ANALISE DO CONHECIMENTO DE ACADEMICOS DE UMA CAPITULO
INSTITUICAO DE ENSINO SUPERIOR DE JOINVILLE/SC EM
RELACAO AO TRANSPLANTE DE MEDULA OSSEA

16

Bruna Carlini

Biomédica.

Centro Universitario Catélica de Santa Catarina. Joinville, SC
Carolina Fernanda Dopke

Biomédica.

Centro Universitario Catélica de Santa Catarina. Joinville, SC
Luis Bizzo

Bidlogo, professor.

Centro Universitario — Catolica de Santa Catarina. Joinville, SC

RESUMO

Com o avanco cientifico e tecnologico na area da saude, o transplante de
células tronco hematopoiéticas tornou-se um procedimento terapéutico
amplamente utilizado para o tratamento de doencas até pouco tempo
consideradas incuraveis. O presente estudo teve como objetivo realizar a
analise do conhecimento de académicos de uma Instituicdo de Ensino
Superior de Joinville/SC em relagéo ao transplante de medula. A metodologia
foi uma pesquisa de campo de abordagem quantitativa e qualitativa, por meio
de um questionario-entrevista aplicado a duzentos universitarios
devidamente matriculados, nos turnos matutino e noturno, de ambos os
géneros e maiores de idade (faixa etaria entre 18 a 55 anos). A analise
estatistica foi determinada pelo teste t pareado unilateral, admitindo-se um
nivel de significancia p<0,05, utilizando o software BioEstat. Observou-se que
apesar dos universitarios deterem conhecimento acerca da importancia do
procedimento de transplante, ainda existe a necessidade de provocar um
"despertar" nos académicos para a tematica de doacdo de medula Ossea,
desenvolvendo para isso estratégias de esclarecimento, enfatizando a
importancia de se cadastrar como doador voluntario. Percebeu-se que
apenas os universitarios ja cadastrados como doadores de medula éssea
possuiam conhecimento alto acerca do assunto, ja nos académicos néo
cadastrados como doadores voluntarios foi percebido um conhecimento
prévio razoavel ou baixo. Entretanto, este estudo evidenciou que um ndmero
significativo dos graduandos ndo detém de conhecimentos basicos sobre o
tema. E notavel que a desinformac&o em relaco a doag&o de medula 6ssea,
assim como duvidas que geralmente surgem de comentarios errdbneos do
senso comum baseado no misticismo cultural, séo fatores que interferem na
deciséo de se tornar ou ndo um doador.
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INTRODUCAO

No decorrer dos anos, com o avango cientifico e tecnolédgico na area
da saude, o transplante de medula éssea tornou-se um procedimento
terapéutico amplamente utilizado para o tratamento de doencas até pouco
tempo consideradas incurdveis. Esse procedimento € indicado
principalmente para o tratamento de doengas que comprometem o
funcionamento normal da medula é6ssea, como por exemplo, doencas
hematoldgicas, onco-hematologicas, imunodeficiéncias, doencas genéticas e
doencas autoimunes (CORGOZINHO et al., 2012), sendo considerado muitas
vezes, a Unica opc¢do de tratamento para determinadas patologias (Franca et
al., 2017).

Cabe salientar que o termo transplante de células tronco
hematopoiéticas é preferivel ao termo transplante de medula 6ssea. Essa
terminologia é considerada mais adequada pelo fato do transplante englobar
ndo apenas a medula dssea, e sim outras fontes, tais como, o sangue
periférico e o corddo umbilical (MATIAS et al., 2011). Entretanto, a
terminologia comumente conhecida entre os individuos € a que se refere a
medula 0ssea.

O transplante de medula éssea tem como objetivo infundir as células
progenitoras hematopoiéticas a fim de corrigir um defeito qualitativo ou
guantitativo da medula Gssea. Para tanto, é necessario que ocorra a
substituicio de uma medula éssea danificada ou deficitaria, por células
normais, com o propoésito de restabelecer a fun¢cdo medular dos individuos
(PEREIRA, 2008).

