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" Derya Sert, internada em um
Hospital perto de Antalya (no
“$ul da Turquia), € a primeira
“friuther no mundo a receber um
‘fransplante de titero de uma
‘doadora falecida, uma cirurgia
que pode dar esperancas a mi-
'lhdes de mulheres no mundo
que ndo podem ter filhos. Os

N

médicos do hospital université-
rio Akdeniz realizaram com éxi-
to o procedimento em 9 de agos-
to. Derya, de 21 anos, nasceu
sem titero, como ocorre anual-
mente com cerca de 5 mil mu-
lheres no mundo. “Estou feliz,
animada, tudo se mistura”, disse
Sert, casada com um mecanico

da regido e hospitalizada hé cer-
ca de seis meses. “Se Deus qui-
ser, em breve teremos nosso be-
bé nos bragos. Nunca tive medo
da operagdo e jamais temi as
dores pelas quais teria que pas-
sar. Esse ttero ja é um dos meus
proprios orgdos. Faz tempo que
esperdvamos por isto.”

Esse foi o segundo transplan-
te de vitero tentado no mundo,
depois de uma primeira tentati-
va na Ardbia Saudita, em 2000.
A intervencao anterior foi reali-
zada com uma doadera viva,
mas fracassou depois de 99 dias
e os médicos tiveram que retirar

o 6rgao transplantado. “Era um
problerna ter que lidar com uma
doadora viva’, explicou o cirur-
gido Omer Ozkan, que faz parte
da equipe de oito médicos e ou-
tros sete especialistas que fize-
ram a operagdo na Turquia. “Du-
rante essa cirurgia (na Ardbia
Saudita), a veia era curta de-
mais para a anastomose (uniao)
e o titero nao estava bem assis-
tido”, acrescentou a ginecolo-
gista Munir Erman Akar, da
mesma equipe.

Os médicos turcos pensam ter
conseguldo resolver esse proble-
ma. Ao trabalhar com uma doa-

dorajd falecida, eles puderam ex-
trair mais tecido ao redor do tite-
ro e os vasos sanguineos foram
mais longos. Por outro lado, os re-
médios imunossupressores ad-
ministrados para evitar a rejeicao
passaram por uma revolugao nos
ultimos anos, acrescentaram os
médicos. Os especialistas, entre-
tanto, demonstram prudéncia. ‘A
operagdo transcorreu bem, mas
sé poderemos falar de éxito quan-
do ela tiver seu bebé”, registrou,
cauteloso, Ozkan. “Por enquanto,
estamos satisfeitos por constatar
que o tecido estd vivo e que ndo
houve rejeicdo.”

Para ele, serd preciso esperar
pelo menos seis meses antes de
confiar a paciente aos médicos
que implantardo os embrides do
casal. Durante a gravidez, “hd va-
rios riscos, como a formagdo de
anomalias congénitas por causa
dos imunossupressores e tam-
bém riscos de um trabalho de
parto antes de a gesta¢do chegar
atermo ou mesmo de um retardo
do crescimento intrauterino”,
afirmou a ginecologista Munir
Erman Akar. “E importante redu-
zir as doses de medicamentos pa-
ra garantir a satide do feto duran-
te toda a gravidez.”



