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RESUMO

Esta dissertagdo tem como tema a doacdo de 6rgdos de cadaver e como objeto as familias de
doadores de 6rgaos. Foram entrevistadas nove familias de doadores de 6rgdos de cadaver, na
cidade de Curitiba e Regido Metropolitana. O objetivo principal ¢ compreender, a partir de
uma abordagem hermenéutica, os significados atribuidos a doacao de 6rgaos pelos familiares
envolvidos. Os relatos dos entrevistados foram estruturados em forma de narrativas, a fim de
se reconstituir todo o processo de doacao. O transplante de 6rgaos de cadaver s6 ¢ possivel
mediante uma situagdo de morte encefalica, conceito que de forma geral ¢ de dificil
compreensdo por parte dos familiares. O ato de doar os 6érgaos de um parente significou para
alguns familiares a possibilidade de extensao da vida do doador, representado simbolicamente
pelo 6rgao transplantado no receptor, e que pode ser visto também como uma celebragao da
vida — pois imaginariamente, o doador “vive” no receptor. A partir do contato entre as duas
familias envolvidas, novas relagdes sociais foram construidas, pois o receptor e sua respectiva
familia passavam a serem considerados membros da familia do doador. De modo geral as
familias que estabeleceram relagdes com os receptores sao familias marcadas por um modo de
vida social mais compartilhado entre os membros da rede social. As novas relagdes sociais
estabelecidas pela doagao de 6rgados entre familias sdo marcadas por um profundo sentimento
de divida e gratiddo, o que demonstra que a doagdo de 6rgaos se configura como uma forma
de dadiva moderna.

Palavras-chave: doagdo de 6rgaos; subjetividade; familia; dadiva; morte.
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ABSTRACT

The theme of this dissertation is the organ donation. The object of study is families of cadaver
organ donors. A total of nine families were interviewed in the city of Curitiba and
metropolitan ~ region. The main  objective is to  understand, from a
hermeneutics interpretation, the meanings of organ donation attributed from
the family involved. The reports of the interviewees were structured in narrative’s form, in
order to reconstitute the whole process of donation. The cadaver transplant is only possible
through a state of brain death, a concept that is difficult to families understands. The act of
donating the organs of a relative meant for some families the possibility of extending the life
of the donor, symbolically represented in the transplanted organ in the recipient, and can be
seen as a celebration of life - as imaginary, the donor "live" in the recipient. From the contact
between the two families involved, new social relationships were built, as the recipient and
their family let to be considered members of the donor’s family. Generally the families who
have relations with the recipients were families with a shared social way of life among the
network’s social members. The new social relations established by organ donation between
families are marked by a deep sense of gratitude and debt, which shows that the organs
donation is configured as a modern kind of gift.

Key-words: organs donation; subjectivity; family; gift; death.
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1 INTRODUCAO

Um tema de pesquisa surge de diversas maneiras, seja a partir da experiéncia tedrica e
profissional do pesquisador, assim como de sua historia dentro de determinada &area ou
interfaces com outras areas. O interesse por esta pesquisa comegou com meu ingresso no
grupo de Sociologia da Satide da UFPR, onde tomei contato com a abordagem socioldgica em
saude. No grupo o tema da doacdao de orgdosja ocupava a pesquisa de alguns dos seus
integrantes. Portanto a pesquisa que deu origem a esta dissertacdo se insere dentro de um
tema que j4 vém sendo explorado ha algum tempo por outros membros do grupo, porém a
partir de outras perspectivas. Ja foram realizadas pesquisas sobre o transplante renal
(Lazzaretti, 2002), o doador vivo no transplante hepatico (Lazzaretti, 2008) e sobre a equipe
multidisciplinar no transplante hepatico (Maciel-Lima, 2009).

Se a doagdo de 6rgaos foi abordada nesses estudos a partir do ponto de vista do doador
e receptor, assim como da equipe profissional que realiza os transplantes, havia a auséncia de
uma pesquisa que incluisse a terceira parte envolvida na doagdo de orgdos: os familiares de
doadores mortos. Assim do interesse em iniciar um mestrado na area de Sociologia e da
vivéncia no Grupo de Pesquisa surgiu o interesse de estudar as familias de doadores de 6rgao-
cadaver.

A questao das familias como protagonistas de uma escolha entre doar ou nao os 6rgaos
de um familiar morto me despertou o interesse por trazer uma problematica que envolve
diversos fatores psicologicos, sociais € morais. O tema da doagdo de 6rgaos agrupa diversos
temas de interesse como: saude-doenga, representacdo da morte, moral e religido, a
subjetividade das familias envolvidas.

Este estudo tem como objeto a doacdo de orgdos de doadores cadaver, mais
especificamente, os significados da doag¢ao de 6rgdos para a familia do doador. Ao optar pelo
estudo das doacdes de orgdos especificando ter como objeto doadores cadéaveres, limita-se
esta dissertacdo as doagdes feitas de 6rgdos solidos como rins, figado, coragdo, pulmao, etc., e
tecidos como pele e cérneas. Exlui-se, portanto, doadores de medula 0ssea e sangue, assim
como de doadores vivos.

A legislacdo que regulamenta a doagdo de 6rgaos no Brasil foi reformulada deiversas

vezes. Em 1997 foi sancionada uma lei que modificou a forma de obtencdo de tecidos e



orgios para o modelo de consentimento presumido’, alterando o modelo anterior que era
baseado na doagdo voluntaria’. Em 2001 houve uma nova mudanga que estabeleceu plenos
poderes & familia para decidir entre doar ou néo os 6rgdos de cadaver’, trazendo assim o foco
para a familia.

Sabe-se que este tipo especifico de doagdo somente ¢ possivel se houver a situagdo de
morte encefalica de uma pessoa, o que acaba por mobilizar diversos grupos sociais como a
equipe médica que necessita de urgéncia para a remog¢ao e deslocamento até o receptor e
principalmente a familia do doador que deve decidir rapidamente se tem a intencdo de doar os
orgdos de seu ente.

Este ato de decidir bruscamente entre a doa¢do ou ndo dos oOrgdos interfere na
estruturacao da familia do doador que muitas vezes nao sabia da intencdo do mesmo enquanto
vivo ¢ nem havia tratado desta questdo anteriormente, obrigando a familia a tomar uma
decisdo perante uma situagdo de perda.

Estas familias sdo abordadas em um momento dificil, de fragiliza¢do, por uma equipe
especializada em uma das técnicas mais avangadas da medicina moderna, para que autorizem
ou ndo uma intervengao cirurgica complexa no corpo de um parente em morte encefalica e
que ird permitir um beneficio a um estranho. Cabe a familia, a partir de seus referenciais
éticos, morais, religiosos, e até praticos, decidir se permitem o processo de doagao.

Assim a pesquisa tem como objetivo geral reconstituir o processo de significacdo da
doagdo de orgdos para a familia doadora. Também objetiva-se verificar como ¢ tomada a
decisdo de doar 6rgaos de um familiar e saber como uma familia significa a morte e a doagao
dos orgaos, assim como o processo de transplante e suas conseqiiéncias.

Algumas questdes sdo levantas a fim de nortear a dissertagdo: qual o impacto da
doagdo de orgdos para a familia do doador cadaver? Como ¢ tomada a decisdo de doar os
orgados? E finalmente, que significados a familia atribui ao processo de doagao de 6rgaos?

Parte-se de algumas hipdteses relativas as questdes levantadas acima. A perda de um
ente e a possibilidade de doar seus Orgdos mobiliza afetos e significagdes variadas, que
acabam por envolver diversos familiares. Optar por doar os 6rgaos possibilitaria o sentido de
continuagao da vida através de um outro que ao receber essa dadiva teria uma oportunidade de

prolongar sua vida, ou muito préximo disso, a escolha de doar os 6rgdos teria um significado

"BRASIL. Lei 9.434, 4 de fevereiro de 1997.
2 BRASIL. Lei 8.489/92 e o0 Decreto 879/93.

3 BRASIL. Lei 10.211, 23 de margo de 2001.



de transcendéncia em relagdo a morte. Ao optar por essa escolha, a familia estaria buscando
uma forma simbdlica de lidar com a morte vislumbrando a existéncia da pessoa morta em
outra que agora vive.

A segunda hipdtese ¢ a de que a doagdo de 6rgdos representa um gesto de altruismo
por parte da familia. Pressupde-se nessa hipdtese que a doagdo de dOrgdos estaria ligada a
concepgdes morais presentes no meio social e que trariam um sentido de obriga¢do em doar,
pois ao fazer isso estariam praticando uma agao beneficente. A doagdo de 6rgdos por muitas
vezes € tema recorrente na midia, sempre apresentando historias de atos altruistas praticados
por familias que perderam alguém e decidiram possibilitar um recomego para outros que
sofrem.

Porém acredita-se que o altruismo pode ser melhor compreendido dentro do
paradigma da dadiva. Autores como Godbout ( 1998; 2002) consideram a doagdo de o6rgaos
como uma forma de dadiva moderna, pois implica um sistema de trocas baseado na doagao
espontanea e que ndo visa retorno. Porém a entrada neste circuito ¢ marcada por uma série de
obrigacdes que se “escondem” sobre a aparéncia de serem gratuitas. Assim a familia doadora
estaria realizando uma acgdo “engrandecedora”, valorizada socialmente, € por isso mesmo,
uma agao esperada, quase obrigatoria.

A outra hipotese € que dentre os diversos significados que possam ser atribuidos, a
doacdo de 6rgdos possa suscitar significados religiosos ou que tenham ligagdo com a religido
da familia que decide doar. Parte-se da nocao de que a escolha de doar seja influenciada por
crengas religiosas ou costumes que fazem parte da vida religiosa da familia doadora.

A questdo da doagdo de o6rgdos vem chamando a atencdo dos tedricos do campo da
sociologia da satde, desde o processo de captacdo de oOrgdos e do transplante em si,
transpassando por diversas questdes como a legislacdo de transplantes, a bioética, as
representacdes sociais e identitdrias e também a vivéncia da doacdo e do transplante pelos
atores sociais envolvidos (equipes médicas, doadores, receptores e familiares). Porém, poucos
estudos tém se focado na importancia da familia nesse processo de doagao.

O papel da familia na realizagao da doacao ¢ fundamental, j4 que a esta ¢ incumbida a
escolha entre doar ou ndo os 6rgdos do doador em potencial®. Alguns estudos vém destacando
esse papel decisivo no processo de captacdo, indicando que uma das principais dificuldades

;. . 1.5 . .
nesse processo ¢ justamente obter o consentimento da familia’. Como indicou Kaufmann

4 . , . . . ,qe . . - , .
Doador em potencial é o paciente diagnosticado com morte encefalica sem contra-indicagdes clinicas que
possam comprometer a saude do receptor (Santos e Massarollo, 2005).

> Rodriguez, Horta, Roza e Guimarées, 2002; Kaufmann, 2003; Santos e Massarollo, 2005.



(2003) em um levantamento dos anos de 1996 a 2001 no estado do Rio Grande do Sul, o
principal motivo para a ndo doagdo era a recusa familiar (23% dos casos).

Como observou Santos e Massarollo (2005), “para a manifestacao do consentimento, ¢
importante que os familiares tenham os esclarecimentos necessarios sobre o processo de
doagdo, incluindo o diagnéstico de morte encefalica. No entanto, observa-se que muitas
familias parecem ter dificuldades para compreender as orientagdes dadas e que sdo
necessarias para a tomada de decisdao” (p. 383).

Assim se faz necessario procurar compreender melhor como se deu esse processo de
doagdo, assim como buscar restituir os significados atribuidos a este processo pela familia que
perdeu um ente. Acredita-se que ao abordar a forma como foi subjetivamente vivenciada a
doagdo pela familia, poder-se-ia ampliar o conhecimento acerca da dinamica familiar
envolvida na tomada de decisdo e no processo de doacao de 6rgaos de cadédveres.

Ao se retomar as historias das doagdes contadas pelos proprios atores que se
envolveram com a doagdo, e a partir disto reconstituir todo o processo buscando-se
compreender como foi tomada a decisdo, quem participou e destes quem contribuiu na
decisdo, assim como levantar as impressdes destes familiares acerca da doagdo, da equipe
médica e dos possiveis receptores, tem-se um quadro amplo de experiéncias vividas com
diversas significagdes atribuidas. Isto permite diversos questionamentos € possiveis
teorizagdes dentro do campo da Sociologia da Saude, assim como um conhecimento adquirido
acerca da dinamica familiar envolvida no processo.

Para poder atingir os objetivos propostos o seguinte percurso sera realizado.
Inicialmente serd feito uma revisdo bibliografica acerca da metodologia empregada na
pesquisa no Capitulo 2, intitulado “Subjetividade e Hermenéutica”. Esta discussdo se inicia
com o conceito de subjetividade a partir de alguns autores como Bateman Novaes (2003);
Bourdieu (1983; 2002); Concone (2003) e Elias (1994a; 1994b). Em seguida parte-se para
uma discussdo metodoldgica a respeito da hermenéutica enquanto uma teoria advinda da
filosofia que pode ser utilizada nas Ciéncias Sociais e que possibilita esclarecer como se da o
processo de compreensao do sentido pelo intérprete. A partir das teorizagoes de Betti (1962);
Bleicher (1980), Ricoeur (1965; 1978) e principalmente Gadamer (1967; 1997) busca-se
fundamentar como uma teoria subjetiva pode ser utilizada para “objetivar” a subjetividade do
outro.

No Capitulo 3, “Nove Narrativas sobre Doagdo de Orgdos”, apresenta-se na integra
todas as nove narrativas construidas a partir das histérias das doagdes de 6rgaos contadas

pelos familiares. Porém antes se tem uma breve apresentacdo do percurso feito e do método
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utilizado para a obtencdo dos dados, assim como um panorama geral dos significados mais
recorrentes conhecidos através das entrevistas.

O capitulo 4 “Doagédo de Orgdos e as Familias” se inicia com uma breve discussdo da
familia na contemporaneidade, trazendo alguns aspectos estruturais da familia nos tempos
atuais. Depois se apresenta as familias entrevistadas na pesquisa para entdo iniciar uma
discussdo acerca da constitui¢do destas familias, lancando algumas hipdteses sobre como
determinadas configuracdes familiares podem gerar diferentes modos e habitus de vida social.
Surge a hipotese de que familias que possuem um mesmo habitus de uma vida comunitaria,
com lagos muito proximos entre os membros da familia e outros agentes, acabam por
apresentar uma configuracdo familiar aberta a incorporacdo de novos membros, e consideram
portanto, os membros da familia receptora como parte da familia. Para fundamentar esta
discussao, serd utilizado autores como Elias (1999), Bourdieu (1996), Simmel (1983) e Bott
(1973).

O capitulo seguinte (Capitulo 5) aborda a questdo da morte na doacdo de 6rgdos.
Inicia-se com uma breve passagem pelo historico e a legislacdo de transplantes no Brasil.
Depois ¢ discutido o conceito de morte encefalica e na seqiiéncia os significados atribuidos a
morte. Por ultimo busca-se questionar a doagdo como um ato que possibilita a familia doadora
vislumbrar a continuag¢do da vida do doador através do receptor que agora vive. Neste sentido
a doacdo de orgdos pode ser considerada uma forma simbolica de lidar com a perda do
membro doador. Autores como Elias (1989) e Schutz (2003) sao utilizados para examinar os
significados relativos a morte na doacdo, assim como ¢ apresentado a hipotese de que a
doacdo de orgdos pode ser considerada como a realizacdo do desejo de prolongacao da vida e
que esteve sempre presente na velha crenga humana na busca pela transcendéncia a morte.

O sexto e ultimo capitulo, “Dadiva e Celebragao da Vida”, trata da teorizacao da
dadiva enquanto um paradigma nas Ciéncias Sociais que possibilita uma interpretagao da
doacdo de 6rgdos como um ato que simboliza a propria esséncia do vinculo social. O ato de
doar, visto a partir da dadiva, implica a entrada em um ciclo de relacdo social marcado pela
divida e gratidao.

A dadiva foi estudada por Mauss (1975) que relata as curiosas relagdes de troca em
povos antigos, marcadas pela triade obrigacdo de dar — receber- retribuir. Na doagdo de
orgdos, os receptores consideram ter uma divida eterna por terem recebido “o dom da vida”.
Por outro lado, quem doa, espera de alguma forma uma retribuicdo - “pelo menos um

obrigado”.



Para além disto, ha a questdo da doacdo vista pelos familiares doadores como uma
dadiva que possibilita a vida ao receptor, € a0 mesmo tempo, a continuagdo da vida do doador
no receptor. Imaginariamente esta “extensdo” proporcionada pelo transplante se apresenta
como uma celebragdo da vida, e como sera visto, que ¢ comemorada em diversos momentos
pelas familias envolvidas. Estas familias acabam por estabelecer lagos entre os membros e
passam a se encontrarem outras vezes.

Dessa forma busca-se através dessa dissertacdo uma compreensao da doagao de 6rgaos
a partir do referencial de agentes diretamente implicados com o processo de doagdo: os
familiares de doadores de o6rgdos-cadaver, assim como levantar questdes acerca da doagdo de

orgdos e as diversas problematicas envoltas.



2 SUBJETIVIDADE E HERMENEUTICA

A meta principal deste estudo € a de reconstituir o processo de significacao da doagao
de orgdos para a familia do doador, procurando abordar o modo como a doagao ¢ vivenciada
por essas familias. Assim a questdo da subjetividade se insere ao se procurar abordar quais
sentidos sdo atribuidos & doagio de 6rgios’. Concone (2003), ao tratar dos sentidos da saude,
traz as subjetividades como possibilidades construidas no e a partir do universo sociocultural.
“A cultura nao ¢ algo que esta fora dos individuos. Esta fora e dentro, se posso falar assim.

Esta na sociedade, mas fornece a matéria prima que permite a formacao das individualidades”

(p. 78).

Elias (1994a) discute o problema da ligagdo entre estruturas psicoldgicas individuais
(ou de personalidade) e as estruturas sociais, tratando-as como mutaveis, com aspectos
interdependentes ¢ de um mesmo desenvolvimento em longo prazo. Ele concebe os
fendmenos sociais em uma constante evolucao, sendo que dissolvé-los em pares conceituais

restringe a analise socioldgica:

(...) conceitos como “individuo” e “sociedade” ndo dizem respeito a dois
objetos que existiriam separadamente, mas a aspectos diferentes, embora
inseparaveis, dos mesmos seres humanos, ¢ que ambos os aspectos (e os
seres humanos em geral) habitualmente participam de uma transformagao
estrutural (Elias, 1994a, p. 220).

Elias (1994b) propde entdo uma abordagem socioldgico-processual, ndo fundada em
uma conceituagdo do mesmo tipo empregado nas ciéncias naturais, pois nao ¢ possivel buscar
leis aplicaveis ao mundo humano de uma mesma forma e em todas as épocas e lugares. Seu
método consiste em “descobrir a ordem da mudanga no decorrer do tempo, a ordem dos
eventos sucessivos, € em buscar conceitos com 0s quais as pessoas possam comunicar-se
acerca dos aspectos individuais dessa ordem” (p. 144).

Bourdieu também procura nao langar mao de conceitos estaticos a fim de tratar dos

processos sociais. Sua teoria traz algumas contribui¢des fundamentais que auxiliam a pensar o

% Entende-se aqui subjetividade enquanto o modo de se experienciar, vivenciar as agdes humanas, num processo
continuo de formagdo de sentido, de significacdo dessas agdes. Nesse sentido o conceito ndo se opde a
objetividade, como sera tratado adiante a partir das leituras de Bourdieu e Elias.



modo como determinados habitus sdo construidos e vivenciados pelos individuos em

determinado campo. Para Bourdieu (1983), habitus é:

(...) um sistema de disposi¢des duraveis e transponiveis que, integrando
todas as experiéncias passadas, funciona a cada momento como uma matriz
de percepgoes, de apreciacdes € de agdes — e torna possivel a realizacdo de
tarefas infinitamente diferenciadas, gracas as transferéncias analogicas de
esquemas (...) (Bourdieu, 1983, p. 65)

Ao propor a nog¢ao de habitus, Bourdieu procura transcender a dicotomia subjetividade
X objetividade, desenvolvendo um conceito capaz de conciliar a oposi¢do aparente entre
realidade exterior e as realidades individuais, tendo a fun¢do de um principio mediador entre
as praticas individuais e as condi¢des sociais.

Como aponta Setton (2002), habitus, enquanto um instrumento conceitual, traz a
dindmica da pratica, do conhecimento objetivo, a0 mesmo tempo em que corresponde as

disposicdes estruturadas do individuo:

Pensar a relacdo entre individuo e sociedade com base na categoria habitus
implica afirmar que o individual, o pessoal e o subjetivo s@o
simultaneamente sociais e coletivamente orquestrados. O habitus ¢ uma
subjetividade socializada. Dessa forma, deve ser visto como um conjunto de
esquemas de percepgdo, apropriacdo e agdo que ¢ experimentado ¢ posto em
pratica, tendo em vista que as conjunturas de um campo o estimulam
(Setton, 2002, p. 63).

Utilizar instrumentos tedricos como habitus e campo possibilita pensar a relacdo
mediatizada entre as estruturas sociais exteriores e as subjetividades dos individuos (Setton,
2002) em um processo continuo de transformacdo, sem abordd-las em um esquema
dicotdmico, baseado em pares opostos que se contrapoem.

Bourdieu (2002) aborda no texto “As contradicdes da heranga” o modo como a
sociologia trata da subjetividade, diferenciando do ponto de vista da psicandlise. Para ele a
sociologia constroi diferentemente da psicanalise os dados que toma como objeto, se detendo

em aspectos da realidade que a psicanalise toma como secundarios. Para Bourdieu (2002):

Uma verdadeira sociogénese das disposi¢cdes constitutivas do habitus
deveria dedicar-se a compreender como a ordem social capta, canaliza,
reforca ou contraria processos psiquicos segundo haja homologia,
redundancia e reforco entre as duas logicas ou, ao contrario, contradicéo,
tensdo” (Bourdieu, 2002, p. 15)

Isso ndo significa que as estruturas mentais sao somente reflexo das estruturas sociais,

mas que hd um relagdo mutua entre ambas. Bourdieu complementa colocando que o campo,
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enquanto conjunto estruturado de licitagdes e solicitagdes, funciona como espaco das
possibilidades ou impossibilidades de expressio de processos psiquicos. “E isso que faz com
que, pelo relato das dificuldades mais “pessoais”, pelas tensdes e contradigdes as mais
estritamente subjetivas na aparéncia, exprimam-se freqiientemente as estruturas mais
profundas do mundo social e suas contradi¢cdes” (Bourdieu, 2002, p. 15).

Nao se trata também aqui de diferenciar conceitualmente “processos psiquicos” de
“processos sociais” e a especificidade de cada categoria, mas de apontar que a sociologia pode
incluir a subjetividade como objeto de estudo. Como o problema que Concone (2003)
descreveu muito bem, a questdo ¢ saber como abordar a pluralidade do conhecimento a partir
de uma visdo que parte do singular de cada sujeito? A propria autora aponta algumas
possibilidades.

Para a autora, a proposta de abordar os sentidos da saude “traz embutida a idéia da nao
universalidade substantiva da cultura, pensada esta como produtora de sentidos num contexto
socio-historico e, por conseguinte, processual. Além disso, da cultura como palco da
expressao de subjetividades” (Concone, 2003, p. 75). Nesse sentido, tomar os discursos dos
sujeitos como material de anélise trazendo a subjetividade como universo a ser explorado, tem
como intuito revelar os significados construidos socialmente: “as falas sdo particulares,
pessoais, mas revelam um universo social e cultural bem definido” (Concone, 2003, p. 77). O
conteudo subjetivo revela o meio social a partir de sujeitos que se relacionam e interagem
constantemente, produzindo significados para suas acoes e reflexoes.