Embora o transplante de medula 6ssea possa auxiliar no tratamento
de cerca de oitenta doengas em diferentes estégios, a principal barreira na
realizacdo do procedimento é a dificuldade na busca por doadores
compativeis. Estima-se que a chance de se encontrar um doador compativel
seja de 1 em cada 100 mil pessoas, em média. O doador ideal, isto é, o irmé&o
compativel encontra-se disponivel apenas em cerca de 25% das familias
brasileiras (REDOME, 2018). A maior probabilidade de se encontrar um
doador compativel esta entre os irméos. Portanto, quanto maior a quantidade
de irmaos, maior a probabilidade de o individuo encontrar um doador nesse
grupo familiar®.

Atualmente, a tendéncia é existirem familias cada vez menores. Por
iss0, se hoje 75% dos pacientes que necessitam de um transplante de medula
0ssea ndo encontram doadores compativeis entre os seus familiares (Lima et
al., 2015), a perspectiva é de piora com o tempo, aumentando desta maneira,
a necessidade de se recorrer ao banco de dados de doadores de medula.
Quando se procura um doador fora da familia as chances de compatibilidade
entre o doador e receptor diminuem bastante, e a mistura étnica da populagao
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brasileira dificulta ainda mais a busca por compatibilidade. Por isso, existe a
necessidade de incentivar o maior ndmero de pessoas a realizar o
cadastramento no REDOME, com o objetivo de maximizar as possibilidades
de sucesso na busca por doadores compativeis.

Segundo as estimativas do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE, 2018), atualmente, o Brasil conta com 208 milhdes de
habitantes. Destes, quatro milhdes e meio estdo cadastrados no Registro
Nacional de Doadores Voluntarios de Medula Ossea (REDOME, 2018). T&o
importante quanto aumentar o nimero de doadores cadastrados no
REDOME é manter o registro atualizado (LIMA et al., 2015).

A constante mobilizacdo para que os cadastros estejam atualizados
vem dando resultado (REDOME, 2018). No entanto, apesar da evolucédo dos
ndmeros, ainda é fundamental que a mobilizagao continue, pois ainda assim,
existe uma lacuna na busca por doadores relacionada a atualizacdo dos
cadastros, ja que 30% dos possiveis doadores que apresentam uma
compatibilidade inicial com algum paciente, ndo podem ser contatados devido
a falta de atualizacdo dos cadastros. As campanhas para captacdo de novos
doadores tém sido cada vez mais frequentes. Entretanto, o nimero de
doadores ndo é suficiente para atender a demanda de pacientes que
necessitam do transplante (FRANCA et al., 2017).

E notavel que a desinformacédo da populacdo acerca do transplante
de medula 6ssea pode ocasionar inseguranca aos doadores voluntarios. A
falta de conhecimento em relacdo a doacdo de medula 6ssea, assim como
davidas que geralmente surgem de comentarios erréneos do senso comum
baseado no misticismo cultural, séo fatores que interferem na decisédo de se
tornar ou ndo um doador (INCA, 2018).

Diante disso, o0 presente estudo tem como objetivo analisar o nivel de
conhecimento de académicos de um centro universitario localizado no
municipio de Joinville/SC em relag&o ao transplante de medula 6ssea e com
isso, verificar: se a falta de informacéo influencia no nimero reduzido de
doadores cadastrados no REDOME; a disposi¢cdo dos académicos em se
tornarem doadores; e porque a quantidade de doadores voluntarios de
medula éssea ¢ inferior a demanda dos pacientes que necessitam da doacéo.

Acredita-se que haja um desconhecimento em relacdo ao
procedimento de transplante de medula 6ssea, devido a falta de politicas
voltadas para conscientizacdo da populacdo acerca da seguranca do
procedimento e da importancia de se cadastrar e manter o registro atualizado
no banco de dados de doadores voluntarios.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa de campo de abordagem quantitativa e
qualitativa. O estudo foi realizado em um Centro Universitario localizado no
municipio de Joinville, Santa Catarina, no periodo de agosto de 2018, através
da aplicacdo de um questionario-entrevista com o objetivo de analisar o
conhecimento dos académicos a respeito do transplante de medula dssea. O
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guestionario desenvolvido pelas pesquisadoras foi impresso e entregue aos
participantes do estudo e este foi estruturado em trés maédulos: (1) coleta de
dados demograficos, tais como idade, sexo e curso; (2) disposicao do
entrevistado em tornar-se doador voluntario de medula éssea; (3) perguntas
abertas e fechadas, diretas e indiretas a respeito do conhecimento sobre o
transplante de medula 6ssea e do processo de doacao.

