
5.4 – Transplantes 

Os dados dos transplantes serão analisados por grupos de órgãos. 

1 – Rim 

Entre 1995 e 2001, o número de transplantes renais realizados anualmente cresceu cerca 
de 66,7% no país (TABELA 150). 
Goiás e Piauí foram os estados que registraram o maior crescimento, acima de 330%. 

Santa Catarina, Rio de Janeiro e São Paulo cresceram de 93% a 186% e foram os maiores 
responsáveis pelo crescimento global no país. 

O Distrito Federal e a Bahia apresentaram diminuição da execução deste procedimento, 
sendo que, o primeiro, da ordem de mais de 40%. 

Cinco estados não realizaram nenhum transplante renal neste período: Acre, Rondônia, 
Roraima, Amapá e Tocantins. 

Os estados de Sergipe, Mato Grosso e Paraíba apresentaram produção pequena e 
intermitente no período. 

Maranhão, Rio Grande do Norte e Pará só apresentaram produção nos dois últimos 
anos.

Os procedimentos que se mantinham estáveis até 1998 tiveram uma forte tendência de 
crescimento nos três últimos anos. 

Os gastos com estes procedimentos cresceram acima de 185% no período (TABELA 151).
A análise de sua distribuição é a mesma da produção. 
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Evolução da freqüência de transplantes renais por unidade da Federação, 1995-2001 
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Evolução dos gastos com transplantes renais por unidade da federação, 1995-2001 
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Os gastos que se mantinham estáveis até 1998 tiveram uma forte tendência de crescimento 
nos três anos seguintes. 

2 – Pulmão 

A produção de transplantes pulmonares ocorreu no período de 1995 a 2001 no estado do Rio 
Grande do Sul, majoritariamente. Alguns transplantes deste órgão foram feitos no Rio de 
Janeiro (3 em 2000) e São Paulo (4 em 2001) (TABELA 152). 
Foi registrado um crescimento de cerca de 70% no número de procedimentos. 

O gasto com este procedimento cresceu acima de 156% (TABELA 153). 

3 – Rim e Pâncreas 

Os estados de São Paulo, Minas Gerais, Rio Grande do Sul, Paraná e Rio de Janeiro 
apresentaram este procedimento no ano 2001 (TABELA 154 e 155).

4 – Pâncreas 

Somente os estados de São Paulo, Minas Gerais e Paraná realizaram este procedimento no 
ano de 2001 (TABELAS 156 e 157).

5 – Fígado 

O crescimento de freqüência deste procedimento no país foi da ordem de, 
aproximadamente, 554% (TABELA 158). 
Os estados de São Paulo, Paraná, Rio Grande do Sul e Minas Gerais são os responsáveis por 
esse crescimento. 
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Evolução da freqüência de transplantes de pulmão por unidade da Federação, 1995-2001 
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Evolução dos gastos com transplantes de pulmão por unidade da Federação, 1995-2001 
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Evolução da freqüência de transplantes de rim e pâncreas por unidade da Federação, 1999-2001 
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Evolução dos gastos com transplantes de rim e pâncreas por unidade da Federação, 1999-2001 
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Evolução da freqüência de transplantes de pâncreas por unidade da Federação, 2000-2001 
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Evolução de gastos com transplantes de pâncreas por unidade da Federação, 2000 e 2001 
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Evolução da freqüência de transplantes de fígado por unidade da Federação, 1995-2001 
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• Pernambuco e Rio de Janeiro apresentaram produção deste procedimento a partir do ano de 
1999. 

• O gasto acompanhou a evolução da produção, apresentando um crescimento de cerca de 
753% (TABELA 159). 

6 – Coração 

• O transplante de coração cresceu, no período, cerca de 1 19% (TABELA 160). 
• Os maiores responsáveis por esse aumento foram os estados do Paraná e São Paulo, além de o 

estado do Ceará ter iniciado a execução deste procedimento. 

• O gasto também cresceu, no período, cerca de 205% (TABELA 161). 