Bateman Novaes (2000) discute a dificuldade de se fazer uma andlise sociologica
partindo de relatos de experiéncias pessoais, ainda mais quando envolve problemas de
pesquisa que estdo no limiar entre questdes sociais e experiéncias individuais, como o aborto
(que no caso era o objeto de sua pesquisa). Isso a obrigou a repensar o papel do sujeito no
contexto social e em suas relagdes com os outros.

Para a autora, o individuo pode ser pensado como “sujeito de reflexdo e de decisdo”
(p. 16). Este sujeito ¢ fruto de uma experiéncia singular, que a0 mesmo tempo ¢ pessoal e
social, situada no tempo e espaco, estruturando sua relacdo com o passado e com o futuro e
logo com decisdes presentes. Bateman Novaes (2000) apresenta duas dimensoes sociais que

13

abarcam esse sujeito: “... a nocdo de histéria que introduz a temporalidade, o peso das
instituicdes; de outro lado, a nocdo de pessoa que introduz o sujeito materialmente presente
aos outros num campo inter-relacional”. Dessa forma concebe-se o sujeito a partir dessas
dimensdes: pessoal e social, subjetiva e objetiva, evitando vé-las como dualismos

intransponiveis, separados ontologicamente, mas sim na relacdo constante entre essas esferas.
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Ha diversos métodos e técnicas de pesquisa que sdo utilizadas para coleta e analise de
dados, e que buscam conforme seus pressupostos e técnicas obter um conhecimento a respeito
do objeto em questdo. Esta pesquisa opta por adotar uma metodologia qualitativa devido aos
objetivos buscados: compreender os significados atribuidos pelas familias de doadores a
doacdo de orgdos. O fato de envolver um tema que apresenta diversos problemas que
ultrapassam a esfera da coletividade e do conhecimento objetivo puro, traz a necessidade de
abordar o objeto sob outro viés. Acredita-se que incluir a subjetividade como objeto de analise
proporciona uma abordagem mais profunda do problema.

Concone (2003) trata a problematica da abordagem social da satide destacando que
para se ter um conhecimento abrangente dos processos de satide e doenga é necessario tomar

as experiéncias como objetivas e subjetivas, pessoais € coletivas:

Ao pensar a satide ou a doenga objetivamente e, sobretudo, cientificamente,
estamos lidando apenas com um de seus aspectos. Mais, tomar estes
fendmenos apenas desse angulo ¢ ndo se permitir perceber a dimensdo da
doenga como construgdo sociocultural. E ndo percebé-los como objetos de
indagagdo ampliada (...) (Concone, 2003, p. 81).

Sawaia (2003) defende a concepgdo de que as perspectivas em saude ultrapassam as
questdes estritamente biologicas e objetivas. O autor demonstra que a questdo ndo ¢
desenvolver teorias interdisciplinares que déem conta da problematica da saude, procurando

eliminar assim as distancias entre ciéncias sociais e biologicas, mas que:

E preciso revolucionar a ontologia da satide e da doenca, concebendo-a
como um processo dialético em que o subjetivo € o objetivo, o ético e o
bioldgico nem estdo cindidos, nem se confundem, mas se dilaceram,
acrescentam-se, identificam-se e superam-se ao mesmo tempo (Sawaia,
2003, p. 83)

Ao tratar da questdo de haver um predominio das ciéncias naturais fortemente
influenciadas pela evolugdo tecnologica nas abordagens da saude, o autor aponta para a
necessidade de se conceber a satilde com uma visdo total, pois “o “sentido” € o lugar em que o
biologico, o psicologico e o social se encontram e se autoconfiguram” e mais adiante:
“necessidades emocionais, biologicas e sociais se entrelagam, negando a cisdo entre
fendmenos objetivos e subjetivos e entre ética e necessidade” (Idem, p. 87). Dessa forma ao
tratar da doacdo de orgdos sob o olhar da subjetividade das familias envolvidas com o ato de
doar, busca-se resgatar como as experiéncias dessas familias foram vivenciadas, apontando
para as construcdes subjetivas resultantes desse processo € que sdo de certa maneira um

reflexo da doacdo enquanto fenomeno social.
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Como afirma Bricefio-Leén (2003), as ciéncias sociais devem compreender os

fendmenos sociais ao invés de explica-los, como fazem as ciéncias naturais:

. os fendmenos sociais ndo sdo dados objetivos, mas sim repletos de
significado, uma vez que o mundo social ¢ construido sobre significagdes
que outorgam os individuos num contexto social e cultural, historicamente
determinado (Bricefio-Léon, 2003, p. 158)

Deste ponto de vista a especificidade das ciéncias sociais estd em utilizar a
compreensdo como forma de se aproximar de seu objeto de estudo. Nesta pesquisa, devido a
especificidade do objeto escolhido optou-se em adotar uma abordagem que tomasse como
principio basico a compreensao do significado da a¢do. Desta maneira aqui serdo discutidas
algumas idéias fundamentais acerca da metodologia qualitativa de pesquisa, mais
especificamente, alguns pressupostos da teoria hermenéutica, que ¢ uma das abordagens que

utiliza a compreensao dos fendmenos sociais como pressuposto basico.

2.1 HERMENEUTICA

A hermenéutica ¢ principalmente inspirada em Heidegger, tendo Gadamer e Taylor
como principais expoentes. Primeiramente na hermenéutica a compreensao nao ¢ uma tarefa
controlada por regras e métodos (como as disciplinas interpretativistas que propde um método
para as ciéncias), mas sim uma condi¢do do ser humano, ndo ¢ uma atividade isolada, mas
algo que fazemos o tempo todo. Minayo (1999) apresenta o conceito de hermenéutica baseado
nos estudos de Gadamer. Para este, a hermenéutica busca a compreensao do sentido que se da
na comunicagdo através da linguagem, e esta linguagem ¢ a que se apresenta no cotidiano: a
linguagem ordinaria do homem comum.

Parte-se do pressuposto de que o homem ¢ um ser histérico e finito que se
complementa na comunicagdo que também ¢ finita, pois ocupa uma parte no tempo e espago.
Isso aponta para outra caracteristica: “o fato de pertencermos a determinado grupo social, a
determinado tempo histdrico, de possuirmos determinada formacado, faz que a compreensao
hermenéutica seja inevitavelmente condicionada pelo contexto do analista” (Minayo, 1999, p.

221).
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Segundo Bleicher (1980), a hermenéutica pode ser definida, em termos gerais, como
“a teoria ou filosofia da interpretagdo do sentido” (p. 13) e surgiu recentemente como tema na
filosofia das ciéncias sociais. Segundo o autor, “o problema da hermenéutica” consiste em
transpor para o proprio sistema de valores e significados do sujeito intérprete, os significados
das expressdes humanas. Como tornar objetivas as discricdes de sentido subjetivamente
intencionais, sendo que passam pela subjetividade do préprio intérprete?

Bleicher apresenta de maneira resumida trés tendéncias de opinides diferentes entre si,
de certo modo, e que tentam dar conta desta problematica:

1) teoria hermenéutica: teoria geral da interpretacdo como metodologia das ciéncias
humanas (e, portanto, as ciéncias sociais também). Tem como expoentes autores como
Betti que utiliza a analise do verstehen’ como método de adquirir um conhecimento do
processo de compreensdo geral, e Dilthey, que desenvolveu a hermenéutica como
epistemologia e metodologia da compreensao ja no inicio do século XX;

2) filosofia hermenéutica: rejeita uma base tedrica para a investigagdo do sentido que seja
objetivista. “A filosofia hermenéutica nao visa um conhecimento objetivo recorrendo a
processos metodolégicos, mas a explicacdo do Dasein® humano, na sua temporalidade
e historicidade” (Bleicher, 1980, p. 15). Parte de conceitos da fenomenologia, de
autores como Heidegger, Kiekgaard e Husserl, e tem como expoente Gadamer;

3) hermenéutica critica: parte de uma controvérsia tanto com a teoria hermenéutica de
Betti quanto da filosofia de Gadamer e desafia seus pressupostos idealistas. Autores
como Habermas e Apel combinam uma abordagem metodica e objetiva com a procura
do conhecimento pratico relevante. Criticam a pretensa universalidade da
hermenéutica de Gadamer e norteiam-se pelo principio da razdo como necessidade de
comunicacdo e autodeterminacdo ilimitadas, tendo afinidades com a Escola de

Frankfurt e com a teoria marxista.

Ricoeur (1978) afirma que ¢ através da linguagem que se deve buscar o sentido

comum (0 “nd semantico”, nas palavras do autor) do conceito de interpretacdo a todas as

7 Segundo Bleicher (1980), Verstehen pode ser entendido como “forma objetivo-idealista de compreender, regida
por canones hermenéuticos, e dirigida ao sentido subjetivamente visado, ou a contextos de sentido (Dilthey,
Betti, Weber)” (Bleicher, 1980, p. 367). Sobre os canones hermenéuticos, ver mais adiante.

8 . . . P .
Segundo Ricoeur (1978), “... sobre o Dasein, isto €, sobre esse ser que existe como o modo de compreender o

ser. Compreender ndo é mais, entdo, um modo de conhecimento, mas um modo de ser, o modo desse ser que
existe compreendendo” (p. 10).
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disciplinas hermenéuticas. E nesse ponto que ¢ possivel aproximar as diferentes concepgoes.
Portanto a semantica ¢ um eixo de referéncia para toda a hermenéutica:
Parece que o elemento comum, o que se encontra em toda a parte, da
exegese a psicanalise, é certa arquitetura do sentido, que podemos chamar
de duplo-sentido ou multiplo-sentido, cujo papel consiste, cada vez, embora
de modo diferente, em mostrar ocultando. Portanto, ¢ na semantica do

mostrado-ocultado, na seméantica das expressdes multivocas, que vejo
estreitar-se esta analise da linguagem (Ricoeur, 1978, p. 14)

A essas expressdes multivocas, Ricoeur propde chama-las de “simbolicas”. Para o
autor, o simbolo ¢ “toda estrutura de significagdo em que um sentido direto, primario, literal,
designa, por acréscimo, outro sentido indireto, secundario, figurado, que s6 pode ser
apreendido através do primeiro” (Ricoeur, 1978, p. 15). Sdo justamente essas expressoes em

. ) o 4 " o .
que diversos sentidos podem “se imbricar um no outro” (p. 14) que constitui propriamente o

campo a ser explorado pela hermenéutica.

Em relacdo a interpretagdo, Ricoeur (1978) procura guardar a referencia inicial a
exegese, a interpretacdo oculta dos sentidos: “A interpretacdo (...) € o trabalho de pensamento
que consiste em decifrar o sentido oculto no sentido aparente, em desdobrar os niveis de
significacdo implicados na significagdo literal” (p. 15). Assim simbolo e interpretacdo se

completam: ¢ na interpretacdo que a pluralidade dos sentidos torna-se manifesta.

Ricoeur (1965) afirma que o problema hermenéutico foi levantado pela primeira vez
dentro dos limites da exegese, uma disciplina que propde compreender um texto a partir da
sua intengdo € com base no que procura dizer:

Se a exegese suscitou um problema hermenéutico, ¢ porque toda a leitura de
um texto tem sempre lugar dentro de uma comunidade, uma tradi¢do, ou
uma corrente de pensamento viva, evidenciando, todas elas, pressuposi¢des

e exigéncias, independentemente do fato de uma leitura poder estar

estreitamente ligado ao quid, “aquilo em vista do qué” o texto foi escrito

(Ricoeur, 1965, p. 328).

Assim o autor traz o exemplo de que a interpretagdo do Antigo Testamento, pela
geragao apostdlica, permite uma leitura totalmente diferente dos acontecimentos, instituicdes

e personagens da Biblia, em relagdo a interpretagao rabinica.
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Ricoeur afirma também que a hermenéutica ndo pode permanecer uma técnica tnica e
exclusiva dos especialistas, que teriam o poder de interpretar “oraculos”, mas envolve o
problema geral da compreensdo, que ultrapassa a interpretagdo dos textos pela exegese.
Segundo o autor, a ligacdo entre interpretacdo e compreensdo, a primeira tomada no sentido
da exegese textual e a segunda no sentido lato de interpretacdo clara de sinais, manifesta-se
num dos sentidos tradicionais da palavra “hermenéutica” — aquele que foi dado por
Aristoteles:

E, na verdade, extraordinario que, em Aristoteles, hermeneia nio se limite &
alegoria, mas diga respeito a todo o discurso significativo. De fato, o
discurso significativo & hermeneia porque uma afirmacdo discursiva ¢ a
percepcdo do real através de expressoes significativas € ndo uma sele¢do

das chamadas impressdes provenientes das proprias coisas (Ricoeur, 1965,
p. 329).

No sentido conferido por Aristoteles ja aparece a hermenéutica com um significado
que ultrapassa a interpretacao do texto escrito, da defini¢do, chegando a uma concepgao geral
da percepcao do real através do intérprete que o significa através do discurso. Para Ricoeur
(1978), a hermenéutica veio a se constituir enquanto um problema filosoéfico a partir do
desenvolvimento da filologia classica e das ciéncias historicas no fim do século XVIII e inicio

do século XIX, principalmente com as contribui¢cdes de Schleiermacher e Dilthey.

Betti (1962) apresenta os pressupostos basicos de uma teoria hermenéutica,
comegando pelas formas significativas. Segundo o autor s6 ¢ possivel compreender um
semelhante com base nessas formas significativas, através das quais uma outra mente se nos
dirige e que voltamos nossas capacidades interpretativas para saber o sentido contido nessas
formas. “Forma deve ser entendida aqui, num sentido lato, como uma estrutura homogénea
em que um numero de elementos detectaveis se relacionam entre si € servem para a
preservacao das caracteristicas da mente que a criou ou que nelas esta representada” (Betti,
1962, p. 81). Através das formas significativas que representamos os possiveis sentidos

atribuidos por determinado discurso de outrem.

Para Betti (1962), a interpretacdo ¢ o processo que visa e resulta na compreensao.
Interpretar € trazer algo a compreensdo. Betti (1962) afirma que para Humboldt, o discurso
produzido por nossos semelhantes ndo pode ser considerado um objeto acabado, pronto e
destinado a ser simplesmente recebido por nds. E antes um estimulo ao nosso conhecimento

que, ao traduzirmos o que foi detectado, o reconstruimos de dentro de seu sentido, € com o
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auxilio das nossas categorias de pensamento, damos uma nova expressao num processo
criativo.
Segue-se que a compreensao ¢ aqui o reconhecimento e a reconstituicdo de
um sentido — e, com ele, da mente que conhece através das formas das suas
objetivagdes — que se dirige a uma mente pensante que lhe ¢ afim, na base
de uma humanidade partilhada: estabelece-se um elo de ligagdo, uma

congregagdo e reunido destas formas, com a totalidade interior que lhes deu
origem e das quais se separaram; € logicamente, uma interiorizacdo destas

4

formas, na qual o seu contetido ¢é transposto para a subjetividade de um
Outro (Betti, 1962, p. 184 ¢ 185).

Desta forma Betti (1962) confere um sentido ativo do intérprete frente ao contetido
subjetivo que sera objetivado através de sua mente. Ao estabelecer uma relagdo de suas
formas significativas com as formas significativas do objeto ocorre uma interiorizagdo destas

formas que sdo transpostas a subjetividade do intérprete.

Porém Betti (1962) afirma existir uma antinomia entre dois requisitos contraditérios e
que a dialética do processo de interpretacdo tem que satisfazer de igual modo: a transposicao
para outra subjetividade diferente da original.

Por outro lado, temos a necessidade de objetividade: a reconstituigdo, pelo
intérprete, do significado contido nas formas significativas, tem de
corresponder o mais possivel ao contetido do sentido; por esse motivo, a
necessidade de objetividade s6 pode concretizar gragas a subjetividade do

intérprete e ao seu conhecimento das condigdes prévias da sua capacidade
de compreensdo, de um modo adequado ao contetido (Betti, 1962, p. 85)

Assim o intérprete ¢ chamado a reconstituir um pensamento e recria-lo a partir de si
mesmo, tornando-o seu a0 mesmo tempo em que o objetiva. Tem-se entdo de um lado uma
subjetividade que nao pode se separar do processo de compreensao e uma objetividade como
alteridade do sentido a que se quer chegar. Essa antinomia, para o autor, ¢ que dé origem a
toda a dialética do processo de interpretacdo e fornece o ponto de partida para uma teoria

geral da interpretagao.

Betti (1962) aponta para algumas diretrizes e critérios basicos da hermenéutica, a que

ele chamou de “cénones da hermenéutica” °. O primeiro e mais basico diz sobre a autonomia

 Segundo Bleicher (1980), Betti desenvolveu uma metodologia que buscasse tratar da relagio
subjetividade/objetividade através de algumas regras e principios basicos chamados céanones. Estes so
classificados como referentes ao objeto ou referentes ao sujeito.
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do objeto, e consiste em que o significado a ser atribuido, a partir das formas significativas,
deve provir de quem as formulou:
Queremos com isto dizer que as formas significativas tém de ser
consideradas autonomas ¢ compreendidas de acordo com sua propria logica
de desenvolvimento, as ligacdes pretendidas, bem como na sua necessidade,
coeréncia e carater conclusivo; deveriam ser avaliadas de acordo com os
pardmetros imanentes na intencdo inicial: quer dizer, a intengdo a que as

formas criadas deveriam corresponder, do ponto de vista do autor ¢ do seu
impulso formativo no processo de criagao (Betti, 1962, p. 86).

Nesse sentido, a interpretacao deve seguir os parametros do agente que formulou,
buscando-se captar as intengdes iniciais da formula¢do do texto, ndo levando em conta
qualquer outra finalidade externa que o intérprete entenda como significante para o processo

de compreensao.

O outro canone relacionado com o objeto ¢ da “coeréncia do sentido (principio da
totalidade)”. Este canone visa esclarecer as inter-relagdes e a coeréncia entre as diversas
partes do discurso com o seu todo. Um discurso s6 pode ser compreendido se houver
coeréncia entre as partes em relagdo com o todo. E essa relagdo dos elementos entre si com o
seu todo comum que permite o esclarecimento e elucidacdo reciproca das formas

significativas, de cada significado que cada parte adquire em relagao ao todo.

Ja o “canone da compreensdo efetiva” esta relacionado com o sujeito e coloca a
questao de que todo conhecimento a que nossas mentes tomam contato sao influenciados pela
nossa subjetividade. Seria ingenuidade pensar que a reconstituicdo de um sentido possa
permanecer idéntico ao daquele de quem o formulou:

Estamos a esquecer, aqui, que tudo aquilo de que a nossa mente se apropria
integra toda a estrutura das representacdes ¢ conceitos que trazemos dentro
de nos. Deste modo, cada nova experi€ncia torna-se uma parte integrante do
nosso universo mental, através de um processo de adaptacdo e mantém-se

sujeita as suas mudangas, devidas a interpretagdo de novas experiéncias
(Betti, 1962, p. 91).

Este canone afirma novamente a questao de que o intérprete ndo ¢ alguém neutro ou
isento de contetdos que possam afetar o objeto a ser interpretado. Como afirma Betti, ¢
impossivel que o intérprete “apague” sua subjetividade em nome de uma objetividade pura. O

autor conclui que, ja que a compreensao precisa primeiro da clareza do sujeito e do maior
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desenvolvimento possivel de sua individualidade e s6 pode ser conseguida se realizada por
alguém para a qual tenha significado, “a interpretacdo mais “subjetiva” ¢ a mais “objetiva”,
isto €, apenas aquele que for afetado pela questdo da sua propria existéncia € capaz de ouvir a

mensagem do texto” (p. 995).

Gadamer (1967) trata também da questao do modo como a subjetividade do intérprete
influencia o processo de compreensdo de um texto. O autor apresenta a questdo do “circulo
hermenéutico” estabelecido por Heidegger: ndo sdo tanto os nossos juizos, mas oS Nossos
preconceitos que constituem a nossa existéncia. Segundo Gadamer, havia um lugar de
conceito positivo para o preconceito que foi expulso do nosso uso lingiiistico pelo Iluminismo

francés e inglés.

Para Gadamer (1967) os preconceitos nao conduzem inevitavelmente para uma
distorcao da realidade, mas antes disso, constituem a orientagdo inicial de toda a nossa

capacidade de sentir.

A problematica de Heidegger da circularidade da compreensdo (ou circulo
hermenéutico) parte do pressuposto de que aquele que pretende compreender um texto realiza
sempre uma projecdo. Assim quando aparece no texto um primeiro sentido, o intérprete
projeta em seguida um sentido do todo.

... que a interpretacdo comece com conceitos prévio que serao substituidos
por outros mais adequados. Justamente todo esse constante reprojetar, que

perfaz o movimento de sentido do compreender e do interpretar, € o que
constitui o processo que Heidegger descreve (Gadamer, 1997, p. 402).

E este primeiro sentido s6 surge porque ha certas expectativas relacionadas a um
sentido determinando. Ou seja, que ha sempre opinides prévias em nossos habitos lingliisticos
que devem estar em um constante processo de revisdo, sendo confrontados com as coisas

mesmas para poderem ser confirmadas.

Uma consciéncia metodicamente hermenéutica ndo sO6 busca realizar essas
antecipacdes de sentido, mas antes, controld-las, conseguindo assim uma compreensao mais

correta a partir das proprias coisas.

Como Gadamer (1997) afirma, no caso da compreensao de um texto, “reconhecemos

como tarefa o alcangar a compreensdo do texto somente desde o hébito lingiiistico epocal e
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de seu autor. Naturalmente, o problema ¢ saber se como pode satisfazer essa exigéncia geral”

(p. 403).

Para responder este problema, Gadamer (1997) sugere que ¢ preciso estar aberto a
alteridade do texto. Se Heidegger afirma que ha uma pré-compreensao do texto, ou que
sempre temos opinides prévias, estas devem ser confrontadas com a realidade objetiva do
texto do outro. Ou seja, ¢é preciso estar aberto a opinido do outro ou a do texto. Para isso ¢é

necessario que se ponha a opinido do outro em alguma relagdo com a sua propria opinido.

Para isso ¢ necessario ter consciéncia desses “pré-conceitos”, e, na medida em que
avanca o processo de compreensdo, relacionar a sua opinido (do intérprete) com as outras que
surgirem.

Por isso, uma consciéncia formada hermeneuticamente tem que se mostrar
receptiva, desde o principio, para a alteridade do texto. Mas essa
receptividade ndo pressupde nem ‘“neutralidade” com relagdo a coisa nem

tampouco auto-anulamento, mas inclui a apropriacdo das proprias opinides
prévias e preconceitos (Gadamer, 1997, p. 405).

Esta ai a importancia em procurar ter consciéncia dos pré-juizos. Segundo Gadamer
(1997) sao os pré-juizos que passam despercebidos que atrapalham a compreensdo e fazem
pesar a nossa tradicdo no processo. Para o autor ha um sentido positivo nos pré-juizos. Sao
eles que apontam para a nossa posi¢ao e consciéncia historica.

Em si mesmo, “preconceito” (Vorurteil) quer dizer um juizo (Urteil) que se
forma antes da prova definitiva de todos os momentos determinantes
segundo a coisa. (...) “Preconceito” ndo significa pois, de modo algum,

juizo falso, pois estd em seu conceito que ele possa ser valorizado
positivamente ou negativamente (Gadamer, 1997, p. 407).

