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RESUMO

Objetivo: Desvelar o significado atribuido pelos profissionais que atuam em Servigos de Procura de Orgios e Tecidos a entrevista familiar no
processo de doagio de 6rgios e tecidos para transplante. Métodos: Pesquisa de abordagem qualitativa, na vertente fenomenolégica, conforme
a modalidade “estrutura do fenémeno situado”. Participaram do estudo, 12 profissionais. Resultados: Apds a anilise das entrevistas, foi des-
velado o significado atribuido pelos profissionais a entrevista. Conclusdes: As proposi¢oes que emergiram revelaram que a entrevista familiar
¢ uma etapa importante, pois trata da possibilidade da doacio de 6rgaos e tecidos para salvar e/ou melhorar a qualidade de vida de pessoas que
necessitam de um transplante. Este procedimento é complexo, visto que envolve aspectos relativos ao entrevistador, ao entrevistado e ao local
da entrevista, além de questoes éticas e legais. Também evidenciam a necessidade de capacitacio profissional para conhecer, identificar e lidar
com fatores que facilitam ou dificultam o didlogo com os familiares.

Descritores: Transplante; Entrevista; Familia; Obtencio de tecidos e 6rgios

ABSTRACT

Objective: To understand the meaning attributed to the family interview by professionals working in Services Procurement of Organs and
Tissues, to the process of donating organs and tissues for transplantation. Methods: Qualitative research from the phenomenological angle,
according to the modality “structure of the situated phenomenon.” Study participants were 12 professionals. Results: After analysis of the
interviews, the meaning attributed by the professionals was unveiled at a meeting. Conclusions: The statements that emerged revealed that the
family interview is an important step, because it addresses the possibility of donating organs and tissues to save and / or improve the quality of
life of people needing a transplant. This procedure is complex, since it involves aspects related to interviewer, the interviewee and the interview
location, as well as ethical and legal questions. It also highlights the need for professional training to know, identify and cope with factors that
facilitate or hinder the dialogue with the family members.
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RESUMEN

Objetivo: Develar el significado atribuido por los profesionales que actian en Servicios de Procura de Organos y Tejidos a la entrevista familiar
en el proceso de donacién de érganos y tejidos para transplante. Métodos: Investigacion de abordaje cualitativo, en la vertiente fenomenolé-
gica, conforme la modalidad “estructura del fenémeno situado”. Participaron en el estudio, 12 profesionales. Resultados: Después del analisis
de las entrevistas, fue develado el significado atribuido por los profesionales a la entrevista. Conclusiones: Las proposiciones que emergieron
revelaron que la entrevista familiar es una etapa importante, pues trata de la posibilidad de la donacion de 6rganos vy tejidos para salvar y/o
mejorar la calidad de vida de personas que necesitan de un transplante. Este procedimiento es complejo, pues involucra aspectos relativos al
entrevistador, al entrevistado y al local de la entrevista, ademas de preguntas éticas y legales. También evidencian la necesidad de capacitacion
profesional para conocer, identificar y lidiar con factores que facilitan o dificultan el didlogo con los familiares.

Descriptores: Trasplante; Entrevista; Familia; Obtencién de tejidos y 6rganos
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INTRODUCAO

Os progressos cientifico, tecnologico e organizacional
tém colaborado para o aumento mundial do numero
de transplantes de 6rgaos e tecidos, possibilitando que
inumeras pessoas possam beneficiar-se dessa terapcutica.
No entanto, o nimero insuficiente de doadores, para
atender a crescente demanda de pacientes em lista de
espera, passou a ser o maior obstaculo para a realizagiao
desse procedimento.

No Brasil, o reduzido nimero de doa¢des para
atender a demanda pode estar relacionado ao processo
de doacao de 6rgios e tecidos para transplante, pois a
realizacdo inadequada ou nio realizacio de qualquer
etapa desse processo pode afetar diretamente o niime-
ro de doagoes. O processo de doacio é definido como
o conjunto de agdes e procedimentos que consegue
transformar um potencial doador em doador efetivo.
Considera-se potencial doador, o paciente com diagnds-
tico de morte encefalica ou com o primeiro teste clinico
de morte encefalica, no qual tenham sido descartadas
contraindicacOes clinicas que representem riscos aos
receptores dos 6rgaos e, doador efetivo, qualquer poten-
cial doador, do qual, pelo menos, um 6rgao tenha sido
removido com finalidade de transplante®.