Com o objetivo de avaliar a disposi¢cdo da populacdo de académicos
entrevistados em se tornarem doadores voluntarios de medula Ossea,
realizou-se trés questionamentos. Para cada um destes, foram atribuidas
notas, e apds a explicacdo das pesquisadoras do estudo acerca do
procedimento do transplante de medula e do processo de doacéo, foi possivel
verificar se houve ou ndo uma mudanca na disposicdo dos académicos em
se tornarem doadores.

Os académicos foram questionados com as seguintes perguntas: 1)
Qual a sua disposicdo em tornar-se um doador voluntario de medula 6ssea?
2) Depois da explicacdo das pesquisadoras a respeito da importancia de se
cadastrar como doador voluntario de medula, qual a sua disposi¢do em se
tornar doador? 3) Se o paciente que necessitasse da doacdo de medula fosse
alguém préximo a vocé, qual seria a sua disposicdo em ser um doador?

As opcdes de respostas para essas perguntas foram respectivamente:
totalmente indisposto; parcialmente indisposto; nem indisposto, nem disposto;
parcialmente disposto e plenamente disposto. A cada uma dessas opc¢des de
respostas foram atribuidas notas de 1 a 5, sendo a nota de nimero 1 para a
opgéao “totalmente indisposto”; nota de numero 2 para a opgao “parcialmente
indisposto”; nota de numero 3 para a opgao “nem indisposto, nem disposto”;
nota de niumero 4 para a opgao “parcialmente disposto” e nota de nimero 5
para a opcao “plenamente disposto”.

Corroborando e respeitando o estabelecido nas normas, regras e
diretrizes propostas pelo Comité de Etica em Pesquisa envolvendo seres
humanos, definidas na Resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude
(CNS) e do Ministério da Saude (MS), esta pesquisa foi submetida ao Comité
de Etica em Pesquisa do Instituto Superior e Centro Educacional Luterano
Bom Jesus/IELUSC, que por sua vez, foi aprovada no dia 23 de agosto de
2018, tendo recebido o parecer substanciado sob o nimero de protocolo
2.840.337, ap6s a revisdo dos membros docentes do comité.

A amostragem foi constituida de aproximadamente 10% dos
discentes da instituicdo de ensino superior. Sendo assim, foram entrevistados
de forma aleatéria, 200 académicos. Foram pré-estabelecidos como critérios
de inclusdo: universitarios devidamente matriculados na instituicdo, nos
turnos matutino e noturno, de ambos 0s géneros e maiores de idade (faixa
etéria entre 18 a 55 anos) que aceitaram participar da pesquisa e assinaram
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Foram excluidos da pesquisa universitarios menores de 18 e maiores
de 55 anos; universitdrios que se negaram a realizar a entrevista
respondendo o questionario; universitarios que se negaram a responder
alguma questao presente no questionario ou se negaram a assinar o Termo
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de Consentimento Livre e Esclarecido. Devido aos critérios de exclusdo
houve uma perda de 5% da amostra, que passou a contar com 190
participantes.

Para arealizacdo da analise estatistica, as informacdes obtidas foram
inseridas no banco de dados do programa Microsoft Office Excel, organizadas
e categorizadas para a elaboracéo de graficos demonstrativos e tabelas com
frequéncia simples. A andlise de significancia estatistica foi determinada pelo
software BioEstat (versdo 5.3) no qual, realizou-se um teste t pareado
unilateral. O teste t pareado é Util para comparar medidas que ndo séo
independentes, isto é, serve para analisar 0 mesmo conjunto de itens que
foram medidos sob duas condi¢des diferentes ou as diferencas nas medicfes
feitas sobre o0 mesmo assunto antes e depois de um tratamento, visando
determinar se a média das diferencas entre duas amostras pareadas é
diferente de 0.

Admitiu-se um nivel de significancia p<0,05 com o objetivo de avaliar
a disposicdo do candidato em se tornar um doador. Com base nisso, foi
possivel verificar as diferencas de respostas dos participantes do estudo em
trés situacBes: antes da explicacdo das pesquisadoras acerca da importancia
do procedimento de doacdo de medula éssea; apés a explicacdo das
pesquisadoras; e se 0 paciente que necessitasse da doacdo de medula fosse
alguém préximo ao académico.

