
O transplante cardíaco é uma intervenção crucial
para pacientes com insuficiência cardíaca
avançada. 
A realização desses procedimentos foi fortemente
impactada pela pandemia de COVID-19, que
sobrecarregou os sistemas de saúde e restringiu
os tratamentos eletivos, como apontado em
estudos anteriores (Ribeiro Júnior et al., 2021). 
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Analisou a incidência de transplantes cardíacos
no estado do Paraná, Brasil, entre janeiro de 2019
e dezembro de 2024, com o objetivo de entender
o impacto da pandemia e outras variáveis na
prática desses transplantes.

A conclusão do estudo destaca as variações significativas nos transplantes
cardíacos no Paraná ao longo de 2019 a 2024, demonstrando que durante o
período de pandemia, houve uma sobrecarga do sistema de saúde. A limitação de
recursos hospitalares e o receio sobre o risco de complicações pela
imunossupressão nos pacientes transplantados, foram fatores determinantes que
impactaram negativamente o número de transplantes. Entretanto, foi notoria sua
recuperação no periodo pós pandêmico, indicando uma adaptação ao novo
contexto. 

Fig.1. Entre 2019 e 2024, o número de
transplantes apresentou oscilações
significativas. Em 2020, houve uma
queda de 16,8% em relação a 2019,

sendo 16 transplantes. Nos anos
seguintes, observou-se recuperação e

crescimento: foram realizados 38
transplantes entre 2021 e 2022 (cerca de
19 por ano) e 67 transplantes entre 2023
e 2024 (33 e 34, respectivamente). Esses

dados refletem uma retomada
progressiva da atividade transplantadora

após a redução em 2020.
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Fig.2. Em 2020, apesar da redução no
número de transplantes, ocorreram 2

óbitos, resultando em uma taxa de
mortalidade de 12,5%. Já nos anos de
2021 a 2024, mesmo com o aumento

no número de procedimentos, não
foram registrados óbitos, o que indica

uma melhora significativa nos
resultados clínicos e na segurança dos
transplantes realizados nesse período.

Fig.3. Foi observado que em 2019, os
custos hospitalares foram 13,8%

maiores que em 2020, devido à menor
ocupação dos leitos durante a queda
nos transplantes. Já em 2023 e 2024,

com o aumento expressivo nos
procedimentos, os custos subiram

novamente, totalizando R$
3.570.622,00. Isso evidencia a

retomada dos serviços e a relação
direta entre o volume de transplantes e

os investimentos hospitalares.
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