O conhecimento, dos profissionais, sobre o processo
de doagio e a execugdo adequada de suas etapas pro-
piciam a obtengido de 6rgios e tecidos, a fim de serem
disponibilizados para a realizacdo dos transplantes® e
possibilitam que os familiares caminhem com menos
sofrimento e estresse nesse processo de perda e luto®.

Apbs a confirmacio do diagnéstico de morte en-
cefalica, normalmente, é um momento bastante dificil
para a familia, visto que o processo de doacio de 6rgaos,
propriamente dito, inicia-se. Nesse momento, os coot-
denadores de transplante, na maioria enfermeiros, que
trabalham nos Servicos de Procura de Orgﬁos e Tecidos,
fazem a avaliacdo do potencial doador e, se viavel, reali-
zam a entrevista familiar quanto a doagao @.

Virios fatores sao apontados como causas da nao
efetivacdo da doagio, porém, autores que avaliam os
fatores que condicionam ou intervém no processo de
doacao apontam para a entrevista familiar, como principal
etapa para a continuidade do processo®. Nio obstante,
sa0 escassas as publica¢Oes sobre essa tematica.

O conhecimento da percepcao dos profissionais que
realizam a entrevista familiar no processo de doagao de
6rgios e tecidos para transplante pode contribuir para a
melhoria da qualidade do processo de doacio de 6rgaos
e tecidos para transplante. Assim, este estudo teve como
objetivo desvelar o significado que os profissionais que
atuam nos Servicos de Procura de Orgios e Tecidos do
Municipio de Sao Paulo atribuem a entrevista familiar no
processo de doagao.
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METODOS

Para o alcance do objetivo proposto, adotou-se uma
abordagem qualitativa, utilizando a vertente fenome-
nolégica, modalidade estrutura do fenémeno situado,
conforme o referencial de Martins; Bicudo @. A adogio
do método fenomenoldgico nesta pesquisa visou a captar
a esséncia do fendmeno, possibilitando sua compreensio.
A regidao de inquérito, do presente estudo foi a situacdo
de vivenciar a realizacdo da entrevista familiar no pro-
cesso de doagio de 6rgios e tecidos para transplante nos
Servicos de Procura de Orgios e Tecidos do Municipio
de Sio Paulo. Os sujeitos que vivenciam essa situagao
e, participes deste estudo, foram os profissionais dos
Servicos de Procura de C)rgﬁos e Tecidos, que realizam
a entrevista familiar.

Os dados foram coletados, ap6s a autorizagiao da
instituicio e aprovacio do Comité de Etica em Pesquisa
n°® 320/09, conforme as questoes norteadoras: “Fale
sobre a entrevista familiar no processo de doacdo de
o6rgaos e tecidos para transplante”, “Fale sobre o signi-
ficado da entrevista familiar no processo de doacdo”,
“O que deve ser considerado na realizagao da entrevista
familiar?” e “Quais propostas voc¢ faria para aprimora-
mento da entrevista?”. A entrevista foi realizada com 12
profissionais, em trés dos quatro Servicos de Procura de
Orgios ¢ Tecidos do Municipio de Sio Paulo; e foram
realizadas e gravadas em dia, local ¢ horatio estabelecidos
pelos sujeitos da pesquisa, apds a assinatura do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido.

Para a andlise dos discursos, foram percorridas as
etapas metodoldgicas propostas por Martins Bicudo
(o sentido do toda a discriminacdo das unidades de
significado, a transformacio das expressoes do sujeito
em linguagem do pesquisador e a sintese das unidades
de significado transformadas em proposicoes). Assim,
foi feita a andlise ideografica, que corresponde a analise
individual dos discursos. Em cada discurso, buscou-se a
essencialidade da realizagdo da entrevista familiar no pro-
cesso de doagio de 6rgaos e tecidos para transplante, por
meio daidentificacio das unidades de significado. Apés a
identificacio das unidades de significado, procedeu-se a
redugio fenomenoldgica, quando as expressdes dos su-
jeitos foram transformadas na linguagem do pesquisador.