RESULTADOS

Do total de 200 académicos entrevistados, apenas 10 ndo se
enquadraram nos critérios de incluséo, pois se negaram a responder alguma
guestado presente no questionario ou se negaram a assinar o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Portanto, esses casos ndo foram
contabilizados no levantamento de dados, totalizando 190 questionéarios
avaliados.

De acordo com o ilustrado na Tabela 1, os académicos entrevistados
tinham idade entre 18 a 50 anos, mediana de 22 e moda de 21 anos e a
maioria pertencia ao sexo feminino, representando 61% dos participantes da
pesquisa. Foram entrevistados académicos de dez cursos de graduacéo da
instituicdo de ensino superior e a maior parte pertencia aos cursos de Direito,
Administracao e Biomedicina.

Tabela 01 — Dados demogréficos dos académicos de uma Instituicdo de Ensino
Superior de Joinville - SC entrevistados. Santa Catarina, 2018.

Caracterizacdo da amostra N° %

Género Feminino 116 61
Masculino 74 39

Faixa etaria 18 - 27 anos 167 88
28 - 37 anos 15 8

Atuagao do biomédico e nutricionista na atencéo integral a saiude
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-67-0 | Rio de Janeiro | 2023 | pag. 220



38 - 50 anos 8 4

Curso Direito 66 35
Administracdo 39 20

Biomedicina 25 12

Arquitetura e Urbanismo 16 8

Ciéncias Contabeis 13 7

Engenharia Civil 11 6

Teologia 7 4

Engenharia Mecéanica 7 4

Engenharia de Producgé&o 5 3

Engenharia de Software 1 1

Fonte: Elaborado pelos autores (2018)

Antes da explicacdo das pesquisadoras a respeito dos conceitos
basicos que envolvem o processo de doacdo e da importancia de se
cadastrar como doador voluntario de medula, os académicos foram
guestionados quanto a disposicdo em tornar-se um doador. Mediante isto, do
total de 190 entrevistados, constatou-se que a maioria estava parcialmente
disposto em se tornar um doador voluntario de medula 6ssea, sendo que a
média de nota atribuida para esta questéo foi de 3,85 (Figura 01A). Apos a
explicacdo das pesquisadoras observou-se um aumento da nota média, que
passou de 3,85 para 4,37 (Figura 01B). Em relacdo aos lacos familiares,
percebeu-se um aumento relevante da disposicdo do académico, visto que a
meédia de nota atribuida para esta questéo foi de 4,68 (Figura 01C).

Figura 01 — Disposicdo dos académicos de uma Instituicdo de Ensino Superior de
Joinville — SC em se tornarem doadores voluntarios de medula 6ssea.

Qual a sua disposi¢do em se tornar um doador voluntario de medula
6ssea?

)
5% 7%

Titulo do Grafico 35%
A 22%

g AW N =

31%
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Depois da explicagdo das académicas a respeito da importancia de se
cadastrar como doador voluntario de medula éssea, qual a sua
disposigao em se tornar um doador voluntario?
2% 3%
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w1

=2
B 3
33%
4
=5
Se o paciente que necessitasse de doagdo de medula fosse alguém
préximo a vocé, qual seria sua disposigdo a ser um doador voluntario?
5% 2% 59,
[l
"2
c 3
4
=5

LEGENDA:

1 — Totalmente indisposto

2 — Parcialmente indisposto

3 — Nem indisposto, nem disposto
4 — Parcialmente disposto

5 — Plenamente disposto

Fonte: Elaborado pelos autores (2018)

Nesse sentido, notou-se que depois de realizada a explicacdo, a
disponibilidade do académico em se tornar um doador de medula dssea foi
maior (teste t pareado, t=-8,161; g.l. = 189; p<0,0001; IC -0,653 a -0,400). Do
mesmo modo, verificou-se que a disponibilidade foi ainda maior quando
guestionados sobre a possibilidade do receptor ser um membro familiar ou
alguma pessoa préxima (teste t pareado, t= -4,433; g.l. = 189; p<0,0001; IC -
0,440 a -0,170). Desta forma, do total de entrevistados, 86,8% afirmaram
estar plenamente dispostos a se tornarem doadores caso 0 paciente que
necessitasse de doacdo de medula fosse alguém préximo. No entanto, houve
5,3% (n=10) de casos de respostas discordantes, no qual os académicos
responderam estarem totalmente indispostos.