Gadamer (1997) aborda também a regra fundamental da hermenéutica que diz respeito
a compreensio do todo a partir do individual e o individual a partir do todo'’. Para o autor
trata-se de uma regra que vem da antiga retdrica e que “a hermenéutica moderna transferiu da
arte de falar para a arte de compreender” (p.436). Porém este principio ¢ abordado ndo de uma

forma estatica e fechada, mas sim num constante ciclo:

' Regra esta que Betti chamou de “regra da coeréncia”(principio da totalidade), como foi visto anteriormente.
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O movimento de compreensdo vai constantemente do todo a parte e desta
ao todo. A tarefa é ampliar a unidade do sentido compreendido em circulos
concéntricos. O critério correspondente para a corre¢do da compreensdo ¢
sempre a concordancia de cada particularidade com o todo. Quando nao ha
tal concordancia, isso significa que a compreensdo malogrou (Gadamer,
1997, p. 436).

Gadamer apresenta um desenvolvimento posterior desta regra da compreensdao ao
conferir um valor determinante a questdo da tradi¢do na hermenéutica. Para o autor o
problema hermenéutico ndo estd tanto na transposicdo de uma subjetividade a outra e as
conseqiiéncias decorrentes disso, mas sim na questdo de como a compreensdo se da no
movimento continuo da tradicao.

Isso quer dizer que a antecipagdo de sentido, principio basico para a compreensao, nao
tem uma origem “metafisica”, ou que se origina de uma subjetividade “pura” ou autonoma,
mas sim que so ¢ possivel iniciar este ciclo porque estamos inseridos dentro de um contexto
histérico, compartilhando de juizos e preconceitos comuns, € que portanto, assim, podemos

projetar sentidos préoximos que nos permitem chegar a compreensao:

Desse modo, o sentido da pertenca, isto é, o momento da tradicdo no
comportamento historico-hermenéutico, realiza-se através da comunidade
de preconceitos fundamentais e sustentadores. A hermenéutica tem de partir
do fato de que quem quer compreender esta vinculado com a coisa em
questdo que se expressa na transmissdo € que tem ou alcanga uma
determinada conexdo com a tradigdo a partir da qual a transmissdo fala
(Gadamer, 1997, p. 442)

E nesse sentido que para compreender o outro é necessario conhecer a si mesmo, na
medida em que temos consciéncia dos nossos preconceitos e os entendemos dentro do
conjunto que configura a tradigao.

Da mesma forma, para poder compreender um texto (ou um discurso dentro de um
tema especifico) nds o fazemos com base nas expectativas de sentido que extraimos de nossa
propria relagdo anterior com o assunto. Nenhum entrevistador ou intérprete consegue
“encarnar” totalmente o papel do estrangeiro que nada sabe e que se livra totalmente de seus
preconceitos € conhecimentos previamente adquiridos a fim de poder “submergir” totalmente
em um universo simbolico do qual se pretende compreender.

Gadamer demonstra isso ao apresentar o que ele chama de “concepg¢do prévia da

perfeicao”, e que, segundo o autor, orienta toda compreensao:
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(...) somente ¢ compreensivel o que apresenta uma unidade perfeita de
sentido. Fazemos tal pressuposi¢do da perfei¢cdo quando lemos um texto, e
somente quando esta se manifesta como insuficiente, isto ¢, quando o texto
ndo ¢ compreensivel, duvidamos da transmissdo e procuramos adivinhar
como pode ser remetida (Gadamer, 1997, p. 440)

Sempre pressupomos que um texto contém encerrado em si uma verdade, at¢ mesmo
pela expectativa que temos, a partir de um conhecimento prévio do assunto e que, portanto,
esperamos confirmar como correto o sentido que de antemao ja conferimos. Somente quando
“quebra-se” este ciclo, quando a verdade do outro se faz incompreensivel (e diferente de

nossas expectativas) € o que nos possibilita abrir-se a alteridade:

S6 o malogro da tentativa de considerar verdadeiro o que foi dito conduz ao
esfor¢o de “compreender” o texto como a opinido de outro, psicoldgica e
historicamente. O preconceito da perfeicdo contém, pois, ndo somente a
formalidade de que um texto deve expressar perfeitamente sua opinido, mas
também de que o que diz ¢ uma verdade perfeita. (...) compreender
significa, primariamente, sentir-se entendido na coisa, e somente
secundariamente destacar e compreender a opinido do outro como tal
(Gadamer, 1997, p. 441)

Apesar de Gadamer utilizar referenciais tedricos como “tradigdo” e “preconceito” para
a tarefa de compreender textos e com isso superar as dificuldades inerentes a interpretacao do
sentido em si mesmo, sua utilizagdo vai muito mais além. Como o autor salienta, a
hermenéutica ndo pode ser considerada um método propriamente dito, cuja tarefa seria
desenvolver um procedimento para a compreensao, “mas esclarecer as condi¢des sob as quais
surge a compreensao” (Gadamer, 1997, p. 442). Trata-se, pois, de uma “teoria da experiéncia
real” (p. 25).

Portanto os preconceitos e opinides prévias ndo se encontram dispostos & consciéncia
de seu intérprete. Este ndo tem as condi¢des de distinguir quais preconceitos lhe sdo
produtivos daqueles que se constituem como obstaculos a compreensao. Esta distingao deve
ocorrer no proprio processo de compreensdo, por isso a tarefa da hermenéutica ¢ indagar
como se da isso.

Gadamer acrescenta que para podermos distinguir os verdadeiros preconceitos,
aqueles que possibilitam a compreensao, dos preconceitos que produzem mal-entendidos, se
faz necessdrio que uma consciéncia formada hermeneuticamente inclua uma consciéncia
historica. “Tornara conscientes os proprios preconceitos, que a guiam na compreensao, com o
fim de que a tradicao se destaque, por sua vez, como opinido diferente, dando-lhe assim o seu

direito” (Gadamer, 1997, p. 447).
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Para Gadamer os preconceitos e juizos prévios sdo essenciais na medida em que
funcionam como um referencial, como uma base que nos permite fazer o distanciamento
necessario para a compreensdo. Somente quando podemos reconhecer os proprios
preconceitos ¢ que temos condi¢des de avaliar e compreender uma opinido diferente: “por isso
os preconceitos de um individuo sdo, muito mais que seus juizos, a realidade historica de seu
ser” (Gadamer, 1997, p. 416)

Para além de uma compreensdo do objeto € preciso um questionamento sobre o
compreender o objeto, do proprio processo de compreensdo. Como Gadamer (1997) coloca, €
necessario ouvir “a linguagem que nos fala a tradi¢do, a saga que ela nos conta” (p. 442)

A hermenéutica proposta por Gadamer permite pensar em uma postura critica em
relacdo ao papel do pesquisador como intérprete de uma cultura, de uma realidade, seja essa a
de uma institui¢do, de um determinado grupo social ou agente.

Buscar objetivar a subjetividade alheia ndo significa livrar-se de toda a carga de
conhecimento prévio adquirido e de juizos formados anteriormente, e, portanto, de todo o
peso de sua tradigdo e da propria constituicao de sua subjetividade, mas sim, buscar a partir de
dentro, de si mesmo, as ferramentas que possibilitam uma abertura ao outro, ou seja, um
mergulho na sua propria subjetividade.

A aplicacdo destes preceitos se da desde a coleta de dados, neste caso, ja na entrevista,
quando se assume que ndo ha uma neutralidade e que seu conhecimento prévio do tema o
auxilia ao invés de “contaminar” a objetividade dos dados. O processo de entrevista se da
num constante movimento de “negociagdo” do sentido, assim como a transcricdo dos
discursos dos entrevistados se apdia totalmente nos conteudos absorvidos pelo entrevistador,
como sera visto na continuagao.

Apo6s as narrativas terem sido construidas ¢ possivel lembrar-se de um exemplo que
demonstra a funcionalidade dos preconceitos para o intérprete. Na entrevista com a Familia
[T houve um momento de contradi¢cdo no discurso dos entrevistados, quando estes dizem que
doariam todos os 6rgdos de seu filho, desde que ele estivesse “totalmente” morto. Eu explico
entdo que era necessaria a situacao de morte encefalica para a retirada dos 6rgaos. A familia
novamente afirma que ndo faria a doagdao. Em outro contexto de pesquisa ndo seria
recomendavel introduzir um conhecimento novo aos entrevistados, porém o
compartilhamento de conhecimento com os mesmos me permitiu confirmar a expectativa de
sentido que eu tinha: a de que a familia ndo compreendia muito bem o conceito de morte

encefalica.
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3 NOVE NARRATIVAS SOBRE DOACAO DE ORGAOS

3.1 PERCURSO E METODO

O percurso desta pesquisa se iniciou com a aprovagdo de um projeto pelo Comité de
Etica em Pesquisa com Humanos do Setor de Ciéncias da Satde da Universidade Federal do
Parana. Com esta autorizagdo, entrou-se em contato com a Central de Transplantes de
Curitiba para que esta autorizasse a divulgacdo de uma lista com nomes e telefones de
familiares que passaram pela experiéncia de doarem os 6rgdos de um parente morto ha pelo
menos trés meses da doagao, a fim de se preservar um tempo minimo de luto.

Com a lista em maos, as entrevistas foram sendo agendadas seguindo a ordem contida
na lista da Central de Transplantes e pela disponibilidade da familia. Para definir os
informantes da pesquisa nao houve qualquer critério de distribuicdo a partir de indicadores
como renda, religido, raca ou género.

Sobre a lista elaborada pela Central de Transplantes ndo se sabe quais critérios foram
utilizados para terem sido escolhidas estas familias, pois ficou a cargo da Central sugerir
familias que poderiam participar. Um dado que se sabe ¢ que ao autorizar a doagdo de 6rgaos,
a familia é questionada se estaria aberta a responder pesquisas e entrevistas, seja da imprensa
ou de académicos. Em caso positivo, a Central informa a familia que ela podera divulgar
nomes ¢ telefones caso alguém tenha interesse em contata-los. Portanto foram os préprios
familiares que autorizaram a divulgacdo de seus nomes e telefones no momento da
autorizagdo da doagdo'".

A intencdo inicial era entrevistar dez familias constituidas por membros que residem
na mesma casa. Devido a dificuldades de horario, de encontrar todos em casa, as entrevistas
ndo puderam ser feitas com todos os familiares da mesma residéncia. Tem se que considerar
também uma mudanca no planejamento. A principio o critério era reunir 0 maior numero
possivel de familiares que residem na mesma casa. Porém com o decorrer das entrevistas,

percebeu-se que o critério mais importante era contar com o maior namero possivel de

" Nas entrevistas pode-se notar que algumas familias ja4 haviam sido entrevistadas outras vezes, o que talvez
explique a composicdo da lista feita pela Central. Se este foi o critério utilizado, talvez isso tenha facilitado o
meu contato com elas.
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pessoas que participaram e se envolveram com a doacdo, pois muitos viviam em casas
diferentes, porém haviam participado efetivamente do processo de doagdo. Por telefone, era
feito uma questdo padrio: quais as pessoas que participaram da doa¢do? E o complemento:
quais destas podem participar da entrevista? Esta questdo se mostrou eficiente ao trazer
quem foram os familiares diretamente ligados a doagao.

Treze familias foram contatadas por telefone. Destas ndo foi possivel fazer a entrevista
com quatro. Um dos numeros de telefone havia mudado e nada se sabia desta familia. Na
segunda familia as pessoas envolvidas com a doagao haviam se mudado para Sao Paulo. Em
outra, a morte do doador havia sido ha muito pouco tempo (cerca de trés meses) e a pessoa
alegou ndo estar preparada para falar sobre isso. Com a quarta houve quatro tentativas de
encontros. Em trés situagdes a pessoa ligou para remarcar (chegando a convidar-me para um
almoco). Na outra situagdo nao pude ir por motivo de doenca. Com a dificuldade de se
conciliar datas, foi descartada uma nova tentativa de encontro.

O procedimento por telefone seguiu o mesmo padrdo. Era explicada a pessoa o qué era
a pesquisa e seus objetivos. Era questionado se a pessoa tinha interesse em participar de uma
entrevista, que nao seria gravada, de aproximadamente uma hora, podendo se estender um
pouco mais. Apos a confirmagdo da pessoa, era marcado um hordrio de preferéncia na
residéncia da familia. Quando ndo fosse possivel era combinado em outro local que a pessoa
sugerisse. Sete das nove entrevistas foram feitas na residéncia da familia entrevistada. Uma
foi feita em uma panificadora no centro de Curitiba e outra em um ponto de taxi também no
centro (local de trabalho do entrevistado). Das nove familias, sete residem em Curitiba e duas
em Sao José dos Pinhais, municipio da Regido Metropolitana de Curitiba.

Estas entrevistas ocorreram durante o ano de 2008, a primeira em 26 de abril de 2008
e a ultima no dia 4 de agosto de 2008. Como foi dito, as entrevistas nao foram gravadas. As
perguntas seguiram um roteiro pré-elaborado com a possibilidade de se acrescentar qualquer
questdo que se achasse pertinente (entrevista semi-estruturada). Antes da entrevista eu
apresentava dois documentos que autorizaram a realiza¢do da pesquisa: uma carta do Comité
de Etica em Pesquisa do Setor de Ciéncias da Satide da UFPR e outra da Central Estadual de
Transplantes do Parand, assinada pela Secretdria Estadual de Transplantes. A intencdo era
demonstrar que dois 6rgdos oficiais sabiam da pesquisa e haviam autorizado'.

A transcricdo dos dados seguiu duas etapas: primeiramente, apos a entrevista, eu

transcrevia tudo aquilo que fosse possivel lembrar, tendo ao final um quadro amplo de falas

12 . .
Tanto o roteiro de perguntas como as duas cartas podem ser conferidos nos anexos.
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sobre os diversos assuntos abordados. Depois, a partir dos relatos, as entrevistas eram
estruturadas em forma de narrativas, buscando-se reconstituir toda a histéria do processo de
doagdo. A escolha deste método visa eliminar qualquer elemento que possa interferir na
dinamica da entrevista. Pelo fato de se tratar de um assunto que envolve morte e outros temas
de dificil abordagem, e por as entrevistas ocorrerem no ambiente informal domiciliar, optou-
se por esta técnica, além do fato de eu j4 ter certo dominio dela'.

Sobre as técnicas de entrevista, Minayo (1999) diferencia dois tipos de dados obtidos
em entrevistas de pesquisa: os objetivos, que sao dados que podem ser obtidos em outras
fontes como censos, registros e estatisticas; e os subjetivos, que se referem a informagdes
mais profundas sobre o individuo, conseguidas somente com os proprios. Quanto as formas
em que se estruturam, podem ser resumidas em dois tipos: estruturadas e ndo estruturadas,
segundo o grau em que sdo mais dirigidas ou menos dirigidas.

Mesmo as entrevistas ndo-estruturadas acabam por ndo ser totalmente abertas, pois
parte-se quase sempre de um roteiro. O roteiro se faz necessario para orientar a entrevista e
tracar um caminho para chegar aos objetivos e que tem por finalidade “enumerar de forma
mais abrangente possivel as questdes que o pesquisador quer abordar no campo, a partir de
suas hipoteses ou pressupostos, advindos, obviamente, da definicdo do objeto de
investigacdo” (Minayo, 1999, p. 121).

As vantagens da entrevista ndo-estruturada sdo diversas. Uma ¢ manter as margens de
movimentagdo dos informantes mais livres, podendo obter dados que ndo eram esperados
antes. Thiolent (1980) aponta que a entrevista nao diretiva permite uma maior liberdade de
perguntas livres ao entrevistador, além de ser “o entrevistado que detém a atitude de
exploragdo. A partir da instru¢do (consigne) transmitida pelo investigador, (...) o entrevistado
define como quiser o “campo a explorar” (Thiolent, 1980, p. 85). Outra ¢ a profundidade do
conhecimento que se pode atingir (Thiolent, 1980) e que o questionario ou a simples

pergunta-resposta limita.

Segundo Minayo (1999), o envolvimento do entrevistador com o entrevistado na
pesquisa qualitativa ndo ¢ considerado um impasse, um comprometimento da objetividade,
mas:

... ¢ pensado como condi¢do de aprofundamento de uma relagdo intersubjetiva. Assume-
se que a inter-relacdo no ato da entrevista contempla o afetivo, o existencial, o contexto

'3 Este procedimento de transcrever livremente os contetidos das entrevistas logo apos acontecerem, sem a
utilizagdo de gravadores, ¢ muito comum na pratica clinica em Psicanalise. Pelo fato de eu ter pelo menos trés
anos de pratica clinica, trata-se de um exercicio sem maiores dificuldades.
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do dia-a-dia, as experiéncias, ¢ a linguagem do senso comum, ¢ ¢ condi¢do “sine qua
non” do éxito da pesquisa qualitativa (Minayo, 1999, p. 124)

A partir dos métodos utilizados e ja descritos, o que se obteve entdo sao nove
narrativas construidas a partir deste contato e da experiéncia direta de uma entrevista semi-
estruturada com cada familia. Nestas entrevistas procurou-se o minimo possivel interferir na
dinamica da entrevista, optando por deixar os informantes falarem quase que livremente, a
partir de perguntas abertas sobre os temas. Quando eu achava necessario, articulava uma nova
pergunta para melhor explicitar os fatos descritos.

A construcdo dos dialogos com os familiares em forma de narrativas buscou
reconstituir, do ponto de vista histérico, todo o processo da doagdo de 6rgdos. Isto seguiu um
determinado roteiro padrdo que foi sendo construido no decorrer das entrevistas e
principalmente quando eram feitas as transcri¢des € que acabou tendo a seguinte ordem: 1)
Familia e Descri¢ao do Ambiente; 2) A Circunstancias da Morte; 3) A Doacao; 4) O Doador;
5) Motivagdes e Significados; 6) Os Receptores; 7) Circunstancias e Impressdes da Entrevista.
Estas categorizagdes que serviram de “esqueleto” das narrativas foram sendo nomeadas a
partir dos momentos-chave apontados pelos entrevistados. Na medida em que avancavam as
entrevistas estes temas (¢ momentos-chave) mostraram ser os mais importantes na narragao
feita pelos entrevistados.

Alves (2003) aborda a questdo da utilizacdo de narrativas em pesquisas que buscam
estudar a experiéncia, no caso, de doencas. Para o autor o discurso narrativo nao pretende ter a
equivaléncia ou o mesmo estatuto da acdo e da experi€éncia, nem mesmo trata-se de reduzir a
experiéncia ao discurso narrativo ou vice-versa. A critica que alguns autores fazem ¢é que a
experiéncia €, por si mesma, disforme, sem seqiiéncia ou ordenacdo temporal. Assim a
construcdo de narrativas seria uma tentativa “forcada”, de fora, de ordenar as falas e

acontecimentos da experiéncia. Alves (2003), citando outros autores, discorda:

Husserl, conforme observa Carr, aponta para o carater estruturado ou organizado da
experiéncia pré-reflexiva, ao mostrar como cada uma de nossas vivéncias traz consigo a
retengdo de vivéncias imediatamente transcorridas ¢ a expectativa vazia ou protensido de
um futuro imediato por vir. Passado, e futuro constituem assim o fundo necessario de
toda experiéncia presente (Alves, 2003, p. 19).

A estrutura da narrativa, com comego, meio e fim, ¢ propria das agdes, da experiéncia
cotidiana. Um exemplo ¢ que a0 mesmo tempo em que se age, narra-se para si 0 que acontece,

avalia-se o que esté por vir. Ao se agir, se € narrador e protagonista a0 mesmo tempo.
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A constru¢do de uma narrativa a partir dos discursos retirados de uma entrevista ¢ de
certa forma um recorte da vida destes personagens, uma pequena parte de suas biografias. E
diretamente da narragcdo de suas historias de vida que as narrativas foram construidas. Berger

(1972) aponta para o carater linear cronoldgico que consiste na transcri¢ao da biografia:

Segundo o consenso geral, nossa vida ¢ constituida por uma determinada
seqiiéncia de acontecimentos, cuja soma representa nossa biografia.
Escrever uma biografia, portanto, consiste em compilar esses
acontecimentos em ordem cronoldgica ou de importancia (Berger, 1972,
p-66).

r

Ao se escrever uma biografia, a primeira questdo que se insere ¢ selecionar quais
acontecimentos serdo incluidos, ja que nao se pode registrar tudo, quais fatos devem ser
considerados importantes? A escolha ¢ feita, segundo Berger (1972), com base naquilo que os
historiadores ou bidgrafos chamam de “momentos criticos”. Os momentos criticos seriam
aqueles que o narrador considera como sendo os mais significativos, os mais marcantes.
Porém estes mesmos momentos sao constantemente modificados com o passar do tempo, pois
“nés proprios nunca deixamos de interpretar e reinterpretar nossa propria vida. (...) A medida
que nos lembramos do passado, o reconstruimos de acordo com nossas idéias atuais sobre o
que ¢ e o que ndo ¢ importante” (p. 68).

Portanto estamos constantemente reinterpretando os fatos que constituem nossas vidas,
de acordo com novas vivéncias € 0 momento especifico que vivemos. Isso significa que as
narrativas aqui construidas se basearam em um contexto especifico de um encontro, onde os
personagens buscaram reconstituir um “trecho” de suas biografias, um “momento critico” de
suas vidas, a partir do que até aquele momento se constituiu como significativo e, portanto,

digno de fazer parte de suas historias.

3.2 AS NARRATIVAS

3.2.1 Familia I

il

“O senhor ¢ meu pastor e nada me faltara. Mas sempre falta...’

(Marcos, irmao do doador)
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Por telefone o contato foi feito inicialmente com Marcos'®. Depois de ser informado
sobre a pesquisa, Marcos se mostrou muito interessado em falar sobre o assunto. Contou
sobre a morte do irmao Mauro e de alguns episodios do processo de doacao. Passou o telefone
a sua esposa Ana para que eu explicasse a ela também do que se tratava. Esta também relatou
alguns fatos e desde o inicio se demonstrou mais a par dos assuntos relativos a doagdo. Neste
primeiro contato ja foi marcada a entrevista para o sdbado préoximo na residéncia dos
entrevistados, bastando apenas um telefonema no outro dia pela manha para a confirmacao.

O casal mora em uma casa dentro de uma empresa que produz fios de tecelagem,
localizada ao lado da BR-116. Marcos trabalha na fabrica como encarregado geral. Ana cuida
da casa. Como a casa fica dentro da empresa, Marcos acumula também a fun¢do de vigia do
local. Eles tém dois filhos, uma menina de 11 anos € um menino de 10. Mauro tinha 30 anos
quando faleceu. Ele morava junto com o casal e era usudrio de drogas. Estava previsto que a
mae do doador participasse também da entrevista, mas ndo foi possivel a presenca dela (que
mora em outra residéncia).

A casa era bem pequena ¢ a entrevista foi feita na sala, num sofa em frente a televisao.
Ana sentou-se no sofa ao lado; Marcos sentou-se em uma cadeira e durante a entrevista
levantou algumas vezes para fumar na porta. Durante a entrevista, os dois filhos do casal

ficaram alguns minutos na sala. Depois Marcos mandou-os brincar no quarto.

O que se destacava no ambiente era uma biblia aberta na estante (a familia ¢
evangélica). Nao foi observado referéncia alguma sobre Mauro na casa. Como relataram,
Mauro estava vivendo na rua nos ultimos meses, aparecia pouco em casa € nao tinha muitos
objetos, pois vendia quase tudo para comprar drogas.