Em seguida, foram identificadas e agrupadas as
unidades de significado que apresentavam um tema
comum. Assim, foram construidas as seguintes catego-
rias tematicas: “O significado da entrevista”; “Aspectos
relevantes da entrevista”’; “Caracteristicas da entrevista”;
“Propostas para o aprimoramento da entrevista”; “Con-
sideracoes sobre o processo de entrevista”. Apos esta
etapa, realizou-se a analise nomotética que corresponde
aidentificacao das ideias gerais contidas nas unidades de
significado interpretadas, possibilitando compreender as
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convergéncias e divergéncias encontradas nas descri¢oes.
O ultimo passo constituiu-se na sintese, que evidenciou
alguns aspectos essenciais do fen6meno.

Na construcao dos resultados, utilizaram-se trechos
dos depoimentos para ilustrar os achados. Para a deno-
minacio e identificacdo das diferentes entrevistas (E),
foram utilizadas as numeracdes de 1 a 12, com o intuito
de preservar o anonimato dos profissionais.

RESULTADOS

Para os profissionais que atuam nos Servigos de Pro-
cura de C)rgios e Tecidos, a entrevista familiar marca o
inicio do processo de doagdo de 6rgios e tecidos para
transplante. “O significado da entrevista? Comeca a partir da
entrevista, o processo de doagao, e nao a morte, que... quando vocé
Jfala de morte encefdlica, a familia pensa que a doagio comega ai e
nao é! Comega a partir da entrevista |...]”. (EOG)

E uma etapa complexa, por ser 0 momento em que
¢ colocada a possibilidade da doacdo aos familiares, e
fundamental para esclarecé-los sobre a possibilidade da
doacio para salvar e/ou melhorar a qualidade de vida de
pessoas que necessitam de um transplante. .../ a entrevista
Sfamiliar é um momento delicado |...] o significado |...] de fazer nma
entrevista para solicitar a doagao, |...] ¢ a questao de salvar vidas.
[-..] através de uma entrevista, vocé pode |...] esclarecer, |...] uma
Sfamilia sobre a possibilidade da doagdo com o intuito de promover,
de salvar a vida de um receptor |...] melhorar a qualidade de vida
através da morte de uma outra pessoa”. (E11)

Ha profissionais que consideram a entrevista uma etapa
importante, outros como uma das fases mais relevantes
e ha, ainda, profissionais que a consideram a parte mais
importante do processo de doagao por referirem que é o
momento em que ¢ colocada a possibilidade da doagdo aos
familiares, por considerarem que a entrevista direciona e
determina o consentimento ou a recusa quanto a doagao,
por relatarem que a entrevista define a continuidade do
processo e por referirem que sem entrevista nao ha doagao.

“...] a entrevista familiar... a maioria dos profissionais acha que ¢
a parte mais importante do processo de doagio, na verdade, eu acho
qute € uma parte importante [...]". (EO1)

A entrevista é considerada adequada, quando o en-
trevistador esclarece os familiares sobre o diagnéstico de
morte encefalica, quanto as possibilidades e procedimen-
tos, caso autorizem ou nao a doagdo e quanto as duvidas
apresentadas pela familia. ../ wma entrevista bem feita é
aquela que en exponho o que é morte cerebral, o que a familia, a
partir daguele momento pode fazer [...] sendo favordvel a doagio
01 1140.... ¢ a familia me questione... isso para min € uma entrevista
bem feita, porgue eu sei que a familia estd bem esclarecida. (E02)