Um estudo realizado em 2009 por Camargo et al. no municipio de
Porto Alegre, também demonstrou que a maioria dos entrevistados afirmou
estar plenamente dispostos a serem doadores. Em se tratando de lagos
familiares, do total de 160 entrevistados, 60 responderam que mudariam a
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sua disposicdo em tornar-se doador, sendo o paciente que necessitasse do
transplante de medula, alguém préximo.

Em relag&o ao conhecimento sobre a definicdo e a funcdo de medula
Ossea, 135 académicos (71%) demonstraram ter conhecimento,
respondendo corretamente a questdo. Entretanto, os demais académicos
conceituaram a medula 6ssea de forma errbnea, uma vez que confundiram o
termo medula éssea com medula espinhal. E vélido ressaltar que é de suma
importancia ndo haver confuséo entre esses dois termos, haja vista que a
medula 6ssea é um tecido gelatinoso encontrado no interior dos 0ssos,
enquanto que a medula espinhal é formada por um tecido nervoso que ocupa
0 espaco no interior da coluna vertebral.

O estudo de Nogueira et al. (2017) demonstrou que a maioria dos
participantes entrevistados afirmou ter conhecimento a respeito da defini¢do
de medula éssea. Todavia, quando questionados sobre a fungdo da medula
Ossea, do total de 114 participantes do estudo, apenas 57,1% conceituaram
adequadamente. Em um estudo similar realizado por Camargo et al. (2009),
0s pesquisadores verificaram que as pessoas costumam confundir medula
0ssea com medula espinhal. Em decorréncia disso, acreditam que o
procedimento de coleta da medula 6ssea seja realizado na medula espinhal,
e por este motivo, deixam de se cadastrar como doadoras voluntarias por
temeram o risco de paraplegia pos-coleta e lesGes nesta regiao.

Dos 190 académicos entrevistados, 96,3% relataram que ja ouviram
falar sobre o transplante de medula 6ssea. No que tange a compreensao
sobre o procedimento de transplante, a maioria (60%) declarou que o
procedimento é doloroso e ao serem questionados se o transplante de
medula apresenta algum risco para o doador, 77% afirmou que ndo. Quanto
aos resultados apresentados sobre a existéncia de situagcdes que
impossibilitam o individuo a ser um doador, 91% dos participantes
responderam corretamente, relatando que existem situa¢des gue ocasionam
tal impedimento.

De acordo com Instituto Nacional de Cancer (INCA, 2018), os
sintomas comumente apresentados pelo doador ap6s o procedimento de
doacéao sao dor local, astenia (fraqueza temporaria) e dor de cabeca. Porém,
esses sintomas sdo passageiros e controlados com medicamentos simples,
como analgésicos.

Para Castro et al., (2012), o indice de complicacdes graves referentes
a este procedimento é baixo, em torno de 0,4%. Estas complicagBes ocorrem,
em sua maioria, em doadores com histéria de doenca prévia, e metade delas
pode ser atribuida & anestesia. Existem relatos médicos de que a ocorréncia
de problemas graves relacionados a doadores durante e apds a doacao é
rara e limitada as intercorréncias controlaveis. Assim sendo, o estado fisico
do doador é checado anteriormente, s6 se habilitando ao procedimento de
doacéo os individuos que apresentarem boas condi¢des de salde (Franga et
al., 2017). Em vista disso, o presente estudo corrobora o que foi dito pelos
referidos autores, demonstrando que existe um certo conhecimento por parte
dos académicos no que tange ao procedimento de doacdo de medula,
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especificamente no que se refere a dor, risco e situa¢des impeditivas do ato
de doacdo.

Em relagdo ao conhecimento acerca das doencas que podem ser
tratadas com o TMO (Transplante de Medula Ossea), perguntou-se aos
académicos se eles sabiam quais doencas poderiam ser tratadas, e para 0s
gue responderam de maneira positiva, questionou-se ainda, quais eram
essas doengas. Apenas 44% dos académicos responderam que tinham
conhecimento, sendo que destes, apenas 7,1% acertaram as doencas,
afirmando que leucemias, linfomas, alguns tipos de anemias e doencas auto-
imunes podem ser tratadas com o transplante de medula 6ssea. Mediante
disso, verificou-se que a maioria dos académicos (60,7%) optou pela resposta
‘leucemias e linfomas” e somente 1,2% considerou como resposta as
doencas auto-imunes.