7 – Córnea 

• Neste grupo estão incluídos os procedimentos ambulatoriais e hospitalares. 

• O transplante de córnea apresentou um crescimento de cerca de 26% no período de 1995 a 
2001. No transcorrer do período aconteceram variações, queda significativa nos anos de 1996 
e 1997 e, após isso, uma retomada do processo de crescimento (TABELA 162). 

• O crescimento nos estados de Pernambuco, Goiás, Rio Grande do Sul e São Paulo foi o 
responsável por este aumento. 

• Os estados da Bahia, Rio de Janeiro e do Paraná apresentaram diminuição no seu número de 
procedimentos. 

• O gasto global com este procedimento cresceu cerca de 30% (TABELA 163). 
• Somente o estado da Bahia apresentou queda no gasto.
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Evolução dos gastos com transplantes renais por unidade da federação, 1995-2001 
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Evolução da freqüência de transplantes de coração por unidade da Federação. 1995-2001 
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Evolução dos gastos com transplantes de coração por unidade da Federação, 1995-2001 
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Evolução da freqüência de transplantes de córnea por unidade da Federação, 1995-2001 
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Evolução dos gastos com transplantes de córnea por unidade da Federação, 1995-2001 
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8 – Esclera 

Neste grupo estão incluídos os procedimentos ambulatoriais e hospitalares.

São Paulo e Paraná realizaram cerca de 70% destes procedimentos no ano de 2001 
(TABELA 164).
O crescimento da produção deste procedimento foi da ordem de mais de 248%. 

O gasto acompanhou a distribuição da realização dos procedimentos e cresceu cerca 
de 320% (TABELA 165). 

9 – Medula

O crescimento do número de transplantes de medula no período foi da ordem de 191% 
(TABELA 166). 
Os maiores responsáveis por esse crescimento foram: São Paulo, Rio de Janeiro e Rio 
Grande do Sul. 

O estado do Paraná apresenta uma redução na sua participação no montante destes 
procedimentos realizados no país, enquanto São Paulo vem apresentando um 
crescimento constante e realiza perto da metade dos transplantes de medula do Brasil. 

O gasto acompanha a distribuição dos eventos e cresceu cerca de 177% (TABELA 167). 
Na análise geral do sistema de transplantes, observa-se: 

Um crescimento de 74,9% no número geral de transplantes no período de 1995 a 2001, 
atingindo 7.229 procedimentos em 2001 (TABELA 168 e GRÁFICO 46). 
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Evolução da freqüência de transplantes de esclera por unidade da Federação, 1995-2001 
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Evolução dos gastos com transplantes de esclera por unidade da Federação, 1995-2001 
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Evolução da freqüência de transplantes de medula por unidade da Federação, 1995-2001 
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Evolução dos gastos com transplantes de medula por unidade da Federação, 1995-2001 
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Evolução da freqüência de transplantes por unidade da Federação, 1995-2001 
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Evolução da freqüência de transplantes, 1995-2001 
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• Os estados de Goiás, São Paulo, Pernambuco e Rio de Janeiro foram os maiores 
responsáveis por este crescimento. 

• A Bahia apresentou redução da freqüência destes procedimentos no período e o Paraná 
manteve-se no mesmo patamar. 

• Minas Gerais, Distrito Federal, Ceará e Rio Grande do Sul cresceram suas freqüências abaixo 
da média nacional.

• O gasto global com transplante no período cresceu cerca de 164% (TABELA 169 e GRÁFICO
47).