Em virtude dos questionamentos direcionados aos
familiares, a entrevista é apontada como complexa; por que
cada familia traz consigo vivéncias e percepgdes distintas
em relacdo ao hospital, a0 atendimento e ao diagndstico de
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morte encefalica e por envolver, sobretudo, o emocional
do entrevistador e dos familiares que se encontram sensi-
bilizados em decorréncia da morte do paciente. Portanto,
a entrevista deve ser planejada em todas as etapas, da
preparagio a forma de agir e requer conhecimento sobre
o caso e preparo do entrevistador para conseguir esclare-
cer a familia, para que possam decidir sobre a doacio de
6rgaos e tecidos para transplante. Ainda que planejada, o
entrevistador pode ndo conseguir seguir o programado
e algumas etapas da entrevista podem set suprimidas ou
complementadas, dependendo do grau de esclarecimen-
to dos familiares, o que faz com que cada entrevista seja
unica e singular. .../ é um processo dificil |...] ¢ um processo gue
envolve muito mais o emocional, tanto do entrevistador quanto da
Sfamilia que estd sendo |...] entrevistada, exige [...] um preparo, um
conbecimento da questio do que levon aguele potencial doador a sua
morte, para se conversar com a familia [...] € um momento dificil,
Je] E st momento delicada, é um momento que a familia estd
sensibilizada [...]". (E04)

Para ocorrer uma entrevista bem-sucedida, o local
deve ser adequado. As informagdes devem ser trans-
mitidas a familia pelo médico do paciente durante todo
periodo de internacio até o momento do 6bito; deve
haver clareza quanto ao diagnéstico de morte encefalica,
e o entrevistador deve conhecer o processo de doagao
para poder esclarecer quaisquer duvidas. O entrevista-
dor deve, ainda, ter sensibilidade para perceber quando
a familia esta em estado de choque, desestruturada e
necessita de tempo para assimilar a noticia ou do apoio
de outros membros da familia para a tomada de decisao
quanto a doagao. No entanto, esta percepgo ¢ adquirida
com a experiéncia profissional. “/...] Eu acho que para ter
uma entrevista bem-sucedida, tem que ter um local adequado, tem
que ter uma informagao bem transmitida pelo médico, nao sd ali
10 momento de comunicar o 6bito, como também durante fodo o
processo dessa internagdo. E tem que ter alguns esclarecimentos
desses pontos principais: do diagndstico, saber reconbecer quando a
Sfamilia nao estd pronta para tomar uma decisao naguele momento.
Isso é algo que en acho que venr com 0 amadurecimento profissional,
saber reconhecer quando a familia estd em choque, quando a familia
precisa ir para casa para voltar no dia seguinte, guando a familia
precisa de outros membros para ter um suporte para tomar essa
decisdo e, principalmente, conbecer bem o processo de doagdo, para
qute vocé possa esclarecer as dividas e; nao prometer nada para a
Sfamilia gue nao vai poder ser cumprido”. (EO5)

Para a realizacdo da entrevista ¢ importante considerar
o grau de parentesco da pessoa que sera entrevistada e
seu envolvimento e proximidade com o potencial doador.
Os depoimentos revelam, ainda, que a participacao de
pessoas que nio possuem parentesco com o potencial
doador ou de familiares, ndo considerados responsaveis
legais pela decisio quanto a doagio, pode interferir,
atrapalhar e influenciar os responsaveis legais na toma-
da de decisao. A primeira coisa que eu levo em conta é o gran
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de parentesco, se ¢ irmao, se € esposa, marido, enfin, parente de
primeiro grau. Eu acho que esse € o principal, porque tem vizinbo,
gente... amigos do trabalbo, muitas veges, acham que a entrevista
tem quie ser como eles queriam. Nao pode ser. Nao quer diger que
elas nao sejam importantes, mas nao sao elas que vao decidir sobre
a doagao, apesar de elas influenciarem, mas nao sao elas”. (E00)

O preparativo para a realizacio da entrevista mostrou-se
fundamental, portanto, o entrevistador deve verificar o
prontuario para saber o nome e o histérico do potencial
doador; a causa do 6bito e como ocorreu tal fato. “Sabera
historia, saber do caso, saber se teve algnma coisa diferente naguele
caso, algun erro médico que a familia desconfia que honve negligén-
cay |...] algnma insercao que sai daquilo que esta escrito. Porgne
com certeza, eles vao questionar durante a entrevista e vocé fala:
“eu nao sou daqui, son de outro hospital, so estou aqui referente
a entrevista” Nao! 1océ tem que tratar de tudo, tem que saber
0 nome, tem que saber de tudo que vocé estd falando. Eu sempre
anoto quem estd na minba frente e gran de parentesco do doador.
E importante também o local ¢ a documentagio também é muito
importante conferir”. (EO7)