No gue tange ao baixo conhecimento dos académicos em relacéo as
doencas, a pesquisa realizada por Nogueira et al., (2017) verificou que mais
da metade dos entrevistados desconheciam as doencas que podem ser
tratadas. Apenas um terco respondeu que a doacdo de medula é indicada
para o tratamento de doencas do sangue, transplantes, tratamento de
leucemia e reconstituicdo de células, reafirmando assim o que foi observado
no presente estudo, pois também se verificou um baixo nivel de
conhecimento por parte dos entrevistados. Observa-se entdo que 0 nao
conhecimento do que pode estar sendo tratado através de uma doacao
voluntaria, possa ser um dos grandes motivos para a falta de doadores
cadastrados.

Para que se avaliasse o conhecimento geral sobre a doacdo de
medula éssea, das dezesseis alternativas presentes no questionario, pediu-
se que os entrevistados assinalassem as opcdes que julgassem verdadeiras.
Conforme o descrito na Tabela 02, das respostas obtidas fez-se uma selecéo
com as cinco questdes que obtiveram mais acertos e cinco com maior nimero
de erros.

Tabela 02 — Amostra de questdes aplicadas a académicos de uma Instituicdo de
Ensino Superior de Joinville — SC em 2018 sobre transplante de medula 6ssea que
apresentaram maior e menor acertos.

Questéo %
acertos
A doacao s6 vale para a minha cidade 99,5%
O doador corre risco de vida ao realizar a doacao 94,2%
Para ser doador é preciso fazer um cadastro voluntario 90,5%
E necessario haver compatibilidade entre doador e receptor 87,4%
Existe uma fila de espera para o transplante de medula 6ssea 82,1%
O doador pode realizar a doacdo de medula 6ssea mais de 55,8%
umavez
A medula é retirada do interior de ossos da bacia, por meio 52,6%

de puncdes com agulha
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E feita através de uma cirurgia, sob anestesia peridural ou 42,6%
geral, e requer internagéo de 24 h
A medula 6ssea do doador se recompde em apenas 15 dias 42,6%
Os doadores retornam as suas atividades habituais depois da  37,4%
12 semana apos a doagao
Fonte: Elaborado pelos autores, 2018.

Um estudo similar realizado por Lima et al., (2015) afirma que a
maioria das informacdes relacionadas ao transplante estéo vinculadas pela
midia, no entanto, ao analisar os resultados do conhecimento sobre o assunto,
a maioria dos participantes ndo souberam responder completamente as
guestbes. Diante disso, 0 estudo sugere entdo, que embora a midia tenha
veiculado as informacdes sobre o transplante de medula 6ssea, ela néo
garantiu o aprendizado da populacdo. Da mesma forma, pode-se perceber
na pesquisa realizada na instituicdo de ensino superior de Joinville, que o
namero de informac@es veiculadas sdo grandes, porém, sem a capacidade
de fixar o conhecimento em quem as ouve, causando inUmeras davidas nos
entrevistados acerca da veracidade de algumas informacdes.

O resultado apresentado na Tabela 02 acima, permite inferir que
embora uma boa porcentagem de alternativas da questdo tenha tido um
grande nimero de erros, a maioria dos académicos apresentou um nivel de
conhecimento razoavel ao responder essa questdo e percebeu-se que no
decorrer do processo de resposta, iam surgindo diversas duvidas por parte
dos entrevistados.

Do total de entrevistados, apenas trés académicos (cursos de
biomedicina, direito e teologia) obtiveram 100% de acerto na questdo que se
refere & doacdo de medula éssea, sendo todos ja cadastrados como
doadores voluntarios. Um fator importante a ser observado nessa questéo é
gue apenas os doadores sabiam responder a todas as alternativas, julgando-
as corretamente se verdadeiras. Em vista disso, o conhecimento entre
aqueles que ndo sdo cadastrados como doadores voluntarios ainda se
mantém abaixo do ideal, o que pressupdem-se de fato, que a falta de
informacédo ocasiona, por vezes, o baixo nimero de doadores cadastrados.
Um estudo de Watanabe et al. (2009) corrobora isto, pois neste estudo
relatou-se que mais da metade dos entrevistados declararam néo ter
conhecimento sobre as campanhas de doacdo de medula 6ssea em sua
regido.

