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ABSTRACT:

Introduction: The pandemic caused by the SARS-COV-2 virus changed perspectives in the field
of ophthalmology due to the reduction of the corneal donor pool. In early 2020, the Eye Bank
Association of America and the Global Alliance of Eye Bank Associations took a stand in favor
of restricting the use of corneal tissue from patients infected or exposed to the virus within the
previous 28 days. This restriction was debated due to the possibility of the presence of the virus in
the conjunctiva and infection of the recipient. Thus, the present study aims to synthesize the main
repercussions of the COVID-19 pandemic on corneal transplantation. Methodology: Search in
EMBASE and PUBMED databases with the descriptors: “corneal transplantation”, “eye banks’,
“COVID-19” AND “pandemic’. Results: Studies in Portuguese and English, from the last 18
months, that evaluated the subject in question were included. Editorials, review articles and
original articles were excluded. Therefore, 8 articles were included in the review. Discussion:
Corneal transplantation during the pandemic has undergone worldwide changes. The number
of donors has reduced and several banks have adopted additional measures to protect their work
teams. In Brazil, the increase in the number of restrictions on uptake, with the aim of protecting
both the uptake team and the tissue receptor, led to a significantly lower availability of the corneal
bank. Conclusion: Studies are still critical to determine the risk of SARS-CoV-2 transmission
by corneal transplantation and guide evidence-based recommendations for safe donor selection.
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INTRODUCAO

A propagacio global do coronavirus (SARS-COV-2),
descoberto em dezembro de 2019, alterou radicalmente uma
infinidade de préticas médicas. No contexto da oftalmologia, um
dos principais desafios foi a perspectiva de redugio do pool de
doadores de cérnea diante da ascensio da taxa de propagacio da
doenga'.

No primeiro semestre de 2020, a Eye Bank Association of
Americaea Global Alliance of Eye Bank Associations se posicionaram a
favor da restri¢ao do uso de tecido corneano de pacientes infectados
pelo SARS-COV-2 ou com histérico de exposi¢io ao virus nos 28
dias anteriores®. No Brasil, segundo diretriz do Sistema Unico de
Satde, pessoas com diagnéstico de COVID-19 com menos de 28
dias da regressio completa dos sintomas ndo podem ser doadores
de drgaos e tecidos®.

Os critérios de exclusio de doadores formulados pelos bancos
de olhos se baseiam na transmissibilidade viral, prevaléncia da
doenga e efeitos no receptor. Neste contexto, a exclusio de cérneas
afetadas pelo SARS-COV-2 do pool de doadores se baseou na
transmissibilidade relativamente alta e na possibilidade da presenca
do virus na conjuntiva e infecgio do receptor’.

Paralelamente ao estabelecimento das restricoes as doagoes
de cérnea, houve ripido aumento global da prevaléncia e da
mortalidade pela COVID-19, acentuando o déficit de tecidos
corneanos disponiveis para transplante. Além disso, a menor
circulagio de pessoas, um dos pilares no controle da disseminacio
do virus, representou reducio do niimero de mortes por causas
externas, com consequente redugio do nimero de traumatismos
cranioencefilicos?.

Enquanto lider em doagao e realizagio de transplantes de
cérnea, o Brasil foi um dos paises mais afetados pelo contexto
pandémico. Segundo a Central de Transplantes de Sao Paulo, no
primeiro semestre de 2021, foi registrada queda de 13% do nimero
de transplantes de cérnea no estado, passando de 1.240 no mesmo
periodo do ano passado para 1.0743.

O presente estudo tem como objetivo sintetizar as principais
repercussoes da pandemia da COVID-19 no transplante de cérnea,
além de apontar as perspectivas para os proximos anos.