E comum a entrevista ocorrer em um ambiente im-
provisado, desconfortavel e sem assentos para acomodar
as pessoas, ou ao lado do leito do potencial doador; no
entanto, a existéncia de um local adequado ¢é relevante para
a realizacdo da entrevista e deve garantir a privacidade e
disponibilizar telefone, para que os familiares possam
utilizar. %4 primeira coisa que en acho importante na entrevista é o
local adequado, geralmente, nao tem o local adequado, ¢ improvisado,
a gente fica mutito desconfortavel; parente fica em pé [...]". (E12)

A presenca de um profissional da instituicio que
tenha acompanhado o caso é importante, para conferir
credibilidade ao processo e respaldo ao entrevistador. “Ex
acho importante uma pessoa do hospital acompanhar a entrevista,
[--] porque di um ponco de credibilidade no processo... porque é
uma pessoa que ¢ do hospital, que ja acompanhon o caso e ai vem
algném de fora... talvez seja um respaldo nosso também, como se
Josse uma testemunba |[...]". (E09)

De acordo com as falas dos sujeitos da pesquisa, o
modo como os profissionais conversam com a familia,
como explicam o diagnéstico de morte encefalica e o
processo de doagao, bem como a linguagem utilizada sao
aspectos importantes e devem ser adequados a condigao
social da familia. O entrevistador deve ser simpatico, de-
monstrar que tem conhecimento do caso e que nido esta
ali apenas para solicitar a doacio de 6rgios. A assisténcia
dispensada a familia por toda a equipe que assiste o po-
tencial doador é um aspecto importante para 0 processo
de entrevista, pois pode direcionar uma decisao favoravel
ou desfavoravel quanto a doacao. .../ o modo como vocé fala
com a familia, o modo como vocé exiplica todo o diagndstico, todo
processo de doagdo, a assisténcia que vocé dd para a familia nagnele
momento vai direcionar nma doagao on nao”. (E03)

Para alguns dos entrevistados, é necessario ter sensi-
bilidade para avaliar o melhor momento para conversar
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com os familiares. Sendo assim, o entrevistador deve
perceber e aceitar 0 momento e o luto que a familia vi-
vencia. B invidvel realizar a entrevista, quando a familia
encontra-se muito abalada com a noticia da morte do
paciente, assim, ¢ fundamental a avaliacio do estado
emocional dos familiares. “/.../ o aspecto emocional também
¢ muito importante, porgue se a familia estiver muito abalada com
a noticia dessa morte, nao adianta vocé fazer essa entrevista /...,
entdo, tem que ter um momento certo, um momento de coeréncia
para conversar com esses familiares”. (E04)

A opinido, o conhecimento, o esclarecimento e a
compreensao dos familiares sobre a evoluc¢io do quadro
clinico do potencial doador e sobre os procedimentos
realizados, desde a internagdo sdo aspectos relevantes
para a realizacdo da entrevista, conforme apontam algu-
mas falas. “Para a realizacio da entrevista, deve ser considerado,
primeiro, se a familia esta em condicies dessa entrevista ser realiza-
da, da gente estar conversando, da familia estar entendendo sobre
0 que estd acontecendo com esse possivel doador, desde o inicio do
tratamento |...]". (E03)