No que concerne ao conhecimento sobre o Registro Nacional de
Doadores Voluntarios de Medula Ossea (REDOME), cerca de um terco (36%)
dos participantes reconheceu o0 6rgado nacional. O mesmo numero de
entrevistados afirmou conhecer alguém que seja cadastrado como doador
voluntario de medula 6ssea. Quando questionados sobre a localizagéo de
algum centro de cadastro em Joinville-SC, apenas 32% dos académicos
afirmaram conhecer o local, e desses, todos deram como resposta descritiva
o HEMOSC (Hemocentro) comprovando de fato, que os entrevistados
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possuem conhecimento sobre a localizagdo de um hemocentro na cidade em
estudo.

Quando questionados sobre o cadastro, verificou-se que 86% dos
académicos ndo eram doadores voluntarios de medula Ossea, tornando
assim, o nimero de 14% de entrevistados cadastrados como doadores muito
baixo, tendo em vista a boa porcentagem que detinha conhecimento acerca
do REDOME e HEMOSC. Aos que afirmaram ndo serem doadores,
guestionou-se 0 motivo. A pergunta consistia de quatro alternativas, podendo-
se escolher uma ou mais. Com base nas respostas, a maioria dos
entrevistados (61%) referiram como principal motivo do ndo cadastramento,
a falta de conhecimento sobre o assunto. Os motivos que levaram os
académicos entrevistados a nado realizar o cadastramento como doador
voluntario de medula éssea sao elucidados no Grafico 2.

Figura 02 — Motivos dos académicos entrevistados de uma Instituicdo de Ensino
Superior de Joinville — SC nao se tornarem doadores voluntarios de medula éssea.

® Tenho medo

18%
Nao tenho conhecimento

5% sobre o assunto

Tenho problemas de
saude e acho que nao
poderia ser um doador

61%

Outros motivos

Fonte: Elaborado pelos autores, 2018.

O estudo de Lima et al.,, (2015) concluiu que as pessoas nao
doadoras de medula 6ssea consideram a falta de tempo e oportunidade a
principal causa para nao fazerem o cadastro no REDOME. Ainda, consideram
a falta de motivacéo e a falta de informacao outros dois fatores importantes
para a falta de cadastros voluntarios. O que se percebeu na presente
pesquisa é que um dos possiveis motivos para os estudantes de Joinville ndo
serem cadastrados é que embora detenham algum conhecimento, esse, pode
ser baixo e com grande numero de informacdes incorretas, ocasionando
assim, um numero reduzido de cadastros voluntarios.

Um estudo de Camargo et al.(2009) aponta que o maior medo que as
pessoas tém para se tornarem doadoras € a transmissdo de doencas como
hepatite e AIDS, que sao transmitidas a partir do sangue. Este estudo ainda
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conclui que, apesar da facilidade de acesso as informacdes, estas ndo sao
divulgadas de forma clara para a grande maioria da populacéo, resultado
corroborado com a presente pesquisa, concluindo-se entdo que da mesma
forma, a falta de informacdes acerca do procedimento de transplante de
medula 6ssea tem sido a principal causa do nimero reduzido de doadores
voluntarios na instituicdo de ensino superior de Joinville.

Nos Ultimos anos, o numero de cadastrados no REDOME tem
aumentado, mas ainda ndo € o suficiente para sanar a necessidade de
inlmeros pacientes que possuem apenas O transplante como tratamento
(REDOME, 2018). Mesmo assim, percebe-se que a populacdo geral ainda
necessita de informacdes que possam contribuir para a adesdo consciente.
Portanto, a andlise do conhecimento dos graduandos podera trazer
contribui¢cdes para a elaboracéo e direcionamento de medidas reparadoras e
campanhas educativas.

CONSIDERACOES FINAIS

Com base nos resultados obtidos, observou-se que apesar dos
universitarios deterem conhecimento acerca da importancia do procedimento
de transplante, ainda existe a necessidade de provocar um "despertar" nos
académicos para a temética de doacdo de medula éssea, desenvolvendo
para isso estratégias de esclarecimento, enfatizando a importancia de se
cadastrar como doador voluntario.

Tendo em vista que o termo transplante de células tronco
hematopoiéticas é preferivel ao termo transplante de medula éssea, pelo fato
do transplante englobar ndo apenas a medula éssea, e sim outras fontes,
como por exemplo, o sangue periférico e o corddo umbilical, verificou-se por
meio desta pesquisa que a terminologia comumente conhecida entre os
académicos é a que se refere a medula ssea.