O casal conta a historia da morte. O rapaz havia sido baleado em uma favela e
internado em um hospital de Curitiba. O tiro atingiu os dois hemisférios do cérebro e a bala
ficou alojada. Mauro passou por algumas cirurgias e foi direto para UTI, onde ficou alguns
dias em coma até que foi constatada a morte encefalica.

Marcos conta que o irmao usava diversas drogas (maconha, crack, cocaina, “o que
tivesse”), € que na época “andava” com outra usudria de drogas. Um dia alguém bateu na
porta da casa que eles estavam e a garota abriu. Entraram alguns homens e deram trés tiros,
um atingiu a cabe¢a. A moc¢a chamou o “Samu” e fugiu. A ambulancia teve que entrar

escoltada na favela, pois o local em que ele estava era considerado muito perigoso. Mauro foi

14 : ~ ;. . . .
Todos os nomes aqui apresentados sdo ficticios, a fim de se preservar a identidade dos entrevistados.
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levado ao hospital como indigente. Marcos diz que “drogados nao levam documentos. Por
cometerem roubos sempre, tentam ndo serem reconhecidos pela policia”.

Até hoje ndo se sabe o que realmente aconteceu. A garota contou trés versoes
diferentes da historia para a policia. A mais provavel ¢ que poderia ter sido um traficante que
foi cobré-lo uma divida de 10 reais. Segundo Marcos, mataram seu irmdo porque ele
realmente estava devendo, pois os traficantes sempre matam um consumidor pequeno, “que ¢
para assustar os grandes” e forgar a pagarem logo o que devem. Ninguém foi acusado do
assassinato e o caso foi esquecido.

A mae estava no hospital no momento da morte e foi consultada se gostaria de
autorizar a doagdo. Sem saber o que fazer, ligou para Marcos. Este comunica a mae a vontade
de Mauro de querer doar e diz que gostaria que fosse feito a doagdo. Segundo ele, certa vez
ambos estavam assistindo televisao e viram uma reportagem falando de doacdo, e que Mauro
falou que gostaria de doar seus 6rgdos'’. Marcos comentou com o irmio: “se viemos do po,

ao po retornaremos” '°

. Mauro concordou com ele, dizendo que se por acaso morresse um dia
e fosse possivel retirar seus 6rgaos, gostaria de doa-los e proporcionar vida a alguém que
estaria mal.

Marcos fala para a mae aceitar, que era o desejo do irmdo em vida, e que isso ajudaria
muitas pessoas. No mesmo dia foi autorizada a doagdo. Marcos s pede que possa ver o irmao
antes de desligarem os aparelhos. O restante da familia ndo quis ir vé-lo, argumentando nao
gostarem de ver alguém naquela situagcdo. Segundo Marcos eles sentiram um pouco de culpa
por terem abandonado o rapaz.

A questdo de saber a posicdo do doador a respeito da doacdo parece ser de extrema
importancia para a decisdo das familias. Muitos dos entrevistados apontam como motivo
principal da escolha “fazer a vontade” da pessoa. Num momento em que se ¢ obrigado a

tomar rapidamente uma decisdo dificil, tanto pela situagdo de morte como pelas

conseqiiéncias dessa decisdo, saber o posicionamento do doador auxilia muito na escolha.

15 As reportagens sobre doagdo sdo constantemente citadas como inicio de uma conversa sobre doacio.

' Muitos contetdos religiosos surgiram nesta entrevista. Marcos quis passar o sentido de que o corpo ¢ s
matéria, e que o espirito que ¢ sagrado.
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A decisdo foi tomada somente por Marcos e sua mae, nenhum irmdo foi consultado.
, ~ 17 , -~ . - .
Marcos também nao consultou sua esposa ‘. Apds a mae ter autorizado a doacdo, uma equipe

de Sao Paulo veio para receber os drgaos, porém os pacientes que receberam eram do Parana.

Marcos conta que a mae autorizou a doagdo, “menos os 0ssos € o coracao”’. Ele ndo
explicou os motivos de ela ndo querer doar essas partes e diz ndo saber como a mae nao ficou
brava de terem doado o coragdo de Mauro. Parece que o coracao tinha um significado especial
para a mae, assim como para Marcos.

Foram doados o coracdo, rins, figado e corneas. Eles ficaram sabendo de trés pacientes
que receberam os Orgdos (0 que recebeu o coragdo, um que recebeu um rim e uma que
recebeu uma cornea). Eles souberam ainda de outros dois que vieram a falecer.

O casal relata que sempre foram favoraveis a doacdo de orgdos, que ja haviam
conversado sobre isso antes. Dizem que foi muito rdpido o que aconteceu e que estavam
chocados com as circunstancias da morte de Mauro.

Marcos conta que era muito ligado ao irmao, e que apesar de ter sido drogado, tinha
um coracdo muito bom, era muito experto e inteligente. Fala muito sobre “drogados”, que
essas pessoas nao tém Deus, que o deus deles ¢ a droga, e que sempre oferecia ajuda para o
irmao, mas a unica ajuda que ele pedia era dinheiro (“Se vocés querem me ajudar, me déem
dinheiro” — Marcos reproduzindo a fala do irmao).

Marcos continua a falar sobre o doador. Pelo fato de ser usudrio de drogas era
ignorado pelo resto da familia. Como costumava roubar objetos e dinheiro, os familiares
preferiam ficar longe dele. Por um tempo ele morou na rua e foi convidado entdo pelo casal
para ir morar junto deles (na época em outra residéncia). Segundo Ana ele roubava também
coisas deles como dinheiro. Porém preferiam que ele morasse com eles ao invés de morar na
rua.

Mauro tinha 30 anos quando faleceu, e era o terceiro irmao de uma familia de quatro
homens. Ele nao tinha profissdo definida, vivia de “bicos”. Chegou a trabalhar na empresa
que Marcos trabalha, mas ndo deu certo, porque sempre acabava “aprontando” algo. Chegou a
trabalhar de pedreiro, de eletricista e com outros servigos manuais. Marcos conta que ele era
muito habilidoso com esses servigos, e que poderia ter se dado bem, mas a Unica coisa que

tinha em mente era usar drogas.

17 .~ . o . .

Nota-se que a decisdo coube aos dois membros da familia que eram mais ligados ao doador. Mesmo Ana
sendo a pessoa que acabou por se envolver mais com a doagdo, como sera visto mais adiante, na hora da decisdo
somente os familiares diretos decidiram.
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Ao falar sobre o irmao viciado, Marcos relembra sua criagdo. Segundo ele, seu pai
“ensinou tudo de ruim que a gente poderia apreender: a beber, fumar, sair com a mulherada,
roubar, e até matar”. Todos tiveram um caminho dificil, cheio de obstaculos. Ele mais os
outros dois decidiram ir pelo caminho certo: “que ¢ ter Deus na vida”, e Mauro decidiu pelo
caminho errado: “ter a droga como seu deus™'®.

Em determinado momento Ana também fala de seu passado. Conta que seu pai era
alcoodlatra e viciado em jogos, que fazia “tudo de ruim” em sua vida. Fala que poderia ter
caido nas drogas ou na prostituicao, mas sua religiosidade a levou para outro caminho.

Ambos falam muito em religido. Contam que s3o evangélicos e que sdo muito
convictos de sua fé. Marcos fala que muitas pessoas ndo doam 6rgdos por serem egoistas e
ambiciosos: “é muita ganancia, todos muito presos as coisas materiais”. Critica que muitos
léem a biblica ao pé da letra, que pensam: “o senhor ¢ meu pastor ¢ nada me faltara, mas
sempre falta, tiraram meu irmdo de mim, faltou ele, as coisas sdo assim. Tém pessoas que
acham que ndo precisam dar nada, que tendo Deus tém tudo, € ndo pensam que tem muita
gente sofrendo por ai, doentes, que s6 quem passou pela experiéncia de ter alguém doente,
quase morrendo, sabe a importancia da doacao”. Ele da um exemplo: “vocé acha que o cara
que ¢ rico, que nunca deu nada para ninguém, vai doar os 6rgaos de um filho para um
pobre?”’.

Nestas falas, Marcos parece apontar para uma caracteristica essencial da doagdo e que
nos dias atuais se apresenta como uma aparente contradi¢ao: a solidariedade. Ao destacar o
carater “materialista” que permeia as relagdes sociais, Marcos traz a doagdo como um dos
ultimos atos realmente “gratuitos”, no sentido de que ndo envolvem algum ganho material.
Para ele como que o rico ira doar orgdos para um pobre se ele nunca deu nada a ninguém?
Assim como ele articula o discurso religioso com a pratica diaria. Embora haja o discurso de
que crendo em Deus nada faltara, e que tendo Deus tém-se tudo, somente aqueles que

passaram pela experiéncia de perda conseguem realmente doar.

Dessa forma o casal fala muito sobre o significado da religido em suas vidas e
apontam para suas crengas como sendo a via que os possibilitou ter uma vida diferente da que
seria esperada para eles, devido as condigdes que tiveram na infancia. A partir de suas

histérias particulares, marcadas por uma conduta de serem pessoas “boas”, de ter uma vida

18 . . ~

Para Marcos, ele optou por Deus e pela vida; o irmao, pelas drogas (como o “seu deus”) e pela morte. Esse
significado aparece logo em seguida quando ele justifica ter doado os 6rgdos na tentativa de que seu irmao
fizesse pelo menos um ato bom que pudesse ajudar alguém, ao invés de somente fazer o mal.
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oposta ao de seus irmdos e de seus pais, ambos parecem querer “redimir” seus irmaos e
fazerem o oposto deles. Esse significado aparece na escolha por doar os 6rgaos. Marcos conta
que o que o motivou a doar foi o fato de o irmao ter feito “muito mal por aqui e de poder
proporcionar a vida para outras pessoas de bem”.

O sentido religioso se articula novamente com a doagdo quando Ana fala sobre “as
campanhas”. “Campanha”, segundo Ana, ¢ um pedido de oragdo que busca uma graca; pedir
para que algo se realize em sua vida. Quando o pedido ¢ realizado, ¢ comunicado em um dos
cultos a graca alcangada. Ana tem um irmao mais novo que também ¢ usuario de drogas. Ela
conta que esta tentando fazer de tudo para que o irmao abandone as drogas e justifica isso a
partir do que aconteceu com seu cunhado.

Ana fez uma campanha para que seu irmao saisse das drogas (assim como deve ter
feito para Mauro). Segundo ela as campanhas nunca falham. Seu irmao ainda estava internado
quando foi feita a entrevista. Entdo ela comenta que o fato de terem doado os o6rgdos de
Mauro ja foi uma realizacdo da campanha, pois “se ndo foi possivel salva-lo, outros puderam
ser salvos com sua morte” '°.

Dentro do universo simbodlico formado pelas crencas de Ana as campanhas nunca
falham. Ela fala da campanha feita para o irmao, e neste momento a relaciona com o que
aconteceu com Mauro. Aparentemente ha a impressdo de que ela se confundiu e “juntou” as
duas historias. Porém se percebe que para ela a campanha feita para Mauro “ndo falhou”, pois
se nao foi possivel salva-lo, outras pessoas foram salvas a partir de sua morte. Entdo a
campanha para que seu irmao saia das drogas continua, com a esperanca de que se realizara
como a anterior (mesmo ndo havendo a necessidade de “acontecer” o que ela inicialmente
pediu).

Sobre os significados da doacdo, contam que viram isso como uma ‘“alegria”, uma
“vitoria”. Marcos fala que o fato do irmdo ter feito muito mal por aqui e de poder
proporcionar a vida para outras pessoas de bem era o que motivou a decidir doar. Fala que
“cada pedacinho do irmao estava espalhado em outras vidas”, e que era como se ele estivesse
vivo por ai, em cada pessoa que recebeu 0s 0rgaos.

Ana fala sobre a alegria de ver uma pessoa viva gracas a doagdo, de ver pessoas que
estavam a beira da morte ficarem bem, que isso “¢ uma bencao, ¢ coisa de Deus”. Marcos fala

que fez a sua parte aceitando doar, e que “agora ¢ com a mao de Deus, o que fizerem com o0s

!9 Na fala de Ana a campanha para Mauro aparece implicita no discurso, como se percebe na jungio que ela faz
das duas historias logo adiante.
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orgaos ¢ Ele quem decide”, que “o que vale ¢ enquanto vivo, depois que o cara morre, ¢ com
Deus”.

Nestas falas carregadas de emocdo e deslumbramento, surgem significados que
destacam a doagdo como uma “graca”, algo que possibilita trazer a vida a outras pessoas, um
dom, algo que s6 pode vir de Deus. A doagdo parece trazer significados relacionados a uma
concepcdo de “vida” muito disseminada no senso comum?’. Doar é um ato de celebragio da
vida, de poder manté-la, evitando-se a morte, € que comporta até mesmo uma “multiplica¢ao”
(em cada pedacinho dele espalhados por ai).

Um aspecto interessante de se notar nestes significados atribuidos a doacao relativos a
idéia de vida, ¢ que duas acdes relacionadas a vida surgem ao mesmo tempo: proporcionar a
vida a um estranho ao mesmo tempo em que o doador permanece vivo neste outro. O doador
e o receptor “vivem juntos” agora.

Passam a contar sobre o encontro com os receptores. Conheceram dois, o que recebeu
0 coragdo e o que recebeu um dos rins. O que recebeu o coragdo ¢ um senhor de idade, que
mora em Campo Magro, e estava a muito tempo esperando. O outro ¢ um homem de 30 e
poucos anos de Campo Mourao.

Foi Ana que procurou os receptores, Marcos tinha curiosidade, mas ndo quis ir atras.
Conta que falar sobre o irmao “dd um aperto no coracdo”, que nido gosta de lembrar “do
sorriso dele, das pernas tortas, do jeito dele”. Diz que gosta de falar sobre doacdo e sobre os
receptores, mas do irmao nao.

Ana ligou para a Central de Transplantes dizendo que gostaria de saber quem recebeu
os orgdos. Uma pessoa da Central informou que iria pedir as familias dos receptores se
queriam conhecer a familia do doador. Esta pessoa passou o telefone de Marcos ¢ Ana. Um
tempo depois “Seu Jodo” ligou, dizendo que recebeu o coragdo, e que queria conhecé-los. Um
dia ele procurou a casa deles e ndo achou. Ligou para o casal e Ana disse que gostaria de fazer
uma surpresa para Marcos, pedindo que Seu Jodo viesse no sabado de manha. No dia Marcos
o recebeu achando ser um comprador, entdo Ana o apresentou: “este € o senhor que recebeu o
coragdao de Mauro”. Ambos dizem que foi um momento muito emocionante.

Marcos conta que rolou “uma quimica”, que era como se um pedago do irmao
“estivesse vivo ali”, que ficou muito feliz de ver Seu Jodo bem de saude. Criaram uma relagao
com Seu Jodo. Ana conta que sempre liga para o senhor para ver como ele esta, e que estdo ha

tempos querendo marcar um almogo. Seu Jodo quer juntar as duas familias neste almogo. Ana

20 . .
E que se pode encontrar de forma geral no pensamento religioso.
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diz que pelo fato da familia de Marcos ser muito desunida, gostaram muito de Seu Jodo, de
poder ver a euforia que ele passou a ter ao receber o coragdo. Marcos conta que pelo fato de
ter sido o coracao que Seu Jodo recebeu do irmao, que se identificou logo de cara com ele.
Sobre a quimica que Marcos se refere, ele dizia ter se dado muito bem com o receptor,
como se ja o conhecesse ha muito tempo. Isso ele justificou pelo fato do homem ter ganhado
o cora¢cdo do irmdo. O coragdo parece trazer um sentido relacionado com a idéia de vida
também. Para Marcos, ver seu Jodo vivo, “com o coragdo batendo” — segundo a expressao
muito comum no cotidiano, sendo o mesmo coragdo do irmao, o possibilitou se identificar
quase que imediatamente com Seu Jodo. Essa identificacdo fica clara ao resumir o que
significou para ele conhecer os receptores: “ganhei um irmdo de rim” e um “irmdo de

coragao”.

Contam um acontecimento. Seu Jodo ligou um dia e disse que queria dar um presente
aos filhos do casal. Pergunta se eles ja compraram o material escolar. Ana diz que nao, mas
que nao era para ele se preocupar com isso, que nao aceitariam. Marcos diz que ficou
constrangido, que sempre batalharam muito para ter as coisas, € que ndo queria receber nada
dele, que queria somente conhecer quem recebeu o coracdo do irmdo. Seu Jodo insistiu muito
e eles tiveram que aceitar o material escolar dado.

Para o casal ndo fazia sentido Seu Jodo querer dar algum presente para seus filhos. O
ato de ter doado o coragdo do irmao foi feito sem a inten¢do de esperar “um retorno”, uma
retribuicdo. Doar é um ato espontianeo e gratuito, ndo comporta intencionalidade alguma, ao
menos diretamente. Para Marcos, conhecer e ver Seu Jodo vivo ja foi uma gratificacdo. A
doagdo de 6rgaos nao concebe uma retribui¢do material. Embora tenham se constrangido com
o ato de Seu Jodo, também ndo podiam recusar. Afinal, era alguém da familia que exigia
aceitacao.

Sobre Pedro, o outro receptor, Marcos diz considerar seu “irmao de rim”. “Era como
seu meu irmao estivesse ali” — relata ele, sobre o primeiro encontro. Contam que Pedro nao
tinha mais veias no brago para fazer hemodidlise, e que a tltima tinha sido no pescogo. Dizem
que os dois receptores “melhoraram da 4gua para o vinho”, que foi uma mudanga muito
grande em suas vidas, que isso era muito gratificante.

A melhora dos receptores parece ter um significado importante na doacdo. Os
familiares parecem sentir-se recompensados ao saber da ndo rejei¢do do 6rgdo recebido. Isso

aparece em outras entrevistas também quando comentam ligar toda semana para saber como
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estdo de saude. Parece que a rejei¢cdo ao 6rgdo traz o sentido de que “a doacdo ndo deu certo”
e que portanto ndo “prestou” e ndo aconteceu.

Ana conta que Pedro ndo era religioso, e que sempre as pessoas falavam para ele que
era preciso se agarrar em algo, em Deus, que so6 assim ele alcangaria o que queria, no caso,
sua saude. Um dia ele foi a igreja evangélica (ndo a mesma de Ana, porém foi por indicagdo
dela) e fez um pedido, que ele conseguisse um rim. Dois meses depois ele conseguiu e passou
a freqiientar a igreja. Ana comenta isso com muito entusiasmo. Era mais uma prova de que as
campanhas sempre dao certo.

Para concluir esta narrativa, alguns pontos devem ser retomados e reforcados. Ao
falarem sobre Mauro, ambos recorrem a suas historias pessoais para demonstrar que
conseguiram seguir um caminho diferente. Ana passa a falar muito de seu irmao, que esta
internado em tratamento contra as drogas também. Ela cita varias vezes que a experiéncia de
Mauro, e sua perda, fizeram que ela se preocupasse muito com o irmao, que ela deveria
“salvé-lo”, coisa que afirma ndo ter conseguido com Mauro. Passa entdo a falar de sua
infancia, de que teria todas as chances de tomar um rumo parecido ao do irmao e do cunhado,
porém foi Deus que “indicou” o caminho certo a seguir.

Ambos falam de Mauro como um caso perdido, que ndo havia o que se fazer. A
doacdo de seus o6rgdos significou algo como uma “reden¢do” (assim como a atitude de Ana
em tentar salvar seu proprio irmdo), uma maneira de tentar contornar todo o mal que eles
acham que o rapaz fez e se acertar com Deus, assim como o ato deles parece corroborar o
caminho diferente que eles tomaram, o de fazer o bem. Foi interessante a forma como
articularam suas historias particulares com a perda de Mauro, sempre se referindo a Deus

como o que tornou possivel a vida deles.

3.2.2 Familia II

“Vocé quer saber como sua filha morreu, nao?”

(De uma médium, no primeiro encontro com Maria, mde da doadora)

34



O primeiro contato com a familia foi feito com Rosane, no dia 24 de abril, quinta-
feira. Segundo a lista fornecida pela Central de Transplantes o telefone era de Maria, porém
quem atendeu foi Rosane, explicando que o telefone agora pertencia a ela. Apds explicar do
que se tratava, Rosane sugeriu que eu ligasse para sua irma Tatiane. Sua justificativa foi de
que a irma esteve “mais envolvida” com a doagdo. Eu pergunto se seria possivel também
entrevistar a mae, Maria. Rosane diz: “claro que sim, minha mae ja deu entrevistas sobre
minha irma. Ela pode ficar horas falando sobre isso. Minha irma ¢ a vida dela”. Rosane
comenta que ird no outro dia a casa da mae (ela mora em outra residéncia) e que conversaria
sobre a pesquisa.

No outro dia, Tatiane liga perguntando sobre a pesquisa. Apos explicar, marcamos
uma data e horario. Tatiane confirmaria com a mae se seria possivel, bastando eu ligar antes
para confirmar. Um dia antes marcamos a entrevista para o domingo, dia 27 de abril, no fim
da tarde, na residéncia da familia.

A residéncia da familia localiza-se em um bairro de classe média baixa de Curitiba. A
casa fica nos fundos de um terreno com outra casa em frente. Trata-se de um lar que so
residem mulheres (Maria, Tatiane e uma neta de Maria). A entrevista foi feita na sala. Nesta
havia dois sofas perpendiculares e uma estante com uma televisdo e diversas fotos de criangas
e da familia de Maria.

Maria tem 44 anos e trabalha como manicure em um grande saldo de estética de
Curitiba. Durante a entrevista ela fala bastante de sua profissao e do ambiente de trabalho.
Comenta que todos a conhecem la. Eu comento que tentei contato por telefone no saldo, mas
que ndo consegui encontra-la. Ela diz: “era so6 dizer que vocé queria falar com a Maria da
manicure, que logo me achavam”. O saldo conta com cerca de 100 funcionarios, segundo ela.
Tatiane tem 23 anos, faz faculdade e trabalha como auxiliar administrativo em uma empresa.

Participaram da entrevista Maria, que era mae da doadora, e Tatiane, irma. A outra
irma (Rosane) permaneceu na sala durante a entrevista, mas ndo quis participar (a irma relata
que ela ndo gosta de falar sobre “essas coisas” — sobre a irma que faleceu).

No inicio da entrevista Maria comenta que Rosane estava dormindo. Em um
determinado momento a garota parece ter despertado, € Maria comenta: “voc€ nao vai vir
aqui? O rapaz ja chegou. Vocé falou que queria tanto participar”. Minutos depois Rosane
aparece e senta-se no sofa, porém ndo participa da entrevista e se recusa a responder algumas
perguntas que dirigi a ela. Somente observa e faz alguns comentarios sobre o que a mae ¢ a
irma falaram — aparentemente muito irritada. Em determinado momento, Maria diz que

Rosane ¢ a “rebelde” da casa.
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Apesar de Rosane ter demonstrado interesse na entrevista, tendo sido prestativa ao
telefone e ao pedir & mae que a acordasse para a entrevista, ela recusou-se a falar. Ficou claro
que ela parece ter dificuldades em falar sobre o que aconteceu com a irma, mesmo quatro
anos depois.

Com a dificuldade de Rosane em tratar do assunto e do fato do ex-marido de Maria
ndo morar mais com elas, a questdo da doagdo parece ter ficado centrada em Maria e Tatiane,
que responderam prontamente as questdes e parecem ter sido as pessoas que mais se
envolveram com a doacao.