Os profissionais referiram, ainda, que a capacitagao
do entrevistador é um fator relevante para a realizagdo
da entrevista, assim como as questdes éticas e legais que
a envolvem. Dessa forma, o entrevistador deve conhecer
a legislacdo do pais sobre doa¢io de 6rgaos, saber que
somente o conjuge e parentes de primeiro e segundo
graus podem ser responsaveis pelo consentimento e
que caso o potencial doador nio possua um responsavel
legal, conforme determina a Lei, a doa¢ao nao podera
ser efetivada. O profissional nao pode impor sua posicao
com relagao a doagao ou julgar absurda uma recusa, pois
sua funcdo nio é convencer o familiar a doar, mas, escla-
recet, respeitar e apoiar a decisao tomada pela familia. O
direito da familia ao acesso ao médico e ao documento
que registra os exames realizados para o diagnostico de
morte encefalica deve ser contemplado, assim como a
possibilidade de esclarecimentos das duvidas dos fami-
liares. Deve ser assegurada a liberdade da familia para
remarcar a entrevista e o tempo para a reflexdo sobre
a questdao da doag¢io de 6rgaos. Sdo topicos relevantes
para a realizagdo da entrevista. .../ deve ser considerado na
realizacdo da entrevista [...] os aspectos éticos e os aspectos legais
[--.] do ponto de vista ético, en nao tenbo que impor a minha
opinido com relagao a doagao. |[...] meu papel ali nao ¢ convencer o
Sfamiliar a doar, mas esclarecer e acima de tudo respeitar e apoiar
a decisio tomada pela familia, pelo responsavel legal. O aspecto
legal é conhecer a legislacao. |...] tenho que conbecer a legislagao de
doagao de drgaos do pats, |...] tenho que conbecer quen é gue pode
se responsabilizar pela doacao de nma pessoa nessa condicao |...J.
Se nao cumprir vai dar problema legal, |...]”. (E11)

O aprimoramento da entrevista depende da capacitacao
do entrevistador, que pode ocorrer por meio de cursos
e treinamentos, que proporcionem conteddo tedrico,
técnico e clentifico para a pratica da entrevista familiar.
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No entanto, ndo existem cursos, discussdes de casos e
trocas de experiéncias entre os profissionais que realizam
a entrevista para posterior aplicacido pratica. Portanto, o
profissional do servico de captacao aprende a entrevistar
com a experiéncia adquirida em seu cotidiano de trabalho.
“I...] acho que falta preparo mesmo, preparo de cursos, de discussies,
de sentar, acho que quem participa disso... estar discutindo mesno
sobre o que & melbor o que nao é melhor, discussao de casos, |...]
uma etapa da entrevista que vocé realizon de uma forma, talvey en
realize de outra forma on entio nao, talvez falando como vocé fez, eu
possa ter algumas ontras dicas e aplicar na minba entrevista”. (E03)

O profissional do servico de captagdo deve estudar
adquirir conhecimento e preparar-se teoticamente antes
de realizar a primeira entrevista. .../ o profissional precisa
se preparar para a entrevista teoricamente. |...| precisa fazer um
curso para isso, estudar a respeito, saber do que se trata antes de
sair por af entrevistando os familiares [...]". (E08)

O entrevistador deve, ainda, ter educacdo permanente,
bem como os profissionais que tém contato direto com
os potenciais doadores e com os respectivos familiares.
Sendo assim, filmagens de entrevistas podem ser utili-
zadas como estratégia de treinamento, pois possibilitam
a discussio dos pontos frageis, dos pontos positivos e
daqueles que necessitam ser melhorados na entrevista.

“Para o aprimoramento da entrevista, en acho que deveriam ter
cursos |...| tanto para as pessoas que trabalbam na captacao...
¢ para as pessoas que trabalham diretamente com os potenciais
doadores, [...] que tém contato com a familia; toda a equipe do
hospital [...]". (EQ9)

O profissional do servi¢o de captacio deve conhecer
o histérico da internagdo do potencial doador e sua atual
situacdo. Assim, o entrevistador deve conversar com o
médico do potencial doador, com a equipe de enferma-
gem e averiguar o prontuario com antecedéncia, a fim
de obter informacdes e confirmar que o diagnostico de
morte encefalica foi concluido.

