

A oxtraordindria cseassez do orgios o a
solicitacio cada vez maior, por parte de
doentes, dos seus familiares e a compre-
ensio cada ver maioe pela sociedade
destas realidades fur com que o conceitn
de consentimento presumido e o cartio
de nio dador comecem a aparecer como
as fungies ideais para um melhor apro-
vesilamentn de orgios, com um registn
dos opisilores muilissimo mener que
aumaents o Fgor da consulla ¢ dis suas
respostas, Mais de cerca de metade dos
paises da Europa adopion jd o eonceito
de ennsentimento presumido & estou em
crer qus daqui a 10 anos este conceito ¢
a priitica do cartdo de nio dador se terio
generalizado a todos os palses da Europa
¢ da América. Importa que cada um de
niis, midicos & enfermeires, divalgoe
cada vez mais estas nordes, realizando
um trabalho de educagdo permansnte,
cuja validade terd num nikmero cada vez
mabor de vidas que se salvam com as
transplantagoes, a sua melhor recom-

pensa. m
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