• O gasto com cirurgias de transplante cresceu mais de 230% no período (TABELA 170). 
• O gasto com medicamentos ligados aos transplantes (ciclosporina e outros) cresceu mais de 

90% no período de 1995 a 2001 (TABELA 171). 
• O gasto com procedimentos associados (busca ativa de doador, retirada de órgãos, 

acompanhamento pós-transplante, etc.) cresceu mais de 1.499% no período (TABELA 172). 
• A análise da lista de espera em 2001 mostrou que o transplante de rim correspondia a cerca 

de 60% da lista, seguido por córnea, e que São Paulo representou cerca de 36% dessa lista, 
enquanto em 2000 representava cerca de 40% (TABELA 173). 
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Evolução dos gastos com transplantes por unidade da Federação, 1995-2001 
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Evolução dos gastos com transplantes, 1995-2001 
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Evolução dos gastos com cirurgias de transplantes por unidade da Federação, 1995-2001 
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Evolução dos gastos com medicamentos associados aos transplantes 
por unidade da Federação, 1995-2001 
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Evolução dos gastos com procedimentos associados aos transplantes 
por unidade da Federação, 1995-2001 
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Lista de espera para transplantes por órgão e por unidade da Federação – dezembro de 2001 
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5.5 – Mutirões de Cirurgias Eletivas 

Os mutirões de cirurgias eletivas tiveram início em 1999, com o objetivo de aumentar a oferta 
desses procedimentos, reduzir as filas de espera e melhorar o acesso à assistência médica aos 
usuários do SUS, em áreas específicas. Até 1998, os procedimentos cirúrgicos de catarata, 
próstata, fotocoagulação a laser e varizes eram realizados apenas na rotina. 

1) Mutirão de cirurgias de varizes 

No Brasil, estima-se que cerca de 35% das pessoas acima de 15 anos são portadoras de 
varizes. Esse número aumenta com a idade. Na faixa etária entre 30 e 40 anos, atinge 3% dos 
homens e 20% das mulheres. Aos 70 anos de idade, 70% dos indivíduos apresentam algum tipo 
de varize. 

Comparando-se o resultado obtido no ano 2001 com o de 1995, verifica-se que houve um 
incremento de 120,8%. Quando o ano de comparação é 1998 este incremento eleva-se para 
185,3%. 

Os dados são analisados a seguir: 

• No período compreendido entre 1995 e 2001, o procedimento de cirurgia de varizes 
oscilou positivamente em mais de 120% no país. Esse aumento se deu a partir de 1999, 
com a implantação da campanha de realização destas cirurgias pelo Ministério da 
Saúde, e continuou crescendo nos anos seguintes (TABELA 174 e GRÁFICO 48). 

• Os estados que registraram os maiores índices de aumento de freqüência destes 
procedimentos foram: Piauí, Goiás, Amazonas, Acre, Maranhão e Ceará, com mais de 
590% de aumento no período. 
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Evolução da freqüência de cirurgias de varizes por unidade da Federação, 1995-2001 
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Evolução da freqüência de cirurgias de varizes, 1995-2001 
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Rio de Janeiro, Distrito Federal e Alagoas apresentaram redução do número deste 
procedimento no período. 

Adotando o ano de 1998 como base para a comparação (início dos mutirões em 
1999), observa-se mudanças neste quadro: os estados que tiveram o maior incremento 
foram Piauí, Paraíba, Goiás, Sergipe e Maranhão, com mais de 1.400%; e os que 
apresentaram redução foram Rondônia, Tocantins e o Distrito Federal.

A evolução dos gastos totalizou, no período, um crescimento de mais de 276% (TABELA
175 e GRÁFICO 49).
O estado do Rio de Janeiro, apesar de apresentar diminuição de freqüência, teve 
elevação de gastos (55,9%). 

Quando o ano base é 1998, a elevação de gastos chega a 322%.

Nesta base, o único a apresentar redução de gastos é o Distrito Federal, com cerca de 
11%.

2) Mutirão de cirurgia de próstata 

Comparando-se o resultado obtido no ano 2001 com aquele de 1998, verifica-se que houve 
um incremento de 24,5% (TABELA 176 e GRÁFICO 50). 
Os dados são analisados a seguir: 

O acréscimo do número de cirurgias de próstata, no período de 1995 a 2001, foi de 
21,9%, sendo que, até 1998, esse número permaneceu estável, crescendo somente nos 
três últimos anos. 

Acre, Amapá, Roraima e Mato Grosso foram os estados que mais tiveram seus 
procedimentos aumentados no período. 
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