Para aprimorar a entrevista, o entrevistador deve
também, verificar o conhecimento da familia a respeito
da morte encefalica, sua participagdo no processo de
diagnostico e compreensao da informacgao do médico;
adequar a linguagem e ser claro sobre a evolucdo do
paciente durante a internagio. Referir também a necessi-
dade de demonstrar seguranca ao falar sobre o protocolo
de morte encefalica e sobre a doagdo de 6rgios. “Verificar
com a familia, se realmente ela sabe, o gque ¢ morte encefalica, se ela
participon dos exames do protocolo, se ela entenden o que o médico
disse; deixcar a familia bem a vontade em relagio ds visitas, isso

facilita bastante, que a familia visite e veja que o paciente ndo tem
mais chances [...]. (EO1)

Acho gue também ¢ importante aprimorar a linguagem, se
falar de nma forma clara sobre o que acontece e sobre 0 gue acontecen
com o paciente [...]”". (E05)

Acolher os familiares, oferecer dgua e¢/ou tocar os
entrevistados sdo atitudes que fazem a diferenca. O
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toque adequado € aquele que transmite conforto para a
outra pessoa e pode ser importante e valido desde que
seja sincero. .../ alguma atitude que faga diferenca, um copo
d’dgua... mesmo um toque. Eu acho que toda demonstragao que
seja sincera € vilida”. (EO5)

Foi ainda citada, a importancia de identificar as ca-
racteristicas da familia com antecedéncia, visto que uma
familia ¢ diferente da outra e hd pessoas agressivas, pes-
soas doceis e as questionadoras ou nao. .../ identificar as
caracteristicas da familia antes da entrevista... porgue tem familia
qgute € mais agressiva, tem familia que € mais docil, e pra nunca
ir achando que vai ter certeza do que vai encontrar. Por que cada
Sfamilia é uma familia diferente. Cada pessoa tem uma resposta
diferente, uns vao perguntar muito, ontros nio vao perguntar naday
¢ ser um conhecedor, ser unt estudioso do processo, porgue as per-
guntas acontecen, a familia quer entender todo o processo”. (E10)

Consideram que, para aprimorar a entrevista, é im-
portante, ainda, identificar a pessoa com maior poder de
decisdo e com compreensio dos fatos. “Eu acho importante,
durante a entrevista, vocé saber reconhecer quem vai ser a pessoa, a
base ali daguela familia, que vai ser a pessoa mais importante na
decisdo da familia. A pessoa que tens 0 maior nivel de compreensao
do que estd acontecendo, en acho importante que seja identificado
durante essa entrevista”. (E05)

Neste contexto, foi referido que o entrevistador pode
set responsabilizado pela recusa familiar. .../ as vezes sinto
que a recusa familiar ¢ como uma culpa do profissional que estd
entrevistando |...]”. (EO1)

Sendo assim o profissional deve disponibilizar tempo
para a familia pensar na questao da doagao de 6rgaos e
nao utilizar, durante a entrevista, a afirmacio de que a
doacio ajudara outras pessoas ou que o doador podera
evoluir para parada cardiaca, caso a decisao demore. Ha
ainda a consideracdo de que a realizacio de uma nova
entrevista podera ser entendida pela familia, como uma
forma de pressao, o que pode gerar uma recusa quanto
a doac¢o e descontentamento com o servico. “Eu ji vi
entrevista que a pessoa fica assim: “Olba! vocé pode estar ajudan-
do uma crianga”, vocé pode estar ajudando... sabe, e isso, eu ndo
concordo! Se fosse comigo, eu nao gostaria! |...]". (EO7)

DISCUSSAO

A entrevista é uma das etapas de maior complexidade
no processo de doagao de 6rgios e tecidos para transplante,
pois envolve aspectos éticos, legais e emocionais ®, além de
ocorrer minutos ou horas ap6s a comunica¢io da morte
encefalica, concretizando, para os familiares a impoténcia,
a morte e a separacio do potencial doador .

Embora a entrevista familiar seja apontada como
determinante no processo de doagdo de 6rgios e teci-
dos, ¢ importante ressaltar que essa etapa do processo é
tao relevante quanto as demais, nao existindo uma mais
importante que a outra. E importante ressaltar que, nio
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adianta obter o consentimento para doagao e, posterior-
mente, o potencial doador evoluir para parada cardiaca
em virtude de ma manutencao clinica, inviabilizando o
processo da mesma forma que uma recusa o faria.