METODOLOGIA

Foi realizada uma busca nas bases de dados EMBASE,
PUBMED e MEDLINE. Foram incluidos estudos em portugués
e em inglés, publicados nos dltimos 18 meses, que avaliassem o
impacto da pandemia da COVID-19 no transplante de cérnea,
bem como as perspectivas para os préximos anos relacionadas ao
transplante desse tecido. Foram incluidos editoriais, artigos de
revisio e artigos originais. Trabalhos que nio se enquadrassem
nos critérios de inclusio, ou que nao abordassem diretamente as
repercussoes do contexto pandémico nos indicadores quantitativos
¢/ou qualitativos relativos ao transplante de cornea foram excluidos
da selegio. Os termos utilizados para a busca foram: “corneal
transplantation”, “eye banks’, “COVID-19" AND “pandemic’.
Os descritores utilizados foram combinados com os seguintes
strings de busca: ((corneal transplantation) AND (eye banks)) AND
((COVID-19) OR (pandemic))

Adicionalmente, foi realizada uma busca no sistema de
dados da Agéncia Nacional de Transplante de C)rgéos (ABTO),
com o intuito de achar dados quantitativos acerca do impacto da
pandemia da COVID-19 no transplante de cérnea.

RESULTADOS

Foram identificados 35 artigos cientificos na busca das bases de
dados eletronicas. Apos a retirada das duplicatas, restaram 23 artigos,
os quais foram lidos na integra. Desses, 8 foram selecionados com
base em sua relevincia para a descri¢ao qualitativa e/ou quantitativa
do impacto da pandemia da COVID-19 no processo de transplante
de cérneas.

Artigos identificados nas bases de dados:
PubMed (n=17)
EMBASE (n=18)

Identificag@o

Artigos apés remogéo de duplicatas
(n=23)

Selegéo

Artigos excluidos:

Artigos selecionados
(n=23) ] . ~
transplante de cérnea (n=15)

Né&o descreveram qualitativamente e/ou
quantitativamente o impacto da pandemia no

Artigos incluidos na revisdo
(n=8)

Incluidos

Figura 1. Fluxograma da selecio dos artigos

Dos 8 artigos incluidos neste estudo, 6 sio estudos descritivos
retrospectivos, 1 coorte retrospectivo e 1 editorial.

Tabela 1. Caracteristicas dos estudos incluidos na revisio narrativa.

Autor An.o de_ Tipo de estudo
publicagao
Roy et al. 2020 Estudo descritivo retrospectivo

Ballouz eral. 2021 Estudo descritivo retrospectivo

Gupta et al. 2020 Coorte retrospectivo

Thuret et al. 2020 Estudo descritivo retrospectivo

Angelo et al. 2020 Editorial

Roy et al. 2021 Estudo descritivo retrospectivo

Trigaux eral. 2021 Estudo descritivo retrospectivo

Aiello ez al. 2021 Estudo descritivo retrospectivo

Os dados quantitativos relativos ao transplante de cérnea no Brasil
foram obtidos no Registro Brasileiro de Transplantes da Associagio
Brasileira de Transplante de Orgaos.

DISCUSSAO

4.1 Impacto global da pandemia no transplante de c6rnea

O transplante de cérnea durante a pandemia de COVID-19
sofreu modificagbes mundiais. O ntmero de doadores reduziu
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globalmente e diversos bancos adotaram medidas de protecio
adicionais as equipes de trabalho®’.

No primeiro trimestre de 2020, foi registrada redugio de 50%
das atividades relacionadas & captacio de cérneas e realizacio de
transplantes. A reducio foi atribuida as restri¢oes impostas pelos
bancos de olhos, diminui¢ao do nimero de doadores e restricio da
realizagio de cirurgias eletivas®.

Em um estudo realizado na Alemanha, dezoito bancos de olhos
reduziram o recrutamento de doadores e dois bancos encerraram as
atividades. Em outros bancos, uma triagem diagndstica com swabs
conjuntivais ou nasofaringeos e o uso de méscaras FFP2 e protetores
faciais, foram implementados. Considerando que os testes
diagndsticos nao detectam 100% dos pacientes infectados pelo
virus e que hd discussoes sobre a coleta da cérnea ser considerada
um procedimento de produgio de aerossol, houve grande queda
no nimero de procedimentos. Assim, foi observada uma redugao
média no ntimero de tecidos de doadores obtidos de 17%*.

Outro estudo, realizado na Europa, mostrou um grande
declinio no transplante de cérnea em todo o continente. Isso
porque o nimero de doares se mostrou reduzido, principalmente
pela grande lista de contra-indicagbes para doagio durante a
pandemia. Assim, o grande nimero de contaminagoes simultineas
pelo virus SARS-COV-2 limitou a popula¢io passivel de doacio do
tecido, prejudicando o banco de olhos continental®’.