Entretanto, acredita-se que a mudang¢a do termo poderia diminuir a
confusdo e o medo por parte dos individuos, pois um dos motivos da baixa
adesdo a doacao é a confusdo da medula 6ssea com a medula espinhal. As
pessoas acreditam que no “transplante de medula 6ssea” é preciso retirar um
fragmento da medula, enquanto que na verdade, sdo realizadas apenas
punc¢Bes com o objetivo de coletar as células tronco hematopoiéticas.

A presente pesquisa demonstrou que a maior parte dos académicos
entrevistados ja ouviu falar sobre o transplante de medula éssea e que apesar
de se -caracterizar por um procedimento relativamente simples, o0s
académicos também afirmaram saber que € um procedimento doloroso, fato
este comprovado por alguns estudos que declaram gque em alguns casos,
relata-se pequena dor no local da puncéo.

Além disso, verificou-se que existe um certo conhecimento por parte
dos académicos no que tange ao risco e situacdes impeditivas do ato de
doacdo, uma vez que a maior parte dos entrevistados afirmou ter
conhecimento de que a doacao nao apresenta algum risco para o doador e
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gue existem situacdes que impossibilitam o individuo de se tornar doador de
medula dssea.

Quando questionados sobre a disposicdo em tornar-se um doador
voluntario de medula, uma boa parte se disse plenamente disposto, e os
demais disseram que poderiam mudar de opinido caso a doacéo fosse para
alguém proximo. Nesse sentido, a presente pesquisa serviu para comprovar
que a disposicdo em se tornar doador aumenta quando envolve lacos
afetivos.

Entretanto, este estudo evidenciou que um nimero significativo dos
graduandos ndo detém de conhecimentos béasicos sobre o tema. E notavel
gue a desinformacao e dividas sejam fatores que interferem na decisdo de
se tornar ou ndo um doador. Acredita-se que este desconhecimento em
relacdo ao procedimento de transplante de medula 6ssea ocorra devido a
falta de politicas voltadas para conscientizacdo da populacdo acerca da
seguranca do procedimento e da importancia de realizar o cadastramento e
manter o registro atualizado.

Sabendo que o transplante de medula 6ssea pode auxiliar no
tratamento de cerca de oitenta doencas, observou-se que mais da metade
dos entrevistados afirmaram desconhecer essas doengas. No que concerne
ao conhecimento sobre o Registro Nacional de Doadores Voluntarios de
Medula Ossea (REDOME), a maioria dos participantes n&o reconheceram o
6rgao nacional e afirmaram n&do conhecer alguém que seja cadastrado como
doador voluntario de medula 6ssea. Além disso, mais da metade dos
académicos desconhece sobre a localiza¢do de algum centro de cadastro em
Joinville-SC, entretanto, todos os que afirmaram conhecer, acertaram o local.
J4 em relacdo ao numero de académicos cadastrados como doadores,
constatou-se que do total de entrevistados, 86% nao sdo doadores de medula
Ossea.

A coleta para a doacdo de medula 6ssea ainda é considerada um
tabu por parte da sociedade, e na presente pesquisa, identificou-se um certo
desconhecimento dos académicos sobre questdes gerais envolvendo o
processo de doacdo e o cadastramento no REDOME. Isso vem corroborar
com outros estudos, evidenciando que ainda existe um descompasso na
abordagem deste tema.

Muitos acreditam que no momento do cadastro jA é necessario
realizar a doacdo de medula éssea. Verificou-se que os académicos néo
possuem conhecimento de coleta sangue para armazenamento dos dados e
futuramente, caso necessario, ocorra a doa¢do da medula.

Mediante ao exposto, € possivel afirmar que os resultados obtidos
neste estudo foram similares aos resultados obtidos em outros estudos
acerca do tema. A presente pesquisa demonstrou que o conhecimento dos
académicos sobre o transplante de medula éssea na referida instituicao
estudada foi razoavelmente satisfatério, 0 que se deve em parte, ao pouco
ou nenhum contato que os mesmos tém com o assunto.

De modo geral, este trabalho evidencia como o baixo nivel de
conhecimento dos estudantes universitarios sobre doacdo de células
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hematopoiéticas afeta sua disposicdo em se tornar um doador. Mais acfes
de difuséo cientifica e conscientizacdo sao necessarias, mesmo entre este
seleto publico.
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