Segundo as entrevistadas Ana®' foi assassinada e teve morte encefalica. Na versdo
oficial, a do inquérito policial, o marido de Ana, Rodrigo, disparou um tiro que atingiu a
cabeca da garota, que tinha 21 anos na época (2004). Para a policia foi um assassinato
planejado, com intencao do acusado, que logo ap6s se suicidou com um tiro. O rapaz foi para
a mesa de cirurgia algemado e logo apds veio a falecer. Nao foi possivel retirar os 6rgaos
dele.

Ambas afirmam nao acreditar nesta versao e que pensam ter sido um acidente. Contam
que conheciam muito bem o marido da irma e gostavam muito dele: “ele ndo seria capaz de
fazer isso” - comentam. Ana estava gravida de dois meses e este ¢ um dos argumentos que
elas utilizam para afirmar a versdo. Neste momento Rosane comenta: “a policia ndo sabe de
nada”.

O fato que chama atencdo aqui € conviccdo com que a familia “defende” Rodrigo, ¢
adota sua propria versao da historia. Ninguém sabe realmente o que se passou na cena do
crime, apenas o casal estava la. No imaginario familiar, Rodrigo ndo seria capaz de matar um
filho seu. Talvez fosse capaz de matar Ana, mas ndo seu filho™.

Ana e Rodrigo viviam “se pegando” — como afirma Maria, brigavam muito e
chegavam a se agredir. Ana estava em crise no seu casamento e chegou a falar em suicidio.
Outra vez comentou que iria matd-lo. Maria e Tatiane comentam que a garota era “meio
descontrolada”, impulsiva, e que certa vez “voou no pescogo dele com um canivete”. Mesmo
relatando momentos de desequilibrio emocional de Ana, a familia passou a impressao de que
foram momentos tétricos, exagerados, pois relataram em tom de ironia, de brincadeira. O

modo como relataram o relacionamento e as constantes brigas do casal pareciam indicar que

*! Sera adotado o pseudénimo “Ana” para se referir & doadora e “Rodrigo” ao seu marido, pois em nenhum
momento da entrevista foi citado o nome original da garota, assim como do rapaz.

22 Esta crenca na integridade do rapaz sera sustentada por uma crenca religiosa, como serd visto logo a seguir.
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se tratava de uma relagdo extremamente passional, sendo que estes episddios mais violentos
pareciam ser entendidos pela familia como parte da trama do romance, como algo corriqueiro
de um relacionamento em crise, ndo imaginando que poderia acabar em uma tragédia.

A familia conta uma hipoétese, de que a filha teria se suicidado e o marido logo em
seguida, ou por ndo ter agiientado ver a morte de sua esposa ou por achar que ndo conseguiria
explicar o ocorrido. Porém dizem ndo acreditar nessa versao também.

A 1déia de doar os 6rgdos de Ana surgiu no dia do enterro de Rodrigo. A familia
estava no velério e um irmao de Maria comegou a falar que elas deveriam doar os Orgaos.
Maria ndo quis pensar nisso, pois a menina estava ainda em coma no hospital (ficou 9 dias em
coma até declararem morte encefalica). Apds o enterro de Rodrigo, a familia conversou sobre
a possibilidade de doar os 6rgdos. Lembraram que Ana havia falado uma vez que poderiam
doar seus orgaos, que “poderiam aproveitar tudo o que sobrasse”.

O médico procurou Maria em uma sexta-feira falando sobre a possibilidade de doar os
orgdos e que ndo sabiam até¢ quando ela permaneceria viva (segundo uma das entrevistadas,
“ela ja estava 95% morta”). No sabado uma equipe do hospital se reuniu com a familia
(Maria, Tatiane, o pai, e outro irmao de Maria) e foi explicado o que era a doagdo de 6rgaos, €
como seria feita a remog¢ao. A doagdo foi assinada por Maria e pelo pai, tendo o irmao como
testemunha. Foi constatada morte encefalica no dia 08/03/2004. Elas dizem que foi a mae que
tomou a decisao.

Esta passagem relata como foi tomada a decisdo. O tema surgiu durante o enterro de
Rodrigo, dias antes da morte de Ana. Talvez o evento da morte dele ja tenha motivado alguma
reflex@o por parte da familia a respeito da doacdo, pois a0 mesmo tempo que estavam em um
velorio, Ana estava em coma no hospital, e como disse uma delas, 95% morta. Mesmo tendo
a familia se reunido para discutir o assunto, coube a Maria decidir (sendo que pelo relato
Rosane nao participou desta reunido). Isto aponta para a figura central da mae nesta familia
formada basicamente por mulheres. Pelo relato, o pai aparece apenas na cena da reunido no
hospital apds o diagnostico de morte encefalica, € mesmo assinando o documento, para a
familia foi a mae que decidiu.

Saber da vontade em vida de Ana em doar os 6rgaos foi fundamental para a decisao,
pois Maria ao ser questionada pelos motivos que levaram a autorizar a doagdo, diz que foi
pela filha, para fazer a vontade dela. Maria afirma que “foi uma alegria muito grande poder
proporcionar a outros uma vida boa”, que a filha estava em outras pessoas. Conta que cerca de
40 pessoas se beneficiaram com transplantes de partes vinda da filha, e que isso era muito

gratificante.
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Aqui diversos significados aparecem quando ¢ tratada a questdo das motivagdes da
doacdo. Maria considera uma alegria beneficiar outras pessoas com os 6rgaos de Ana, e por
conseqiiéncia, proporcionar uma vida boa, ou seja, seu ato possibilitou que pessoas antes
doentes, e talvez alguns “condenados a morte” por doengas que dependiam apenas de um
transplante para o tratamento, pudessem agora ter uma vida menos sofrivel, uma vida boa.
Este mesmo significado de fazer um ato generoso se articula com uma de suas conseqiiéncias:
ao “permitir” a vida a outras pessoas, sua filha estaria em outras pessoas, de certa forma,
continuaria viva em outras pessoas vivas.

E interessante observar o fato de que o significado de transcender a morte é
considerado um ganho para a familia doadora, que subjetivamente vivencia uma experiéncia
de imaginar existir ainda pedagos vivos do parente falecido. Assim como para o receptor que
concebe a doagdo como um “presente” que o possibilita ter uma vida melhor.

Quando Maria comenta que 40 pessoas se beneficiaram com os transplantes dos
orgdos de Ana, e que isso foi muito gratificante, parece sugerir o contraponto a um ato
benevolente: a recompensa.

Foram doados praticamente todos os orgdos, menos figado, pulmdo e coragdao. O
figado ndo pode ser usado devido a medicagdo que a garota tomou quando estava em coma. O
coracgdo ndo agilientou apo6s a retirada de outros 6rgdos. O pulmao também ndo pode ser tirado
devido ao coragdo. Diversos tecidos doados foram utilizados por pessoas que tiveram
queimaduras. Os ossos também foram doados para implantes®. Elas contam que nunca
imaginaram que estas partes poderiam ser utilizadas.

A doacdo dos ossos e tecidos suscitou uma questdo interessante. A principio nado
queriam dod-los por que a moga ficaria “desmontada no caixdo”. Ana era muito vaidosa em
vida, portanto merecia estar bonita também no velorio. A equipe médica esclareceu que os
ossos e tecidos retirados seriam substituidos por proteses. Contam que deu tudo certo, e que
Ana ficou muito bem, até ndo parecia que o corpo havia sido modificado. No lugar dos olhos
colocaram “olhos de vidro idénticos”.

Este fato aponta para algo significativo. Respeitar a imagem da filha em vida pareceu
ser muito importante para a familia. Se em vida ela sempre foi bonita e vaidosa, ndo poderia
ser diferente em morte. Preservar sua imagem era necessario, assim como quiseram respeitar

suas vontades, seja a de ser doadora, ou de deixd-la como sempre fora. A questdo da

2 0 fato de terem sido doados ossos e tecidos explica o numero de 40 pessoas beneficiadas com os 6rgdos de
Ana.
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integridade do corpo parece também fazer parte do imaginario da familia, pois houve o receio
de que as cirurgias pudessem mutilar ou deformar o corpo, o que significaria modificar a
imagem que gostariam de guardar: a pessoa assim como era em vida.

Sobre Ana, contam que era muito “namoradeira” e “espevitada”, que aproveitou muito
a vida, e que sua alegria de viver continua agora em outras pessoas. Contam que ela
trabalhava em um restaurante, servindo cafés e drinks. A garota tinha uma filha de trés anos
que se chama Monica e que quase presenciou a morte dos pais (fora retirada do local pela
sogra minutos antes do ocorrido). Mdnica freqiientou uma psicologa logo ap6s o ocorrido.
Falam que ela ndo entendeu muito bem o que aconteceu. Apos alguns meses de terapia, a
psicologa aconselhou a dar um tempo com as sessdes, afirmando que 14 pelos sete anos ela
iria comecar a questionar a morte dos pais. E foi o que aconteceu. Monica voltou para terapia
e segundo elas estava bem melhor.

A doagdo teve um efeito marcante na vida religiosa da familia. Maria e Tatiana
consideram-se evangélicas e dizem ter parado de freqiientar a igreja por falta de tempo. Maria
freqiientava a Assembléia de Deus e Tatiane a Comunidade Vida Plena. Contam que apos a
morte de Ana comegaram a freqiientar cultos espiritas. Um dia uma amiga do trabalho de
Maria chegou falando que ela deveria ir conhecer um centro espirita do qual freqiientava. Ela
ndo queria ir, mas conta que devido a insisténcia da mulher um dia chegou ao trabalho e disse:
“vocé ndo queria tanto que eu fosse 14, vamos agora entdo, antes que eu desista”. Foi entdo
conhecer o lugar, chamado de “Casa do Caminho da Vida”, onde hd uma médium que
coordena os cultos e atende pessoas, dando passes e fazendo oracdes.

Maria conta que foi até 14 porque estava desesperada e ndo aceitava a morte da filha, e
ndo somente pela insisténcia da amiga. Procurava respostas, queria saber como a filha havia
morrido. Seu receio era de que sua filha tivesse se suicidado. Ela ndo aceitaria a morte caso
fosse suicidio. Logo que chegou ao Centro Espirita a médium disse a ela: “vocé quer saber
como sua filha morreu, ndo?”. Maria diz ter se surpreendido com o fato dela ter acertado em
cheio sua duvida e conta que logo gostou da mulher. A médium diz que a causa da morte nao
foi suicidio e que o rapaz realmente atirou em Ana, mas nao fora propositalmente. A médium
explica que Ana ndo pode relatar como foi sua morte, mas que era para a mae ficar sossegada
que ela ndo havia se matado.

Esta médium diz ter visdes e sentir quando um espirito estd por perto e que conversa
com os mortos. Maria diz ter encontrado neste lugar a paz e que ficou muito aliviada de saber

que a filha ndo se suicidou. Ela procura o lugar sempre que esta mal ou pensando demais na
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filha. Conta sobre os cultos, que hé sessdes de relaxamento, que s6 o fato de estar 14 transmite
uma tranqiiilidade muito grande.

Tatiane emociona-se ao contar o primeiro contato com a médium. Conta que chegou 14
e ela a abracgou, dizendo que sua irma estava ali, naquele momento. Diz que sentiu isso € uma
paz profunda, um alivio, e que acreditou na médium. Hoje ndo freqiienta muito o local, mas
depois disso tanto ela como a mae procuraram conhecer a doutrina espirita, lendo livros de
Zibia Gaspareto ¢ Alan Kardec, e que compartilham de muitas idéias espiritas.

Maria diz que ter conhecido essa médium e a doutrina espirita ajudaram a aceitar a
morte da filha. Conta que considera a morte como uma passagem, € ndo como um fim, e que
sua filha cumpriu o que devia aqui, mesmo com sua morte, pois proporcionou a vida a outros.

As contingéncias da morte de Ana parecem ter marcado profundamente a vida da
familia. Houve uma morte violenta seguida do suicidio do marido. Apesar da reconstituicao
da policia, ndo houve testemunhas, sendo que a familia ndo aceitou a versado oficial. A prépria
versdo que a familia construiu apresenta diversos pontos obscuros. O que ¢ interessante
salientar aqui ¢ que elas ndo apresentaram uma versao propria do acontecido. Por um lado nao
acreditavam que Ana poderia ter se suicidado (e ndo aceitariam caso a médium confirmasse),
por outro se ndo foi suicidio, foi assassinato, mas para elas, acidentalmente. Nao ¢ necessario
que o discurso dos entrevistados tenha uma logica perfeita e que as histérias “fechem”
completamente. Mas justamente por ndo terem pontos totalmente esclarecidos que podemos
observar o modo como subjetivamente estas pessoas reconstituiram a historia da morte da
garota. Nao interessa para elas “uma versdo oficial” (os policiais ndo sabem de nada — como
apontou Rosane), e para a analise também ndo, mas sim a reconstru¢do que elas fizeram do
enredo, a partir da imagem que tinham de Ana e de Rodrigo, de vivéncias compartilhadas e de
possiveis projecoes. Ele ndo seria capaz disso — afirmou uma delas, e portanto “ele nao faria
1ss0”. Assim como Ana jamais se suicidaria (mesmo ja tendo ameagado uma vez).

Maria parece ter procurado outra religido porque a sua nao oferecia o que procurava:
uma resposta para a questdo de como havia sido a morte da filha. E mais, se ndo fosse
possivel conhecer a causa, que pelo menos confirmasse ou ndo se foi um suicidio. Somente
através de uma religido que tivesse em seus preceitos uma crenca na transcendéncia e que
pudesse oferecer um contato com o mundo dos mortos que Maria poderia encontrar sua
resposta. E foi o que a médium ofereceu a ela. Talvez a sua relutancia em ir conhecer o local
dos cultos tenha sido por ela ja contar com um sistema de crengas ha algum tempo, porém por
mais que suas convicgdes religiosas pertencessem a religido evangélica, esta ndo poderia

oferecer o que procurava. O contato com a doutrina espirita fez parte do processo de aceitagdo
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da morte justamente por “oferecer” um ritual que traz conforto aqueles que precisam saber o
que acontece apos a morte.

Sobre a posi¢ao da familia quanto a doacdo de 6rgaos, sao da opinido de que todos
deveriam doar 6rgdos e que divulgam a idéia sempre. Falam que se a vontade da filha em vida
fosse de ndo doar, doariam assim mesmo, porque “ndo seria justo ela ter a possibilidade de
salvar vidas e ndo fazer”. Isso parece apontar uma contradi¢do: antes disseram ter doado por
respeitar a vontade da menina, mas depois dizem que caso ela fosse contra teriam doado
mesmo assim para ajudar os outros. Levanta-se a hipdtese de que talvez a vivéncia da
experiéncia de doar os o6rgdos de Ana tenha modificado a posi¢do inicial da familia. A
principio era algo inédito em suas vidas. O referencial que tinham para decidir a doagdo era a
vontade de Ana em vida. Apds terem experenciado toda a situagdo, de terem conhecido os
receptores, com certeza puderam formar um juizo a respeito do tema e que nao contavam
antes do acontecimento.

Contam sobre a mde de Maria, que de inicio era contra a doagdo porque tinha medo
que os 6rgaos fossem vendidos no mercado negro ou que desligassem os aparelhos antes de a
garota realmente falecer — “como se fossem matar a menina para retirar os 6rgaos” -
comentam. Depois de explicarem bem como seria, a senhora aceitou. Falam que muitos

. . : . 24
pensam igual a avd (que segundo Tatiane, “¢ daquelas crentes fervorosas™”

) e que deveria ter
mais informagdes para a populagio sobre doacao.

Apo6s algum tempo Maria conheceu quatro receptores, dois deles pessoalmente. Ela
relatou a Central de Transplantes que se algum receptor quisesse lhe conhecer que poderiam
passar o seu numero de telefone.

Um deles, Dirceu, um senhor de 50 e poucos anos na época, entrou em contato por
telefone e ficaram de se conhecer. Houve um encontro de doadores e receptores na Catedral
Metropolitana. Maria foi neste encontro ¢ quando estava sentada em um banco da igreja,
chegou uma mulher dizendo que Dirceu iria aparecer no encontro e queria conhecé-la.
Quando ele chegou, a mulher avisou de sua presenca e logo ele foi até o banco onde ela
estava. Cumprimentaram-se e ele comecou a chorar. Maria diz que foi muito emocionante vé-

lo. Dirceu recebeu um rim e o pancreas, estava a cerca de trés anos na fila e iria morrer logo

se ndo recebesse. Apds ambos foram em uma passeata para promover a doacdo de 6rgdos (“de

2 Aqui aparece um conflito com a antiga religido. Para Tatiane, sua avd parece representar a ala mais
conservadora dos evangélicos, que devido aos dogmas religiosos acabam por no aceitar a doagdo de orgaos.
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bonezinho e camiseta do movimento de doacdo de 6rgdos” — segundo Maria) e em seguida
almogaram juntos.

Dirceu freqiienta a casa delas e Tatiane diz que ele “¢ parte da familia”. Conta ter se
apegado muito a ele e que quando ele as visita traz presentes para MoOnica € seu primo.

3

Contam que ele brinca muito com as criangas, que “vivem pendurados em seu pescoco”.
Tatiane mantém contato com ele pela internet e sempre telefona para saber como esta sua
saude.

Uma questdo importante ¢ o modo como elas consideram Dirceu como parte da
familia. A familia ja o reconhece como tal, ele freqiienta a casa e mantém contato com
Tatiane pela internet. Assim como traz presentes para as criangas. O fato de Dirceu portar
orgdos de Ana o transformou em um familiar, alguém que de certa forma tem um pouco do
“sangue” (ou pedago) da familia.

Dirceu faz campanhas para promover a doagdo de orgdos na internet e Maria
participou de algumas manifestagdes e encontros com doadores e receptores. Diz estar sempre
aberta a entrevistas e hoje também promove a doagdo®. Conta que muitas pessoas no saldo
perguntam da doacdo, e que tem prazer em contar a historia de sua filha. Diz que as pessoas
sabem muito pouco sobre doacdo e que sempre explica para pessoas que querem informagoes
sobre transplantes.

Outra pessoa que conheceu foi um rapaz de Londrina que recebeu uma cérnea. Ele
sofria de uma grave renite alérgica que irritava muito os olhos. Segundo Maria, “de tanto
esfregar os olhos foi perdendo a visao”, e que ficaria cego logo. O encontro com o rapaz foi
diferente, segundo ela, “foi estranho”. O rapaz ndo sabia como reagir frente a ela. A mae do
rapaz disse entdo para abragd-la e entdo ele comecou a chorar e agradeceu. Tatiane teve
algumas conversas pela internet com o rapaz.

A entrevista durou cerca de uma hora e meia. Maria e Tatiane se disseram disponiveis

para qualquer coisa que eu precisasse.

* Teve outro entrevistado que relatou ter entrado na militancia pela doagio de 6rgdos, no caso dele, hoje ele faz
palestras para jovens sobre transito e a importancia de doar 6rgaos. Parece que a experiéncia da perda repentina
de uma pessoa, o que acontece na maioria dos casos de morte na doagdo de drgdos, traz um conhecimento novo:
o que ¢ a doacdo de 6rgdos, as dificuldades de se conseguir doadores, as filas de transplantes, etc, assuntos antes
distantes e que agora fazem parte do estoque de conhecimento de cada familiar que passa pela situagao.
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3.2.3 Familia III

“E um pedacinho dele que estd em outra pessoa, ele estd vivo ali.
E um pedacgo que faz alguém feliz”

(Vanessa, mae do doador)

O primeiro contato por telefone foi com Vanessa, mae do doador Pedro. Apos eu
explicitar do que se tratava a pesquisa ela diz aceitar fazer a entrevista. Fala rapidamente com
seu marido Nelson (enquanto eu espero no telefone) e diz que ele aceita também. Ela passa o
telefone a ele para explicar como chegar a residéncia ( “ele ¢ motorista, sabe melhor” — diz
Vanessa). Nelson explica minuciosamente como chegar a sua residéncia e entdo marcamos
um hordrio e dia.

A casa do casal fica em um dos bairros mais pobres de Curitiba, na regido sul. O local
¢ conhecido por ser um bairro violento, onde o trafico de drogas assusta os moradores da
regido. Era uma casa simples, pequena como a maioria do bairro. A entrevista foi feita na sala
da frente. A primeira coisa que se nota ao entrar na casa ¢ uma estatua de Nossa Senhora
Aparecida, juntamente de varios rosarios e uma biblia aberta.

A familia se diz catdlica. O pai, Nelson, tem 55 anos e trabalha como construtor de
casas. Vanessa trabalhava como inspetora de colégio, estava desempregada ha algum tempo.
Morava na casa ainda a filha Marina de 24 anos que nao pode comparecer a entrevista. E
anteriormente Pedro, que tinha 19 anos®®.

O episodio da morte de Pedro foi um fato marcante para a familia em varios aspectos.
Um dia Pedro saiu do trabalho e foi para a casa de sua namorada, que fica proxima a sua.
Quando ele voltava para sua casa, parou em frente a uma casa da vizinhanga para conversar
com uma amiga que ali se encontrava. Uma moto com dois homens passou em frente e
disparou trés tiros contra Pedro.

Neste momento seu pai encontrava-se na casa do vizinho, em frente a sua, e escutou os
tiros. Achou até que eram fogos de artificio. Vanessa estava em casa esperando Pedro para o
jantar, quando um rapaz veio avisar que ele fora baleado a poucos metros dali. Ela foi até 1a e
viu o corpo de seu filho. O rapaz foi transportado com vida até o Hospital do Trabalhador,

isso aconteceu as 20 horas. Foram para o hospital, o pai, mae, irma e uma sobrinha.

26 ~ e oy, . . - . ,
Nelson néo era o pai biologico de Pedro. De Marina ndo foi possivel saber.
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O médico que o atendeu conversou com a familia e disse que ele tinha poucas chances
de sobreviver, pois dois tiros atingiram o cérebro e um atingiu o coragdo. Por volta das 23
horas foi diagnosticada morte encefalica.

A familia conta que Pedro foi assassinado por engano. Um bandido muito conhecido
da regido o confundiu com um outro rapaz muito parecido com Pedro. Esse sim tinha
envolvimento com o trafico e estava jurado de morte. Apds quinze dias da morte de Pedro, a
“vitima correta” foi assassinada pelo mesmo homem.

Nelson conta que foi até¢ o veldrio do outro rapaz que foi assassinado e constatou que
realmente eles eram muito parecidos. Durante o veldrio ouviu comentéarios de que um outro
rapaz havia sido assassinado no lugar deste anteriormente. Contam que sabem quem ¢ o
assassino, que € uma pessoa conhecida na regiao. Trata-se de um ex-policial que ¢ envolvido
em diversas atividades ilicitas e ¢ “acobertado” por um coronel de um distrito policial de
Curitiba. O que eles ndo entendem ¢ como puderam matar alguém sem saber direito quem era.
Contam que esse homem ja matou cerca de trinta pessoas, € que todos na regido t€ém medo
dele.

Durante a entrevista varias referéncias foram feitas ao filho morto, principalmente por
Vanessa. Conforme iam contando histdrias sobre a morte ou sobre o rapaz, objetos ou lugares
eram citados.