J4 na India a assisténcia médica foi afetada significativamente
devido a interrupcdo da cadeia de suprimentos e uma cessacio
completa de todas as cirurgias eletivas, incluindo cirurgias da
cérnea. Essa medida foi implementada para proteger a equipe

do banco de olhos e o paciente da transmissio inadvertida de
COVID-19, entretanto ocasionou um acumulo de pacientes em
espera cirtrgica, além de desestimular as doagoes. Diante da escassez
de tecidos e da necessidade de se realizar cirurgias de emergéncia
em alguns pacientes, cirurgioes da cérnea e banqueiros de olhos na
India se reuniram para buscar solugées para esses problemas. Assim,
como em todo o mundo, esforgos estio sendo feitos para definir o
novo 'normal’ na doac¢o de olhos e transplante de cornea®.

4.2 Impacto da pandemia no nimero de transplantes de cérnea
no Brasil

Em semelhanca com diversos outros paises, o nimero de
transplantes de cérnea no pafs foi impactado de forma importante.
O aumento do nimero de restri¢oes & captagio, com o intuito de
proteger tanto a equipe de captagio como o receptor do tecido,
os quais frequentemente sio idosos, levou a uma disponibilidade
significativamente menor deste tecido’.

De acordo com os dados da Associacio Brasileira de
Transplante de Orgéos, ¢ nitida a reducio significativa do niimero
de transplantes corneanos realizados durante 2020 em relagiao
a0s anos anteriores, como demonstra a Figura 2. J4 em 2021,
foram realizados 5.599 procedimentos no primeiro semestre,
possivelmente indicando o inicio do trajeto até a normalizacio
do nimero de transplantes de cérnea. E importante citar que, em
junho de 2021, a lista de espera para um transplante de cérnea se
encontrava com 17.511 pacientes’.

NUmero de Transplantes de Cérnea, 2003-2021 (Jan-Jun)
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Figura 2. Ntmero de transplantes de cérnea realizados nos Brasil nos tltimos 19 anos

4.3 Aumento do uso de cérneas preservadas em glicerina e de outras técnicas de reconstrugio ocular

Como citado previamente, a pandemia do COVID-19 impactou de forma significativa o niimero
de cérneas disponiveis para transplante, gerando um desbalango importante entre a oferta e a demanda
deste nobre tecido. Este déficit de cérneas para transplante se torna ainda mais grave ao considerarmos as
condigoes nas quais ela é necessdria nao apenas para restaurar a acuidade visual, mas também para manter
a integridade ocular, tal como as perfurag¢es corneanas ou melting corneano por ceratites fingicas®.
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Neste contexto, observou-se o aumento do uso de terapias
“ponte” o transplante definitivo de cérnea. Dentre tais recursos,
podemos citar o uso de flaps conjuntivais, de cola de cianoacrilato
e, principalmente, o uso das cdrneas preservadas em glicerina,
método alternativo considerado como o de maior qualidade
segundo certos grupos®. Tal método de preservagio de cérnea
possibilita que ela seja utilizada por um tempo maior, entretanto
prejudica a transparéncia do tecido, prejudicando a fungao visual™.

Em um estudo coorte retrospectivo selecionado para anilise,
o uso de cdrneas glicerinadas como terapia "ponte” nio apenas
se mostrou tio efetivo quanto o uso de cdrneas frescas para a
restauragio da integridade do globo ocular, mas também apresentou
uma incidéncia menor de infecgdes e de rejeigio. Entretanto, a
incidéncia de glaucoma pés-transplante foi maior no grupo que
recebeu cérneas preservadas em glicerina''.

CONCLUSAO

Todo o mundo enfrentou e permanece enfrentando
dificuldades no transplante de cérnea devido a pandemia de
COVID-19. Estudos ainda sio fundamentais para determinar o
risco de transmissio de SARS-CoV-2 por transplante de cérnea e
orientar as recomendac¢des baseadas em evidéncias para a selegio de
doadores de forma segura. No futuro, esperamos ver mudangcas nas
diretrizes atuais devido a um aumento nas atividades cientificas para
melhorar nossa compreensio dos riscos envolvidos com a doagao de
cérnea enquanto durar a transmissao do virus causador da doenga.
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