Alguns autores referem que o processo de doagiao
inicia-se com a identificacio do potencial doador *!*1:
No entanto, neste estudo, foi evidenciado, que para os
profissionais que atuam nos Servicos de Procura de Or-
gaos e Tecidos, o inicio do processo de doag¢do ¢ marcado
pela entrevista familiar. Tal aspecto torna-se ainda mais
intrigante quando comparado a um estudo realizado
com familiares de doadores falecidos que consideram
que o processo de doagio inicia-se com a interna¢ao do
paciente™. Fica explicita a divergéncia existente entre a
literatura, os profissionais e os familiares, quanto a defini-
¢do do momento em que se inicia o processo de doagao.

Quanto aos aspectos apontados como relevantes para a
realizagdo da entrevista, observa-se que estes se relacionam
a fatores inerentes a0 entrevistador, a0 entrevistado, 20
local da entrevista, ao processo de comunicacio, a assis-
téncia dispensada ao potencial doador e parentes durante
o perfodo de internacdo e também as questoes éticas e
legais. O momento da entrevista também é explicitado
como fator importante, pois o tempo que a familia dispde
para se dar conta da realidade da morte é determinante
para sua disposi¢iao em considerar a doacao de 6rgaos™®.

Torna-se bastante claro que o sucesso de uma en-
trevista nao depende exclusivamente do entrevistador,
mas de aspectos que envolvem outros profissionais,
além das percepgbes dos familiares a respeito da atengao
e assisténcia recebida durante o perfodo de internagao
do paciente. O entrevistador consegue controlar parte
desses aspectos, mas nao todos, fato que impossibilita
a exclusiva responsabilizacdo desse profissional quando
ocorre uma recusa quanto a doagao.

E importante ressaltar a necessidade de capacitar téc-
nica e cientificamente o entrevistador ?. Essa evidéncia
também fica nitida nas propostas para o aprimoramento
da entrevista realizada pelos profissionais sendo esta
consideracao um alerta reforcado pela revelaciao de que
nao existem cursos, discussoes de casos e trocas de ex-
periéncias entre os profissionais que realizam a entrevista
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para posterior aplicacio pratica. A implantagdo de grupos
de discussoes e/ou cursos de capacitagao pode minimizar
erros e auxiliar o aprendizado pratico.

E interessante notar também que grande parte das
propostas apresentadas para o aprimoramento da entre-
vista representa algo ja esperado do entrevistador, pois
sdo acoes direcionadas a obtencao de informacdes sobre
o potencial doador e seus parentes, a avaliacdo do escla-
recimento dos familiares a respeito da morte encefalica,
aos aspectos relacionados a comunicag¢ao, ao acolhimento
da familia, entre outros. O fato nos remete a reflexao
de que tais a¢oes, ainda que consideradas basicas para a
realizacdo de qualquer entrevista, podem nao estar sendo
realizadas pelos profissionais sendo, portanto, apontadas
como posturas que, se adotadas, melhorariam a entrevista
e otimizariam a obtencio da doagao.

Este trabalho contribuiu ainda para a construgio
de um conceito até entdo inexistente sobre o que seja
uma entrevista familiar adequada, termo amplamente
difundido na literatura, no entanto, indefinido, o que gera
diversas interpretagoes.

Este estudo teve como limita¢do, a percepg¢ao unila-
teral da entrevista familiar, tendo como sujeito apenas
os profissionais entrevistadores que dialogam com os
familiares. Assim, torna-se importante, a realizacdo de
outros estudos, a fim de desvelar o significado atribuido
a entrevista pelos familiares que consentiram e recusaram
a doac¢do de 6rgios e/ou tecidos para transplante para
uma melhor compreensio do fenémeno.

CONCLUSAO

Este estudo possibilitou desvelar que a entrevista
familiar é uma etapa importante, visto que trata da pos-
sibilidade da doag¢ao de 61rgaos e tecidos para salvar e/ou
melhorar a qualidade de vida de pessoas que necessitam
de um transplante; e complexa, por envolver aspectos
relativos a0 entrevistador, ao entrevistado, ao local da
entrevista, além de questOes éticas e legais evidenciando
assim a necessidade de capacitagdo profissional para
conhecer, identificar e lidar com fatores que facilitam ou
dificultam o didlogo com os familiares.
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