O fato de o assassinato ter sido proximo a casa marcou a familia de diversas formas.
Vanessa conta que as vezes “se pega” esperando o filho chegar do trabalho: “chega cinco, seis
horas, fico olhando no relogio, esperando ele chegar. Mas ele ndao vem. A gente fica
esperando terga, quarta, quinta, sexta, dai chega o fim de semana e percebe que ele ndo vird
mesmo”. O dia em que Pedro morreu ela estava esperando-o para jantar, ¢ a lembranga de
olhar para o relégio perto do horario em que ele chegava parece se repetir ainda. Vanessa fala
com muito pesar da morte do filho: “o certo € os filhos enterrarem os pais, € ndo o contrario”.
Conta que fica procurando seu filho em outras pessoas, que vé tragcos em diversos rapazes e
aponta: “olha, o olho ¢ parecido com do Pedro”. Nelson diz ndo gostar dessa atitude da
esposa.

Vanessa fala que ouve o dia todo o barulho da escola que fica em frente a casa deles.
Conta que o filho estudou ali também. Em determinado momento conta que o rapaz andava de
motocicleta e aponta para a estante onde esta o capacete do filho. O que chama a atengdo ¢ a
posi¢do do capacete na estante: em cima e no centro, numa posi¢ao de destaque. Perto do
capacete ha o cracha da empresa onde ele trabalhava. Segundo ela, demorou alguns meses

para mexer nas coisas do filho. “Tudo ficou onde estava”. O clima da entrevista foi muito
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pesado. Falou-se muito da morte, com falas acompanhadas de muita dor e as vezes 6dio. O
assunto parecia estar muito presente ainda.

Houve a impressdo de que as falas sobre Pedro ou sobre a doagdo eram mais
tranqiiilas, surgiam com certo alivio, tornando o ambiente mais leve.

Pedro era um rapaz muito timido, ndo saia muito, somente ia a casa da namorada e
visitava alguns amigos. Ndo gostava de festas, ndo bebia e ndo fumava. Seus pais contam que
ele sempre foi muito correto, nunca andou com pessoas erradas (“com as malocas nas
esquinas” — fala Vanessa). Era uma pessoa de bem, todos o conheciam na regido e gostavam
muito dele.

Relatam que Pedro era muito medroso, tinha muito medo da violéncia que ocorre no
bairro. Ele andava de motocicleta e sua mae ficava muito preocupada com o transito (Vanessa
aponta para o capacete). Pedro trabalhava de auxiliar administrativo em uma empresa
multinacional e iria comegar a estudar administra¢do na faculdade. Seus pais contam que ele
era muito batalhador e que conseguia tudo o que queria. Fez diversos cursos para melhorar
sua posi¢cdo na empresa, € comentava com a mae: “S6 nao me segurem se me chamarem para
trabalhar nos Estados Unidos”. Vanessa conta que a empresa tem sede nos Estados Unidos e
que um dos seus sonhos era ir para la.

Vanessa conta que certa vez ele sofreu um acidente de moto e foi se tratar no mesmo
hospital que veio a falecer. Quando estava 14, ele falou a mae que ndo tinha medo de morrer,
“que a vida aqui ¢ s6 de passagem, e voc€ que vai a igreja nao deveria ter tanto medo”. Ele
falou ainda a mae que “morrer velho ou novo, tanto faz”.

A situacdo na qual Pedro morreu deixou seus pais perplexos. Parece haver no local
onde moram um clima constante de medo, até mesmo pelos fatos ocorridos. A impressdo que
se tem ¢ a de que todos convivem muito proximos com o a presenca de traficantes e de
garotos que acabam se envolvendo. Tornou-se “normal” presenciar a morte de garotos com
ligagdo com o trafico. Pedro, segundo o relato de seus pais, era uma exce¢do. Nao convivia
com o0s “marginais”’, € mesmo assim acabou como vitima, sendo confundido com um bandido.

Logo apos ser constatada a morte encefalica de Pedro, uma funcionaria do hospital
onde ele estava internado (que eles ndo sabem dizer qual funcdo, provavelmente assistente
social), os procurou perguntando se eles gostariam de doar 6rgdos do rapaz. O pai teve uma
conversa de uns 20 minutos com a funcionaria. A mesma conversou rapidamente com as
mulheres (mae, irma e sobrinha). Todos tiveram uma conversa, € a sobrinha que era também
madrinha do rapaz, manifestou sua opinido: que deveriam doar os 6rgaos dele para fazer um

ato de solidariedade. Todos concordaram e decidiram doar.
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A doacgao ocorreu no dia 20 de margo de 2007. Eles contam que a decisdo foi tomada
muito rapido. “Foi num momento de dor muito grande, ndo sabiamos direito o que fazer” —
relata Nelson. Em cerca de 30 minutos resolveram por doar. Uma funcionaria da Central
preencheu a ficha autorizando a doagao.

E fundamental relatar aqui que todos na familia tinham a opinido de ndo doar érgaos.
Pedro dizia aos pais que caso ele se declarasse doador de 6rgdos e “caisse” um dia em algum
hospital quase morto, que iriam mata-lo para retirar seus 6rgaos, € que nao queria isso.
Vanessa e Nelson contam que também pensavam assim. Vanessa vai até o quarto € mostra sua
identidade onde consta escrito “ndo-doadora de 6rgdos”. Contam que partilhavam da idéia do
filho e acreditavam que no hospital poderiam “forcar” a morte.

Na hora que foi abordado no hospital, Nelson se lembrou da posi¢ao do filho e diz ter
mudado de idéia ao conversar com a funcionaria. Esta o explicou detalhadamente o processo.
Nelson diz: “ndo tinha o que fazer. No6s ndo somos nada, morremos e ndo sobra nada, eu
podia ajudar alguém ainda™’. Ele conta que nio sabia nada sobre doago, que sé tinha ouvido
falar sobre isso e que ndo imaginava que isso aconteceria com seu filho. Diz que um fator
determinante foi quando soube do tamanho da fila de espera por 6rgdos, pois ndo sabia que
era tao dificil receber um 6rgao.

Antes da experiéncia eles tinham muito pouco conhecimento sobre doagdo e isso foi
muito dificil na hora de escolher se iriam doar ou ndo. “Naquela hora a dor ¢ tdo grande, que
nao dava pra pensar, na verdade ndo pensamos mesmo, fizemos”.

Nota-se que apesar de a familia ja ter uma posi¢ao contra a doacao, na hora da decisdo
optaram por doar. Havia na familia uma opinido fundamentada em uma nocdo do senso
comum, na verdade uma lenda sobre a doagdo de 6rgdos. A familia explica que quando surgiu
a opg¢ao de explicitar na carteira de identidade ou de motorista a posicao de doador de 6rgaos,
surgiram boatos de que for¢avam a morte. Porém parece que dois fatores diretos, advindos da
propria situacdo em que se encontravam, foram decisivos para acatarem a doagdo. Um foi o
contato que Nelson teve pela primeira vez sobre o que realmente ¢ a doagdo de 6rgaos. Parece
que o argumento da funciondria se fundamentou em dados reais, do nimero de pessoas que
necessitam transplantes, os beneficios diretos do tratamento com transplantes, etc. Outro fator
foi a presenca da sobrinha no local — a pessoa que sugeriu a doagdo. Com isso, a familia se

reuniu e tomou uma decisdo conjunta.

" A idéia de que ndo doar é um desperdicio aparece em outras entrevistas. Mesmo o pai e a familia tendo uma
opinido contra a doagdo, acabaram mudando ao pensar no bem que poderiam proporcionar.
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S6 foi possivel doar as corneas (“ele tinha olhos verdes lindos” — conta Vanessa neste
momento), pois o coracdo foi atingido. Eles foram questionados se gostariam de doar também
0s 0ssos, ¢ recusaram. Segundo o casal, o rapaz seria enterrado em uma gaveta que nao
pertencia a familia deles, e que posteriormente seus restos seriam deslocados para um timulo
da familia. Contam que ndo aceitaram por que quando fossem transportar os restos para o
tumulo definitivo, iriam ver “canos de PVC” ao invés de ossos, € que ndo queriam ver isso.
“Nao queria ver aquela coisa” — conta Nelson. Sobre as cérneas foi explicado que os olhos
ficariam fechados e que s6 teriam que tomar cuidado em nao “mexer”, pois poderia “vazar”, e
que quanto a isso ndo se preocuparam.

Este fato apresenta um dado interessante sobre os significados que sdo atribuidos ao
corpo pelos familiares. O fato de haver um remanejamento de timulo os forcaria a ver os
restos do corpo de Pedro. A familia gostaria de ver os ossos dele ali, e ndo canos de PVC.
Talvez ver canos ao invés de ossos trouxesse a idéia de que ndo era ele ali, e sim qualquer
outra coisa. Uma idéia ligada a importancia que os rituais de luto tém entre as familias. Para o
luto ¢ fundamental ver o corpo, constatar que nio ha mais vida ali. E parte do processo
reconhecer a morte, e para aceitd-la ha de se verificar.

Embora num momento dificil a familia tenha aceitado doar as corneas de Pedro, outro
dado surge para demonstrar que o ocorrido ndo modificou totalmente a concepcao da familia
sobre a doacdo. Nelson conta que caso Pedro ndo morresse, que ficasse em coma por algum
tempo, que eles optariam por ndo doar. Dizem que se ele tivesse vivo ainda ndo iriam querer
doar por que eles retirariam os 6rgdos € o matariam, que nao teriam certeza se ele realmente
morreu ou o mataram. Neste momento eu comento que para retirar 0os outros Orgaos seria
preciso manter o coracdo vivo para a remog¢do. Eles dizem que assim ndo permitiriam.
Pergunto se havia outros motivos além do receio de “forcarem” a sua morte. Dizem que nao,
sO esse mesmo.

Duas questdes sdo necessarias apontar aqui. Primeiro a confirmacao da idéia formada
da familia a respeito da doagdo. Fica mais claro por que aceitaram doar as cérneas, o que
inicialmente parecia indicar uma mudanca de pensamento. A doagdo foi aceita por que se
tratava de um 6rgdo nao-vital, um o6rgdo soélido que foi retirado apos a morte do rapaz. Caso
ele estivesse “vivo” (em morte cerebral, mas o coragdo funcionando), a familia ndo aprovaria
a doagdo. Este fato aponta para a outra questdo. A familia demonstrou ndo compreender muito
bem a nogdo de morte encefalica — fato muito comum nas recusas por parte das familias.
Quando eu expliquei que era necessario o coragdo “batendo” para a retirada de outros 6rgaos,

Nelson desconversou, ndo quis saber deste argumento. Esta dificuldade em entender, e talvez
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mesmo aceitar que ha uma morte “que ndo ¢ totalmente morrida™*® parece reforgar a opinido
do senso comum de haver “assassinatos” em transplantes. A falta de conhecimento pode
também corroborar a tese, funcionando como justificativa para a nao-aprovagao da doagao.

Ao serem questionados dos motivos que levaram a decidir doar, falam que doar
representa “alegria”, trazer a felicidade para outras pessoas, “fazer uma familia feliz”. Contam
que se o filho era muito bom quando vivo, que deveria continuar fazendo o bem. Eles se
sentiram muito gratificados quando souberam que duas pessoas puderam aproveitar as
corneas de seu filho.

As questdes sobre as motivacdes da doacdo possibilitaram conhecer alguns sentidos da
doagdo atribuidos pela familia. Primeiro idéias de altruismo como trazer a felicidade; fazer
uma familia feliz e que também trazem o sentido de “possibilitar a vida” a outras pessoas.
Outro sentido estd ligado ao modo de vida que o filho levava. Como foi visto antes, para os
pais, Pedro “era uma pessoa de bem, todos o conheciam na regido e gostavam muito dele”. O
significado de continuacdo da vida surge aqui ao conceberem como motivo para doar a
preservacao da atitude altruista do filho. Assim como ¢ de esperar que ao se fazer um ato de
bondade, haja também uma retribuicao, e assim sentiram-se gratificados com a boa agao.

Nelson conta que doar foi um “consolo” para superar a morte do filho. Vanessa
concorda, dizendo que isso ajudou a superar, “apesar de que isso nunca serd superado” —
conta. Outro fator que relatam ter ajudado a aceitar a morte do filho foi ter conhecido os
receptores. Segundo Vanessa: “E um pedacinho dele que estd em outra pessoa, ele estd vivo
ali, ¢ um pedaco que faz alguém feliz”. Nestes relatos a doagdao de 6rgaos ¢ concebida pelo
casal com o sentido de ser uma forma de lidar com a perda do filho. Termos como consolo e
superagdo sao utilizados para expressar a idéia de que se ja ndo ¢ mais possivel ter a pessoa,
ao menos alguns pedagos permanecem vivos em um outro. Como Vanessa expressou muito
bem, nunca sera superado, porém parece trazer certo alivio saber e ver pessoas que
sobreviveram gracas a morte de seu filho. Afinal, é um pedago que faz alguém feliz.

Ambos falam sobre a falta de informagdo sobre doagdo, que isso deveria ser ensinado
na escola desde cedo. Falam que as campanhas ajudam a divulgar, mas ndo informam o
necessario: como ¢ feita a doagdo, quem pode doar, etc., € que na hora que vocé tem que

decidir, estas informagdes sdo fundamentais.

% Segundo uma expressdo popular que significa “morte natural”, em oposi¢do a “morte matada”, que é a morte
ocasionada por assassinato.
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Pergunto sobre religido, se influenciou na escolha. Dizem que sim, que eles queriam
fazer o bem, salvar outra pessoa. “E um irmio que precisava viver”. Vanessa conta a historia
de uma familia de conhecidos que nao quiseram doar. A familia era evangélica e que por isso
ndo poderiam doar: “a carne que € nossa, ndo deve ir para outro” — relatando a fala de um
membro dessa familia. Para Vanessa, “isso € ignorancia, deve-se doar tudo o que pode”. Aqui
aparece outra contradi¢do no discurso. Porém traz o mesmo contetido apresentado antes. Para
o casal a necessidade de uma situacdo de morte encefalica aparece desvinculada da doagao em
Si.

A mesma aparente incoeréncia no discurso surge novamente ao responderem o que
pensam da doagdo apos terem feito. Eles dizem ter mudado completamente seus pontos de
vista, que a experiéncia de ter doado mudou tudo. Contam que participaram de uma missa
com familias de doadores e receptores e que gostaram muito. Porém pode-se perceber que nao
foi a concepgdo da doagdo em si que mudou. O que mudou foram suas vidas com a vivéncia
de uma experiéncia totalmente nova, que trouxe a eles alguns beneficios (¢ com a morte,
muitas perdas) e que portanto modificou algo. Ha de se considerar que existe uma diferenga
entre a vivéncia de uma situagcdo e a reflexdo que se faz desta, assim como do discurso
utilizado para expressar o que aconteceu.

Nelson conta também que sua fé o ajudou a “ndo fazer besteira”, que pensou muito em
vinganga ap6s o ocorrido. Ele diz saber onde o assassino mora e que pensou varias vezes em
matéa-lo ou pagar para alguém matar. Para ele foi a f€ em Deus que o impediu de ter se
vingado da morte do filho.

A familia conheceu as duas pessoas que receberam as cdrneas. Vanessa conta que
quando decidiram doar foram questionados se gostariam de conhecer os receptores e suas
familias. Ele disseram que sim. Neste ano Vanessa ligou para a Central de Orgios® querendo
saber quem eram os doadores. Falaram que iriam entrar em contato com as familias e que
retornariam. A Central entrou em contato com Vanessa passando os telefones e nomes das
duas familias.

O primeiro a entrarem em contato foi Tomas, um rapaz que mora relativamente perto
da casa deles (seu bairro também fica na regido sul de Curitiba). Vanessa telefonou e falou

com a mae do rapaz e decidiram se encontrar. Muitas pessoas da familia de Vanessa foram

¥ «Central de Orgios” foi o termo utilizado pelos entrevistados para citar a Central de Transplantes do Parana,
orgdo responsavel por todos os procedimentos envolvendo transplantes no estado.
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(suas irmas, cunhados, sobrinhos) além de Nelson e Marina. Contam que foi muito bom o
encontro, que todos choraram muito, principalmente o pai do rapaz que recebeu a cornea.

Tomas nao tinha esperanga de receber uma cornea, tanto que nao acompanhava a
lista de espera que era muito longa. Seus amigos que buscavam saber. Ap6s o encontro eles
continuaram a manter contato. Dizem que “ja sdo da familia. Agora uma familia bem grande”.
Estdo marcando um almogo para todos se reencontrarem novamente. Aqui novamente tem-se
a idéia da incorporacdo de um novo membro na familia. E neste caso, como relataram, agora
uma familia bem grande, dando a idéia de que todos das duas familias estdo agora
interligados.

O outro receptor foi um garoto de cinco anos que mora em Fazenda Rio Grande.
Contam que ¢ uma familia muito pobre que estd passando dificuldades, pois o pai estd
desempregado. Neste encontro foi somente Nelson e Vanessa. O lugar ¢ de dificil acesso.
Vanessa conta que foi emocionante também ver o garoto. Conta que ele estava se recuperando
ainda da cirurgia e que estava com o olho tapado. Vanessa diz: “vi o Pedro quando crianga
quando vi o garoto; e o Tomas, eu vi o Pedro rapaz, como antes de ele morrer”, falando sobre
a impressao que teve ao ver o garoto e o outro doador.

Esta experiéncia de conhecer os doadores traz impactos impressionantes para a
subjetividade da familia. Para Vanessa foi como reconhecer seu filho em dois estdgios
distintos: quando garoto e um pouco antes da morte, pois Tomas tem a idade proxima de

3

Pedro ao morrer. O fato do receptor portar literalmente “um pedaco do doador” parece
facilitar subjetivamente algumas identificacdes da familia com este ultimo.

Outro fato interessante foi a preocupacdo de Vanessa com o jovem receptor. Ela conta
que o garoto precisa de um par de 6culos e que se comprometeram a compra-lo, que a familia
dele esta passando por momentos dificeis e que eles tém que ajuda-los. Relatam isso como
uma obriga¢ao. Mesmo nao tendo uma relagdo proxima com o garoto, so o fato de ele precisar

de algo faz com que eles sintam-se obrigados a ajudar.
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3.2.4 Familia IV

“Ndo se importe de eu estar te olhando,
¢é que agora vocé vé o mundo através dos olhos do meu marido”

(Marina, ao encontrar a senhora que recebeu uma das corneas de seu marido)

A quarta entrevista foi feita apenas com Marina, esposa do doador Caio. Por telefone
esta se demonstrou muito interessada na pesquisa. Perguntou sobre o curso de mestrado, sobre
o tema da doagdo de 6rgdos e elogiou a iniciativa de estudar uma “area tao dificil”. Marina
concorda em fazer a entrevista e esta ¢ marcada para um dia de semana, durante a tarde.

Ao falar por telefone que seu marido morreu had dez meses antes da entrevista, eu
questiono se ela teria alguma dificuldade em falar sobre o ocorrido, devido a proximidade
temporal do falecimento. Marina responde prontamente: “quanto a isso sou muito bem
resolvida”. A objetividade e a rapidez com que foi dada a resposta chamaram a atengdo. Por
que alguém que perdeu seu companheiro hd tdo pouco tempo teria que responder tdo
firmemente e com tal desprendimento?

Marina ¢ professora de inglés em uma escola infantil e em um curso de linguas. Mora
atualmente com seu filho de dois anos. Sua mae mora em Colombo e a familia de Caio ¢ de
Santos, cidade natal dele. A casa de Marina ¢ alugada e fica no mesmo terreno da casa do
locatério. Situa-se em um bairro de classe média de Curitiba. A entrevista foi realizada na
cozinha. Ao lado da mesa onde estdvamos sentados, havia uma geladeira onde anteriormente
ficavam diversas fotos de Caio.

Marina relata a morte de seu marido. Num sadbado de manha Caio foi trabalhar (era
instrutor de motocicletas em uma auto-escola). Apds o almogo, ligou para Marina dizendo que
estava em um bar jogando sinuca com os amigos. Marina estava na casa de sua mie. A noite
quando Marina retornou a sua casa, o vizinho da casa da frente avisou que seu marido havia
sofrido um acidente de motocicleta e que estava no hospital.

Marina se deslocou até o hospital e foi encaminhada para falar com a assistente social.
Ela conta que ao saber que era a assistente que iria conversar com ela, j& imaginava que seu
marido estava morto. Chegou a sala e foi dizendo para a assistente social: “fale logo o que
aconteceu, sem rodeios, ndo tenha pena”. A assistente contou entdo que ele havia falecido ha

uma hora (eram 23 horas da noite do dia 14/07/2007).
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O acidente ocorreu perto da casa do casal. Caio voltava do bar dirigindo uma
motocicleta. Perto de um semaforo onde havia uma “ilha” que separa as duas pistas, um carro
atravessou em sua frente obrigando a ir para o lado direito da pista. Havia outro carro parado.
Caio saltou da motocicleta para evitar a colisdo com o carro e acabou atingindo uma lixeira na
calgada. Sofreu poli-traumatismo toracico e foi levado ao hospital. Durante o trajeto sofreu
duas paradas respiratorias e foi reanimado. No hospital passou por uma cirurgia, mas a
hemorragia interna foi muito grande e acabou por falecer as 22 horas da noite.

Marina conta o episédio da morte de seu marido com todos os detalhes possiveis.
Durante a entrevista mostrou diversos documentos e laudos sobre o acidente e a morte. Ela
conta que tem um amigo tenente da policia militar que facilitou o acesso aos documentos,
além do médico do IML que era pai de uma de suas alunas. Pergunto o porqué de seu
interesse pelas causas do acidente e da morte do seu marido. Ela diz: “eu queria saber a
verdade dos fatos”. Conta que procurou saber tudo como aconteceu para saber se foi
realmente seu marido que errou no episdédio do acidente, que queria ter todos os laudos e
provas para mostrar ao filho quando ele perguntasse sobre a morte do pai. Marina conta que
ele havia ingerido alcool durante toda a tarde e que era um eximio motorista (“tanto que era
instrutor da auto-escola”).

A primeira coisa que chama a aten¢do nestas falas ¢ o modo como a entrevistada
tratou da morte de seu marido. Desde o primeiro contato por telefone ela apresentou certa
“frieza” e racionalidade®® quando perguntada sobre o marido. Isso apareceu muito bem no
decorrer da entrevista quando ela apresenta diversos documentos e laudos da morte,
explicando-os detalhadamente com linguagem técnica. A narracdo da morte consumiu cerca
da metade do tempo da entrevista. Primeiramente houve a impressdo da entrevistada ser
“obcecada” pelo tema da morte, porém pareciam haver outros fatores mais importantes.

A sua justificativa para tanta preocupacao com as causas da morte foi a de querer
mostrar ao seu filho que seu pai ndo errou e que era um 6timo profissional; para ela, o fato de
um instrutor de auto-escola e piloto de motocicletas vir a falecer de acidente de transito
indicaria ao seu filho o contrdrio, representaria uma incoeréncia com a imagem que ela

gostaria de passar ao filho sobre o pai.

30 “Racionalidade” e o adjetivo “racional” sio usados aqui dentro do contexto e com o sentido de ser um modo
de agir de forma objetiva e direta, havendo uma supressdo dos afetos. Na entrevista as falas surgem como um
discurso “frio”, sem emotividade, extremamente técnico ¢ objetivo, dando énfase aos fatos concretos ¢ ndo ao
modo subjetivo como se vivenciou a experiéncia. Este sentido de racionalidade pode ser encontrado na obra de
Freud, quando o autor aborda a “dissociagdo” entre afeto e contetido nas idéias obsessivas, chamando esse
processo de “racionalizagdo”.
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Outra hipotese para a esta forma de se referir & morte do marido pode ser o proprio
modo de vida de Marina, uma professora de linguas com formagao universitaria, e que se
utiliza de seu conhecimento para poder lidar com uma realidade a qual ndo havia vivenciado
ainda — no caso um conhecimento tedrico, que para ela talvez faca mais sentido que uma
no¢ao do senso comum, por exemplo.

Logo apds receber a noticia da morte, Marina foi questionada pela assistente social se
gostaria de doar as corneas de seu marido, j4 que outros O0rgdos nao seriam possiveis. De
imediato aceitou, dizendo que eles deveriam logo chamar a equipe para fazer a remogao, pois
“as corneas sO duram quatro horas”. Marina foi para a sala da assistente e outra mulher (ela
ndo sabe dizer quem foi, somente que trabalhava com algo relacionado a transplantes)
preencheu uma ficha autorizando a remocao.

Ela conta que a abordaram muito bem, respeitando sua dor, que perguntaram sobre a
doacdo somente ap6s verificarem que estava “bem psicologicamente”. Pergunto se explicaram
detalhadamente como seriam os procedimentos. Ela diz que ndo lembra, mas acha que ndo,
pois ja conhecia tais procedimentos.

Essas foram outras falas que chamam a atencdo para o modo racional que a
entrevistada lidou com a situagdo. Ao saber da morte de seu marido e ser questionada sobre a
doacdo, sua primeira preocupacdo foi com o tempo, pois ela relatou que ja tinha informagdes
sobre transplantes e estava preocupada com a retirada (que ndo poderia demorar mais que “4
horas”, segundo o conhecimento que tinha). Nao que nao pudesse se preocupar com a retirada
das corneas ou que nao pudesse inicialmente se preocupar com isso, mas o que se nota ¢ que
ao invés de uma acdo esperada, reagir a noticia da morte, o que ocorreu foi pensar
imediatamente na possibilidade de doar os 6rgaos.

Apo6s preencher a ficha de autorizagdao da doagao, Marina ligou para uma irma de Caio
contando da morte e da doacao. Ela conta que nao consultou ninguém da familia dele sobre a
doagdo, pois sabia que todos eram contra devido a religido".

Toda a familia de Caio ¢ evangélica e freqiienta a Congregacdo Cristd do Brasil.
Segundo Marina, esta igreja € contra a doacao de 6rgaos, pois acreditam na ressurrei¢ao e que
o corpo nao deve ser modificado, pois serd no mesmo corpo que a alma ira retornar. Marina
também ¢ evangélica, porém segue outra vertente, a Assembléia de Deus, que segundo ela

tem uma visdo diferente.

31 . . ;. o~ ~ . .~

Essa entrevista foi a unica em que houve uma decisdo que ndo foi tomada de acordo com a posigdo
predominante da familia. A entrevistada ja sabia de antemao que os familiares iriam recusar e assinou sozinha a
autorizagdo.
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Marina relata que a Congregacdo segue dogmas muito antigos como proibir o uso de
bebidas e cigarros; as mulheres ndo cortam os cabelos e s6 usam saias; toda a hierarquia da
igreja € masculina; as mulheres devem servir aos homens, etc. Ela diferencia as crencas sobre
ressurreicdo em cada seita: “Nossa alma ¢ um sopro de Deus. Quando morremos iremos ser
julgados, se fizemos o bem iremos para o céu e se ndo, para o inferno. Nossa alma retornara.
Para o pessoal da Congregacdo a alma retornard para o mesmo corpo. Para nos
“assembleianos” a alma tem forma, mas ndo ¢ de carne, € espirito. Quando retornar ndo vai
estar sem as corneas, por exemplo, estara como era antes”.

Segundo Marina, esta ¢ a justificativa para as seitas tomarem posicdes diferentes
quanto a doagdo: ambas acreditam na ressurrei¢ao, porém a seita da familia de Caio acredita
que a alma retorna no mesmo corpo, preservando as caracteristicas na hora da morte e,
portanto, ressuscitaria “sem as corneas”. J& Marina acredita que € o espirito que ressuscita, e
ndo a pessoa como um todo.

Nao cabe julgar se realmente as duas correntes religiosas t€m ou ndo uma posi¢ao
oficial sobre o assunto. O que ¢ notavel ¢ a forma como a entrevistada justifica seu ato de doar
a partir do conjunto de crengas inerente a sua religido. Para ela ndo haveria um “motivo
religioso” para ndo aceitar a doagdo. Além de ela apresentar uma posi¢do consistente a
respeito do tema, o embasa a partir das concepgdes religiosas, assim como “reveste” a acao
com sentidos religiosos.

Marina conta que sua igreja nao ficou presa aos dogmas antigos e que se modernizou.
Os pastores estdo muito proximos dos fiéis e incentivam a doacao de 6rgaos, pois “¢ um ato
de humanidade”. Ela conta que a familia dele ficou irritada com a decisdo dela, mas
afirmaram que era ela a esposa e deveria saber o que fazer. A mae de Caio s6 ficou sabendo
da doagdo dois meses depois da morte, pois seus familiares fizeram de tudo para ela ndo saber
antes. Durante o enterro perguntaram muito a ela sobre os olhos estarem com “dois pontos de
cada lado”. Ela conta que os mais novos da familia do marido aceitaram seu ato, mas os mais
velhos o repudiaram.

Marina fala um pouco sobre seu marido. Caio tinha 37 anos quando faleceu e era
instrutor de auto-escola. Ele ja havia trabalhado em um jornal e também ja fora seguranca. Era
muito forte (“se fosse qualquer outra pessoa que sofresse o impacto que sofreu no acidente,
sem ter o preparo fisico dele, teria morrido na hora” — comenta sobre o acidente) e gostava
muito de artes marciais (praticava jiu-jitsu).

Marina afirma que era uma pessoa muito brincalhona e sempre de bom humor, que era

dificil “tird-lo do sério”, e que “s6 era chato quando bebia - mas dai logo eu mandava ele ir
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dormir” — conta ela. Era muito trabalhador e considerava muito importante a fun¢do que tinha
de ensinar a dirigir. Era um bom pai e seu sonho era ter um filho homem, o que veio a
acontecer, mas pode desfrutar muito pouco disso.

Quando Marina comenta sobre quem foi seu marido ¢ a imagem que ela fazia dele,
fica mais clara sua “obsessdo” em chegar aos fatos da morte. Ela considerava Caio um
homem decente, trabalhador e um bom pai. Essa parece ser a imagem que tinha dele e que
gostaria que o filho tivesse do pai também. Porém ela parecia preocupar-se que as
circunstancias da morte pudessem “manchar” o prospecto de bom pai, pois 0 mesmo era
instrutor de auto-escola e acabou por falecer apos beber e sofrer um acidente de trénsito>.

Marina conta que decidiu doar para fazer “um ato de humanidade, perpetuar a vida em
outra pessoa”. Conta que falou para a sogra que nao doar 6rgaos “¢ uma maldade”, que “o
corpo nao ¢ nada, vai para a terra e apodrece”. Conta que a perspectiva de poder salvar vidas ¢
6tima, que se sente orgulhosa do que fez™ .

Diversos sentidos atribuidos a doagdo surgem entrelacados nestas falas. A idéia de
fazer um ato de humanidade esta associada com a fala dirigida para a sogra. Nao doar é uma
maldade. O significado de conceber a doagdo como um ato de altruismo surge aqui também
pelo seu oposto: doar € fazer o bem, ndo doar ¢ fazer o mal. O sentido de perpetuar a vida em
outro traz novamente a dimensdo de transcender a morte. A vida ird permanecer em outro. O
sentido de o corpo apodrece parece ter relagdo com o sistema religioso descrito
anteriormente. Se para ela a vida esta no espirito € ndo no corpo, nao ha porque nao doar.

Este sentido parece ultrapassar o sentido “pragmatico” apontado pela maioria das
familias entrevistadas a respeito do “aproveitamento” dos 6rgdos. Utilizar os orgdos para
doacdo ndo significa apenas “ndo desperdi¢ar” um dom, mas também significa um certo
desprendimento da matéria, uma abstragdo do espirito, algo bem proprio dos significados
religiosos.

Marina ao falar sobre os receptores, conta que saber que as corneas de seu marido
possibilitaram outras pessoas a voltar a enxergar traz um sentimento de gratificacdo. Quando

perguntei o que significou para ela doar as corneas do marido, ela disse: “¢ um pedaco vivo

32 E preciso deixar claro que esta é uma interpretagdo do autor, formulada dentro do contexto da entrevista, a
partir de dados que a entrevistada forneceu. Marina pareceu o tempo todo querer provar que nao foi um erro que
provocou a morte do marido. A intengdo de seu discurso parecia ser a de preservar a imagem boa do marido,
pois seu filho ndo teve idade suficiente para “formar uma memoria” do pai. Essa hipdtese fica mais clara no
episodio das fotografias da geladeira (ver mais adiante).

33 [ . ., ~ . .

A idéia que parece surgir aqui ¢ a de fazer uma boa acdo e sentir-se bem. No caso desta entrevista tem uma
aproximacdo com a idéia de esperar o reconhecimento pela boa agdo. Isso surge mais tarde na fala da
entrevistada ao falar dos receptores logo abaixo.
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dele, que ele permanece vivo em um pedago de outra pessoa”. Para ela a doagdo significou
“ter” um pouco dele vivo.

Aqui a idéia de transcendéncia surge com outra variacao. Pode-se conceber duas idéias
semelhantes: uma ¢ a idéia de continuagdo da vida, de uma pessoa morrer para outra
sobreviver. A outra variagdo, a que aparece aqui, ¢ de que a pessoa que doou permanece viva
em outra pessoa, ou seja, o receptor nao recebeu apenas “um 6rgao”, mas junto deste a propria
pessoa que doou.

Sobre a opinido do marido em relagdo a doacao de orgdos, ela conta que ele era
totalmente a favor, que apesar de ter sido criado em uma familia que seguia todos os dogmas
de sua religido, ele agia diferente. Gostava de beber e fumar e freqiientava pouco os cultos.
Marina conta que ele falava: “pode abrir meu peito todo, tirar tudo o que tem aqui dentro e
doar, desde que costure tudo de novo e minha familia ndo perceba no velorio. Dai tudo bem”.
Ela conta que ambos se consideravam doadores e doaria todos os 6rgaos que fossem possiveis
de retirar, desde que deixassem a aparéncia boa’® para fazer um vel6rio para a familia. A
vontade dela era cremar o corpo, pois seria “mais higi€nico e ecologicamente correto”.

Em determinado momento surge a pergunta dos motivos que a levaram querer
conhecer os receptores. Ela diz que inicialmente era por curiosidade, para saber como eram,
quem eram, o que faziam. Mas o motivo principal era “o sentimento de reconhecimento, de
saber que vocé fez um bem, que salvou alguém e que esperava ouvir pelo menos um
“obrigado” *°. Um dos receptores, um senhor, ndo quis conhecé-la. Marina diz: “¢ um absurdo
1ss0, eu permiti que ele voltasse a enxergar e ele nem ao menos agradeceu, s6 queria ouvir
isso”. Ela achou extremamente egoista a atitude do homem. Pergunto a ela se ela imaginava o
porqué de ele ndo ter aceitado conhecé-la. Ela diz que até entende, que talvez fosse por ele
ndo querer se envolver.

A doacao ¢ concebida por quem a faz como um ato altruista, de boa vontade e sem
intengdes de gratificagdo alguma, pelo menos fisica. Portanto espera-se da outra parte que nao
haja egoismo. Doar ¢ um ato simbolico, assim ndo ha a intencdo de receber-se alguma

recompensa objetiva como dinheiro, algum objeto ou algum beneficio qualquer. Mas se

3 Novamente surge uma preocupagdo em preservar a aparéncia do corpo, a fim de que no velério os familiares
possam se despedir de um “corpo inteiro”.

%> Aqui surge a justificativa da doagdo. Ela deixa bem claro que o motivo principal era beneficiar outra pessoa,
mas que esperava o reconhecimento, que sem isso nao teria fundamento doar. Ao falar sobre o receptor que néo
quis conhecé-la, a entrevistada fica visivelmente alterada, indignada com a posi¢do tomada pelo homem. Mesmo
demonstrando que consegue compreender o ponto de vista do homem, ainda assim sente-se “injustigada”.
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espera ao menos um obrigado, um reconhecimento por parte do receptor. Marina deixou bem
claro que doou esperando isso. Ela concedeu um dom e o que recebeu foi apenas indiferenca.

Ao ser perguntado se a doagdo de 6rgaos modificou algo em sua concepgao sobre a
doagdo, ela diz que so reforcou o que ja pensava, que se algum parente seu morresse € ela
pudesse decidir, faria com certeza a doagao.

Marina fala muito sobre a morte do marido. Conta que quando voltou do enterro
juntou todas as roupas de Caio, separando uma calga jeans e uma blusa que eram as favoritas
dele — para mostrar ao filho quando ele crescer, “que tamanho papai tinha” — e que o resto
passou para a familia dele, para eles guardarem o que quisessem e que o resto fosse doado.

Marina tirou todas as fotografias de Caio que estavam fixadas na geladeira. Depois
desistiu de tirar tudo o que lembrava ele de sua volta. Conta que a psicdloga que ela consultou
depois da morte do marido, disse que seu filho iria se esquecer do pai se sua memoria nao
fosse “alimentada”. Marina diz que realmente ele ndo sabe reconhecer o pai em fotografias, e
que as vezes pergunta “onde esta papai?”. Ela diz que, ao filho, fala tudo o que aconteceu: que
0 pai morreu, que nao voltara, e que nao se utiliza de metaforas como “papai virou anjo”, que
ele ainda ndo “abstrai” esse tipo de conhecimento.

Esta seqiiéncia de acontecimentos aparece carregada de simbolismos e também parece
ter sido bastante significativa para Marina. Demonstra mais uma vez a forma que a mesma
optou para lidar com a morte do marido: de uma maneira objetiva, tentou de todas as formas
“apagar” o acontecimento, seja através das fotografias que foram guardadas ou das roupas que
foram doadas (com excecao das duas guardadas). A impressao € de que ao tentar superar a
morte guardando tudo o que a representava, Marina tentou de uma forma objetiva lidar com
uma situagdo subjetiva. Ela somente voltou atras ao se dar conta do que a psicologa alertou
poder acontecer com seu filho caso ela apagasse todas as referéncias do marido: o garoto nao
teria qualquer referencia que o ajudasse a descobrir quem era seu pai.

Marina comenta sobre os receptores. Ela entrou em contato por telefone com a Central
de Transplantes que informou que iriam fazer um levantamento para saber se ndo houve
rejeigdo das cérneas transplantadas e se os receptores gostariam de conhecé-la.

Uma senhora do Mato Grosso do Sul recebeu uma das corneas e aceitou conhecé-la.
Ela fez o transplante aqui em Curitiba e seu filho reside aqui. Marina falou antes com o filho,
que contou que a mae viria a Curitiba dentro de duas semanas para se consultar, e que ele iria
verificar se ela tinha interesse. Ela topou e entdo Marina foi com seu filho conhecer a familia

da senhora.
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Ela conta que foi muito bom ter conhecido a familia, que todos se emocionaram muito.
A senhora agradeceu vérias vezes pelo gesto que ela tinha feito. Marina conta que naquele dia
se sentiu muito orgulhosa pelo o qué fez, e que ficou observando por varios minutos os olhos
da senhora. Disse que até comentou com a mulher: “ndo se importe de eu estar te olhando, ¢
que agora vocé vé€ o mundo através dos olhos do meu marido”. Ela conta que mesmo sabendo
que ndo iria ver os olhos dele, “pois a cornea ¢ s6 uma membrana”, que ficou olhando por
muito tempo. “Era um pedago dele ali, e se fosse um coracdo, com certeza eu iria querer ouvir
os batimentos dele”.

Nesta passagem o desejo de ter seu gesto reconhecido parece ter se realizado.
Novamente o encontro com 0 receptor proporciona o momento unico de “se ver” que a
doagdo foi realmente efetuada, trazendo consigo uma profusdo de sentimentos. Marina
reconheceu seu marido ao ver que aquela senhora agora enxergava. Imaginariamente era o
olhar de seu marido. H4 de se destacar ainda o sentido atribuido especificamente ao 6rgao.
Marina se encantou ao observar os olhos da senhora, assim como afirmou que se fosse o
coragdo iria quer ouvi-lo.

Marina relata que s6 quis mesmo conhecer a senhora, que nao quer ter relagao alguma
com ela. No dia tirou fotos dela para mostrar ao filho quando crescer e deixou o seu telefone
para caso a senhora queira falar com ela. Esse encontro aconteceu em abril de 2008 e depois
disso ndo se falaram mais. Marina diz compreender a atitude do outro receptor, mesmo
frisando que gostaria de ter sido reconhecida por ele. Este outro receptor ¢ um homem que

reside em Balnedrio Camboriu-SC, que segundo Marina teria quase a mesma idade do marido.

3.2.5 Familia V

“(...) pelo menos tem que dizer “‘um obrigado”.
Eu dei os orgdos do meu pai a pessoas que nem conhego
e eles ndo querem nem agradecer?”

(Carla, ao ser questionada se gostaria de conhecer os receptores dos 6rgdos de seu pai)

Apo6s um breve telefonema no qual foi apresentado do que se tratava a entrevista e a
pesquisa, uma data foi marcada para a realizagdo. O contato foi direto com Carla, que se

apresentou como filha do doador (Mauricio). Carla tinha 23 anos e trabalhava como auxiliar
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administrativo. Ela mora com a mae ¢ um irmao mais novo (18 anos). Ha outro irmao mais
velho de 34 anos, por parte de mae, que mora em outro bairro. Somente Carla quis fazer a
entrevista. Segundo Carla a mae nao gosta de falar sobre seu pai.

A entrevista foi feita na casa da familia, em um bairro de classe média baixa na regido
sul de Curitiba. Fui recebido na parte da frente da casa, onde hd uma pequena loja que vende
pequenos objetos de decoragdo, eletronicos, etc. Carla ficou em pé, atras do balcdo, e me
ofereceu uma cadeira. Atras da loja era possivel ver uma sala onde sua mae atendia algumas
clientes (manicure).

Assim como a conversa foi rdpida por telefone, a entrevista seguiu o mesmo ritmo.
Carla respondia objetivamente as perguntas, ndo se estendendo muito nos assuntos. De inicio
pedi para ela falar sobre a morte do doador.

O pai de Carla, Mauricio, pediu para sair antes do trabalho para poder ir a um médico,
pois estava se sentindo mal. No caminho sofreu um derrame e foi para um posto de saude. De
la foi encaminhado para um hospital universitario. Segundo Carla, ele teve trés derrames
cerebrais e ja sofria de pressao alta ha muito tempo.

Foi feita uma cirurgia para tentar salva-lo, mas ele nao resistiu, sendo diagnosticada
morte encefalica®®. Logo ap6s os derrames e a cirurgia, uma médica veio falar com Carla
dizendo que ele ndo teria chances de sobreviver. Foi feito um exame (encefalograma) e Carla
comenta que “so tinha uma linha do seu cérebro funcionando”. Conta que caso ele
continuasse ligado aos aparelhos poderia até ficar muito tempo com o coracdo batendo, mas
que os outros 0rgdos iriam parar aos poucos. Ela diz: “ele iria ficar um vegetal”. Carla conta
que havia um prazo para os médicos desligarem os aparelhos.

Depois de ser constatada a morte encefdlica, um médico que havia operado-o a
procurou, juntamente com uma assistente social, perguntando se gostaria de doar os 6rgaos.
Carla entrou em contato com seus tios (irmdos de seu pai) e com sua mae falando sobre a
doacdo. Ela conta que teve que decidir no mesmo dia, pois havia o risco perder os 6rgaos. A
decisdo coube a ela, pois mesmo tendo consultado a familia as opinides divergiam.

Seu pai havia se separado da mae ha cerca de um ano antes da morte ¢ Carla morava
com o pai. Toda a responsabilidade de decidir foi passada para Carla. Seu irmao mais novo
era menor de idade; o mais velho ndo era filho de seu pai, somente de sua mae; e a mae nao

quis tratar do assunto. O dado interessante que se destaca ¢ o fato da responsabilidade pela

3% Das nove entrevistas, essa foi a Gnica em que a morte foi causada por uma doenca. As outras se dividiram
entre causadas por acidente de transito e homicidio.
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doacdo ter sido toda depositada em uma garota com 22 anos na época. Por motivos ligados a
separa¢do sua mae optou por ndo se envolver com a doagdo. Mesmo com a consulta a outros
membros da familia, esta delegou a ela a decisdo, assim como os tramites do velorio, pois
Carla era a pessoa mais proxima a ele.

A morte foi em 14/11/2007, e foram retirados o coragdo (as valvulas), rins, pulmao e
corneas. Foi questionado também se ela gostaria de doar os ossos e tecidos, mas ela ndo quis.
Carla conta que quando perguntaram se ela queria doar ossos ¢ tecidos, ela rapidamente negou
e saiu da conversa, nao quis ouvir nem o médico explicar como seria o procedimento para
retirada. Sua mae ouviu o médico sem Carla por perto. Ela ndo soube explicar por que desta
reacdo a questdo do transplante de tecidos e ossos” .

Carla fala um pouco sobre seu pai. Mauricio tinha 56 anos quando faleceu e era
vendedor. Pergunto a ela o que ele vendia? Ela diz: “de tudo, vendia diversas coisas”. Carla
conta que ele era uma pessoa muito alegre e bondosa, tanto que ela reclamava do fato de ele
ser assim: “Se ele tivesse s6 duas blusas e vocé estivesse com frio, ele te dava uma”.

Mauricio era evangélico também, mas freqlientava outra igreja. Carla conta que ele ia
as vezes com ela em sua igreja, assim como ela ia a dele também. “Ele era tudo de bom, um
pai perfeito” - conta. Pede entdo para ndo falar mais sobre o pai por que iria chorar.

Carla conta que decidiu doar devido a vontade do pai em vida. Conta que uns dois
meses antes de ele morrer estavam os dois assistindo a televisdo quando passou uma
propaganda sobre doacdo de 6rgaos. Seu pai comentou: “se eu morrer, pode doar tudo, até
minhas coisas, meu sapato, para quem precisar’.

Carla era contra a doagdo de 6rgdos naquela época. Ela diz: “se fosse eu que tivesse
morrido, ndo permitiria doar meus 6rgdos”. Pergunto o porqué disso, ela responde que era
muito egoista. “Se eu ndo poderia fazer nada para meu pai sobreviver, por que eu faria para
outros que eu nao conhego. Se alguém chegasse e pedisse R$100 mil para salvar meu pai, eu
daria um jeito de arranjar”. Conta que esse era seu pensamento na época, mas que devido ao
fato de saber da vontade do pai em vida de doar, quis respeita-lo.

Neste relato a idéia de respeitar a vontade do doador ultrapassa a concepgao da pessoa

a respeito da doagdo. Percebe-se que de modo geral ha uma tendéncia em executar aquilo que

7 A hipétese que se pode levantar é com base nos sentidos atribuidos por outras familias quanto a questdes
relativas a estética corporal e que parecem ter a ver com uma concep¢ao (ou imagem) de integridade do corpo:
alguns relatam que nao suportariam ver o corpo que foi submetido ao transplante de ossos e tecidos, imaginando
este corpo mutilado, ou como designaram, “desmontado” e “com canos de PVC ao invés de ossos” (ver
narrativas II e III). Essa hipotese fica mais clara logo adiante quando Carla comenta sobre a posi¢ao contra da
mae em ser doadora.
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se concebe como sendo a inten¢do do doador. A imagem que a pessoa faz do doador, baseada
nas vivéncias que teve e na relagdo estabelecida com este também parece influenciar na hora
da decisdo. Para Carla seu pai era uma pessoa de bem, at¢ demais, como relatou. Ele doava
at¢é o que tinha pouco, como no exemplo das blusas, assim como havia manifestado
diretamente o desejo de ser doador.

Carla conta que em sua familia nunca havia se pensando em doar 6rgdos: “isso ndo se
passava por nossa cabega. Havia trinta anos que ninguém morria em minha familia. Até
minha vozinha ta viva ainda”. Na sua familia as opinides divergem sobre a doagdo. Seu irmao
mais velho ¢ a favor. Sua mae e seu irmao mais novo sdo contra. A mae ¢ contra doarem seus
proprios 6rgaos porque quer seu corpo intacto: “ela quer que no enterro todos possam olhar,
possam tocar”. O irmao até hoje ndo aceitou que os 6rgaos do pai foram doados. Carla diz que
ele esta “na fase rebelde”, e fala freqiientemente que mataram seu pai, que ele poderia estar
vivo até hoje’®. Ela diz: “um dia ele vai entender o que aconteceu”.

As posi¢des dos familiares divergem aqui em dois pontos que sdo muito comuns no
que se refere as concepgdes do senso comum a respeito da doagao. O primeiro € a questao de
que a doacdo primeiramente ¢ uma acao que se efetua no corpo, uma incisdo, € que por iSso
pode deformar ou mutilar, influindo na apresentacdo do corpo durante os rituais de morte. O
outro ¢ a dificuldade de compreender que s6 ¢ possivel retirar os 6rgdos com a situagdo de
morte encefalica, o que leva algumas pessoas a fantasiarem situagdes de assassinato e abusos
por parte das equipes médicas™

Carla comenta os motivos que a levaram a doar. Primeiramente respondeu que
gostaria de fazer a vontade do pai. Toda a responsabilidade da escolha foi para ela, entdo para
resolver pensou primeiro no que seu pai gostaria de fazer. Depois do que aconteceu, ela diz
ter mudado de opinido, dizendo que doou pelo prazer de salvar alguém, “de ver a pessoa
viva”. Tanto ela como a familia ndo sabiam nada sobre doacdo, j& tinham ouvido falar a
respeito, mas ela sempre pensava: “comigo nunca vai acontecer isso”.

Quando pergunto o que significou para ela fazer a doacdo, ela responde:

“generosidade, ¢ essa a palavra que resume o que ¢ fazer a doagdo. E recompensador poder

¥ A ndo-aceitagio do garoto a doacdo dos 6rgdos do pai parece ter relacdo com a sua incompreensdo sobre morte
encefalica. Para ele, os médicos “mataram” seu pai, pois ele acreditava que ele poderia estar vivo ainda caso nao
tivessem desligado os aparelhos.

3% Na época em que foi instituida a declaragdo de doador de érgdos nas carteiras de identificagdo, havia uma
lenda urbana de que havia casos em que a pessoa declarava-se doadora e ao ser recebida em um hospital em
estado de inconsciéncia ou coma, seus o0rgaos eram retirados sem haver a constatacdo de morte encefélica. Até
hoje ha pessoas que dizem acreditar nesta lenda (ver narrativa I11 e VIII).
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salvar alguém”. Porém ao ser questionada se todos deveriam doar 6rgaos, Carla responde que
“depende da pessoa que morre. Se a pessoa gostaria de doar seus o6rgdos, deve-se doar. Se
nao, ndo deve doar”. Ela afirma ser a vontade da pessoa o que deve definir. Ela comenta entao
o exemplo de sua mae. Carla sabe que sua mae ¢ contra doar 6rgaos e caso aconteca dela estar
nessa situag¢do de escolha, optaria por ndo doar, pois conhece a vontade da mae. Mesmo apos
a experiéncia com seu pai.

A experiéncia de ter doado os 6rgaos do pai parece ter modificado a posicao da garota
sobre doacdo de 6rgdos. Em um primeiro momento, ao afirmar que se considerava contra a
doacgdo, sua justificativa para tal posicdo foi de que era muito egoista. No exemplo utilizado,
ela dizia que se ndo era possivel ajudar seu pai, ela ndo ajudaria um desconhecido. E ao ser
questionada sobre os significados da doagdo o termo que ela escolhe para resumir todo o
processo foi generosidade. Ao optar por manter a posi¢cdo do pai a respeito da doacao, Carla
foi confrontada com a situagao real de passar por uma experiéncia ndo prevista anteriormente,
0 que trouxe uma nova visdo sobre o assunto. Mesmo assim adota uma posi¢do imparcial,
optando por seguir a conduta de respeitar a posi¢ao do doador.

Carla ao ser questionada sobre a influencia da religido na escolha por doar responde
que houve influéncia sim, que a presenca do pessoal de sua igreja nos momentos dificeis que
passou foi fundamental*’. Eu pergunto como foi isso. Carla conta que o pastor da igreja foi até
o hospital quando seu pai morreu e a apoiou em todos os momentos. Outras pessoas foram e a
acompanharam, inclusive na funeraria. Ela diz: “para quem perdeu o pai, foi muito bom o

2

pastor ter ido até l4. Estava tudo nas minhas mdos*'”. Pergunto como foi ter a
responsabilidade de ter que resolver os tramites do velorio e enterro, e ainda ter que decidir a
doacdo. Ela diz que foi dificil, mas que amadureceu muito com essa experiéncia € que nunca
delegaram tanta responsabilidade a ela.

Carla ainda nao pdde conhecer os receptores dos orgaos de seu pai. Segundo ela, ha
um prazo minimo (em torno de sete a oito meses, mas Carla ndo tem certeza se ¢ isso mesmo)

para que a familia doadora possa conhecer a familia receptora. O que ela sabe ¢ que foram

sete pessoas que se beneficiaram dos 6rgaos.

* Esta entrevista foi a primeira em que se utilizou uma questdo direta sobre o significado religioso, pois nas
entrevistas anteriores o significado religioso apareceu em todas. Para a minha surpresa, ao responder que sim,
que a religido influenciou, Carla ndo quis dizer que suas crengas influenciaram a decis@o, e sim que fazer parte
de uma comunidade religiosa lhe ajudou muito a lidar com a morte de seu pai, e que por conseqiiéncia a optar
pela doacao.

*I Aqui ela resume o que foi a experiéncia para ela: uma responsabilidade enorme.
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Ela conta que est4 ansiosa para conhecé-los. Pergunto o porqué de ela querer conhecer
os doadores. Ela diz que primeiro por curiosidade, para saber quem recebeu. “E eles também
devem querer saber quem doou”. Depois reitera: “deve ter familias que nao querem saber,
mas ndo faz sentido ndo querer saber, pelo menos tem que dizer “um obrigado” **. Eu dei os
orgaos do meu pai a pessoas que nem conheco e eles ndo querem nem agradecer?”. Depois ela
comenta que eles devem ter seus motivos para ndo doar, mas que ela espera conhecer os
doadores.

Neste ponto ¢ interessante destacar que Carla ndo havia conhecido os receptores ainda,
mas ja manifestava esperar algum reconhecimento pelo ato que fez. Carla traz em sua fala
novamente a idéia de que fez um ato de generosidade para estranhos, e que, portanto espera
ao menos um obrigado.

A idéia de reconhecimento pela acdo realizada surge novamente quando Carla
comenta sobre o papel da Central de Transplantes no processo. Ela conta que as pessoas que
a atenderam foram muito atenciosas e que ligam sempre para saber como ela esta. “Eles me
fazem se sentir especial”, conta ela. Carla fala muito bem da Central e conta que recebeu uma
carta de agradecimento, que em determinado momento a mae traz para eu ver.

Embora tenha sido uma entrevista em que foi possivel conhecer um pouco da historia
da doagdo e de se chegar a alguns sentidos atribuidos, acredita-se que alguns fatores tenham
prejudicado a realizagao.

A impressdo geral que se teve durante a entrevista foi a de que Carla tinha pressa em
fazer a entrevista. Isso se demonstrou pelas respostas rapidas e objetivas e pelo tempo curto
em que foi feita: 35 minutos®. Talvez a impressio de que Carla queria terminar logo a
entrevista se deu pelo fato de ela permanecer em pé durante todo o tempo ou a
impossibilidade de se fazer em outro lugar, pois sua mae atendia uma cliente na sala atras da
loja (aparentemente era um servigo de manicure).

O ambiente ndo me deixou a vontade, com a impressdo de ter que finalizar logo a
entrevista. Nao foi possivel observar a casa da familia. Um fato interessante foi a interrupg¢ao
por duas vezes da entrevista pela mae de Carla, para trazer dois documentos relacionados com

a morte do marido e a doag¢do. Primeiro uma carta da Central de Transplantes, enderegada a

*2 £ importante informar que neste ponto da entrevista Carla fica bastante exaltada ao falar que o receptor deve
pelo menos dizer “um obrigado”. Ela fica varios minutos justificando isso. A impressdo que se teve foi de que
ela considera o ato que fez como algo “grandioso”, um ato que fez com algum esfor¢o, como um sacrificio
talvez.

43 ;e . . .
Sendo que o tempo médio das outras entrevistas foi cerca de uma hora e meia.
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familia, mas agradecendo diretamente a Carla por ter feito a doacdo. Em outro momento a
mae retorna com o atestado de obito do marido. Eu pergunto se ela gostaria de participar da
entrevista, ela responde que ndo, que nao quer falar sobre isso. Apos a entrevista pedi a Carla
se poderia fazer uma copia de cada documento e ela aceitou, me indicando um lugar**.

De um modo geral o fato da entrevista ter sido realizada em um ambiente “comercial”

deixou um clima de impessoalidade, prejudicando um pouco o manejo da entrevista.

3.2.6 Familia VI

“Somos acostumados a enterrar pais e ndo filhos. Isso é contra a ordem da natureza”

(Rubens, sobre a morte precoce de sua filha)

Em conversa por telefone, Rubens aparentou ser muito comunicativo. Apos descrever
brevemente a pesquisa e perguntar se ele aceitaria conceder uma entrevista, Rubens conta que
foi sua filha Bianca que veio a falecer e que seus Orgdos foram doados. Entdo ele passa a
contar sobre seu projeto de educagdo para o transito com jovens. Apods relatar suas atividades
marcamos um horario. Rubens sugere que a entrevista seja feita em uma panificadora no
centro da cidade. Eu pergunto se ndo seria possivel em sua residéncia, devido ao interesse em
pesquisar as familias de doadores. Ele diz que ndo, que chega muito tarde em casa e prefere
que seja feito na panificadora, pois depois da entrevista ele iria continuar seus afazeres pelo
centro.

Rubens tem 52 anos e ¢ empresario, formado em Administragdo e tem uma empresa
de logistica. Mora com sua esposa ¢ uma filha. A outra filha era Bianca e tinha 15 anos
quando faleceu. Participou da entrevista somente Rubens, segundo ele (na conversa por
telefone) sua esposa ndo da entrevistas, e “ele fala por todos da familia”. Durante a entrevista
a filha acompanhou o inicio, pois tomava café com seu pai e logo saiu para trabalhar. O pouco
tempo que permaneceu nao falou nada. Em uma mesa, enquanto Rubens e sua filha tomavam
café, foram feitas as perguntas.

Desde o inicio Rubens fala sobre seu projeto. Conta sobre as palestras que ja fez, o
publico que ja acompanhou e os resultados que conseguiu. Eu sugiro que relate quais foram as

circunstancias da morte. Rubens passa a narrar. Bianca ia sair a noite para um barzinho com

44 x
Documentos estardo nos anexos.
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alguns amigos (ela, uma amiga e mais dois rapazes). Rubens combinou com a mae da amiga
de Bianca que ela iria leva-los até o bar. Na volta, Rubens iria buscé-los. Na hora deles
sairem, a mulher decidiu nao leva-los, pois teria outro compromisso. Perguntou entdo aos
rapazes se algum deles tinha carteira de motorista. Um falou que sim e ela entregou as chaves
para ir com o carro. Rubens nao sabia desta mudanca de planos.

Os jovens conseguiram comprar bebida em algum lugar, mesmo sendo véspera do 2°
turno da elei¢do para a prefeitura de Curitiba. Na volta Bianca ligou para seu pai dizendo que
ja iria para casa e que alguém iria leva-la. No percurso o carro bateu em uma arvore e entrou
em uma casa. Todos estavam sem cinto de seguranca. Bianca estava no banco de tras, ao lado
direito, dormindo. Segundo Rubens o motorista “tirou” o carro para o lado esquerdo para se
salvar, atingindo a arvore no lado direito do carro. A outra menina que estava do lado
esquerdo foi arremessada para cima de Bianca. Todos sofreram lesdes, algumas graves, mas
sobreviveram. Bianca foi gravemente atingida e levada em coma para o hospital.

Bianca ficou nove dias em coma e veio a falecer no dia 29 de outubro de 2000 por
traumatismo craniano. A familia foi chamada ao hospital e segundo Rubens, “ficou em
choque”.

Ao ser constatada a morte encefalica, Rubens foi chamado para conversar com a
equipe médica que interrogou se gostariam de doar os 6rgdos. Rubens consultou sua esposa
que também aceitou a doagdo. Foi em cerca de trés horas que tomaram esta decisdo. Foi
possivel doar duas valvulas cardiacas, dois rins e duas corneas. Os outros 6rgaos nao foram
possiveis devido ao acidente e ao excesso de medicagao.

Antes do veloério de Bianca, Rubens concedeu uma entrevista a um jornalista da
principal emissora de televisdo do Parand. Rubens ficou cerca de uma hora e meia falando, e
naquele dia, segundo ele, iria fazer algo para mudar o triste cendrio de mortes no transito com
jovens embriagados. Rubens passou a apresentar palestras para jovens em escolas onde fala
sobre o uso de bebidas alcodlicas e o transito e sobre a importancia de doar 6érgaos. Ele conta
que ja fez cerca de duzentas palestras e entrevistas, e ndo ganha nada para isso. “Certa vez eu
banquei com o dinheiro do meu bolso uma palestra em uma local onde a Volvo faz
treinamentos. Foram s6 quinze pessoas” — comenta Rubens.

O primeiro aspecto a ressaltar ¢ a entrevista concedida por Rubens antes do velorio de
sua filha. Nesta entrevista ele conta ter tomado a decisdo de aderir a causa de diminuir as
taxas de acidentes de automoveis entre jovens, e a prevengao ao uso de alcool. Desde o inicio
Rubens apresentou o interesse em tornar publico seu projeto, mesmo antes do enterro. Em

determinado momento Rubens comenta que o fato de ele ter trabalhado em grandes empresas

65



o possibilitou de ter habilidades em comunicar-se, que ele sentiu que poderia usar essas
habilidades para o bem de outras pessoas, para que ndo acontecesse com outros pais o que
aconteceu com ele. E como foi visto, ele faz questao de deixar bem claro o carater filantropico
de sua atividade.

Segundo Rubens, em suas palestras, profissionais sdo levados para dar um depoimento
sobre suas carreiras, “E para mostrar para o jovem que um dia ele pode ser igual ao cara que
ta ali”. Rubens diz que ¢ o Brasil que perde com a quantidade de acidentes e o abuso do
alcool, pois sdo “engenheiros, advogados, pedreiros, motoristas” que deixam de se formar por
morrerem cedo.

Rubens passa a maior parte da entrevista falando de seu projeto, assim como da atual
estrutura do sistema de transplantes, que segundo ele, pode ser melhorada. Ele cita o caso de
Sorocaba, no interior paulista, onde nao ha filas de doadores de corneas. “Se 1a funciona, tem
que saber o porqué funciona e aplicar para todo o pais”.

Sobre Bianca, Rubens fala muito pouco, somente que era uma menina normal como
qualquer outra de sua idade, gostava de sair e se divertir e era muito generosa, fazia de tudo
pelos outros. “Seu maior defeito era justamente pensar demais nos outros”.

Rubens fala em determinado momento com indignagdo pelo fato de Bianca ndo ter se
recusado a voltar com o motorista embriagado: “Ela poderia ter dito ndo, ela tinha
personalidade para isso”. Ele comenta entdo o fato dos jovens serem muito influenciados pelo
grupo: “Nao adianta nada falar para nao beber, para nao fumar. A pessoa até pode ndo querer,
mas dai sai e ali todos bebem e fumam, dirigem bébados. “Nao da nada”, todos pensam
assim”.

Rubens conta que s6 abriu os olhos para o problema da rela¢do entre jovens, alcool e o
transito com a morte de Bianca. No site onde Rubens divulga seu trabalho® ha um trecho de

uma entrevista onde ele comenta sua perda e a motivagao para seu trabalho:

"Varias Biancas morrem todos os dias por se envolverem em acidentes
graves. Sdo vidas bonitas que se perdem e resultam custos sentimentais
nunca mais superados. Estas pessoas tinham potencial para se tornarem
importantes engenheiros, médicos ou pesquisadores. Suas tragédias,
porém, ndo podem aparecer no noticiario dos jornais apenas como mais
uma estatistica da violéncia no transito. A sociedade ndo deve se conformar
com situagoes como esta. Por isso, sempre que for preciso, pretendo ajudar
para que o exemplo da Bianca volte a ser lembrado em campanhas
preventivas de acidentes de transito".

4 www.valorizeavida.com.br.
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Uma das conseqiiéncias diretas da morte de Bianca e da doagdo foi a aderéncia de
Rubens a militdncia de uma causa. Ao ouvi-lo falar sobre as palestras e campanhas que ja
participou, a impressao € que ele literalmente “vive” para esses projetos. Parece que a perda
foi a motivagdo para levar adiante sua vida, que parece ter se reestruturado a partir do que
aconteceu.

Rubens conta que decidiu doar os 6rgdos de Bianca “por ela, por quem ela era: uma
pessoa muito generosa”. Ele ndo sabia sobre a opinido da menina sobre doacao de o6rgdos. Ele
diz: “ela s6 tinha 15 anos, como eu ia falar em doa¢do com ela. Somos acostumados a enterrar
pais e ndo filhos. Isso ¢ contra a ordem da natureza”. Ele conta que decidiram fazer o que
imaginam que Bianca faria: “se ela era muito boa, muito generosa, ela iria fazer isso, gostaria
de doar sim”.

Rubens relata que o outro motivo foi o fato de que sua propria mae recebeu um rim, o
que salvou a vida dela. “Ela estaria até hoje fazendo hemodiélise, sofrendo muito”. Ele conta
que por ter passado “pelo outro lado”, ja tinha informagdes suficientes sobre doagdo, que nao
teve davida alguma em doar. Rubens diz que sabia muito bem da importancia deste gesto.

O entrevistado aponta duas motivagdes para a doacdo. A primeira era fazer o que ele
imaginava ser o desejo da filha, a partir da imagem que ele tem dela, de ter sido uma pessoa
muito generosa, ele pode projetar qual seria a decisdo melhor a ser tomada. A outra
motivacdo vem também de uma vivéncia, esta mais delimitada e especifica: alguém muito
proximo a ele precisou de um 0rgdo, € a passagem por esta experiéncia o marcou, de certa
forma, ao poder acompanhar a efetiva melhora do quadro de satide de sua mae. Neste caso as
conseqiiéncias da vivéncia de uma doacao foram efetivas na autorizac¢ao de outra.

Ao ser questionado sobre o significado da doagdo, Rubens diz que foi uma felicidade
fazer a doagdo, que salvar a vida de alguém ¢ algo maravilhoso. Diz que todos deveriam doar.
Cita o exemplo de um pais: “Na Colombia, um pais que nods achamos ser inferior
intelectualmente, a pessoa morre e o corpo ¢ do Estado”. Ele conta que deveria haver o
esquema de doagdo presumida. Diz que a pessoa que nao quer doar deveria se pronunciar,
caso contrario seria automaticamente doadora. Rubens conta que seu sonho ¢ ter um sistema
de doacao totalmente automatizado, onde haveria um registro nacional sobre todas as pessoas
quanto a sua posicdo em doar orgaos, “para que quando morresse, a moga no hospital vé no

computador se ¢ doador e ja encaminha a equipe”.
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Quando pergunto a ele se o ato de doar modificou sua idéia sobre a doacdo, ele diz que
sim, “ndo somente modificou como refor¢ou o que eu ja pensava”. Ele fala novamente sobre o
que aconteceu com a sua mae.

Rubens conheceu quatro dos seis receptores. Todos sdo de outras localidades. Os que
ele conheceu sdo do interior do Parana. Ele conta que foi a pouco tempo que os conheceu, em
2007 *, pois devido a distancia era dificil.

Ele os conheceu devido a uma iniciativa de um programa de televisao, que pagou os
custos de viagem e os trouxe até Curitiba, onde foi marcado o encontro. Segundo Rubens eles
se encontraram “no mesmo saldo de festas que foi o aniversario de Bianca”. O encontro foi
filmado e reproduzido no programa. Novamente Rubens utiliza a midia para chamar a atengao
para sua causa e faz isso em um momento que costuma fazer parte da vida privada das
familias de doadores.

O fato de este encontro ter se realizado no mesmo saldo de festas onde fora o
aniversario de 15 anos de Bianca ajuda a compreender o sentido atribuido por Rubens ao ato
de doar: uma felicidade. Em um local que simboliza festa, alegria, diversdo, comemoragao,
enfim, um lugar onde se contempla a vida, Rubens decidiu conhecer os receptores. De certa
forma o gesto de doar ¢ visto por muitos familiares como uma forma de contemplacdo da
vida, de poder proporcionar a sua permanéncia ¢ continua¢do agora num outro. Portanto
conhecer estes que foram beneficiados com o dom da vida ¢ de certa forma uma
comemoracao.

Segundo Rubens foi muito emocionante ter conhecido essas pessoas. Duas mulheres
receberam as corneas, um garoto e uma garota receberam as valvulas. “Estas criangas estavam
no hospital e iriam morrer” — comenta ele. Os outros dois receptores ele ndo conheceu. A
idéia de que sem sua acdo generosa algumas pessoas poderiam morrer traz bem o sentido de
salvar vidas que muitos atribuem a doacdo, assim como de ‘“aproveitar” os Orgdos para tal
feito.

Rubens conta que quis passar algum tempo antes de conhecer os receptores. Durante
esse tempo ele diz ter ligado varias vezes para a Central de Transplantes apenas para saber
como eles estavam de saude. Depois desse tempo ele decidiu ir encontra-los.

Rubens parece realmente “chamar para si” o tema da doagdo. Sua filha mais velha

estava junto no inicio da entrevista e somente respondeu afirmativamente alguns comentarios

46
Ver foto de Rubens com os receptores nos anexos.
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do pai. Sua filha também esta diretamente ligada & doagdo de 6rgaos, através de sua atividade
profissional — ela trabalha em um hospital, no banco de ossos e tecidos.

Durante a entrevista Rubens foi mostrando algumas reportagens e entrevistas que ele
participou, assim como fotos de Bianca e dos receptores. Apds a entrevista pedi a Rubens se
eu poderia tirar copia de uma entrevista que ele havia mostrado, entdo nos dirigimos até uma
fotocopiadora proxima ao local. Rubens ¢ bem conhecido na regido, durante o trajeto um
carro buzinou chamando sua aten¢do ¢ Rubens cumprimenta. Apos comenta que nao sabe
quem era. Na fotocopiadora ele encontra um colega de sua filha do banco de ossos e nos
apresenta.

Depois de tirar as copias Rubens convida para um café e entdo nos dirigimos para uma
cafeteria proxima a Reitoria da UFPR, onde ele comenta que sempre costuma ir. Durante o
trajeto ele fala sobre a politica de doagdo de 6rgaos e sobre o transito, assim como coisas que
costuma falar em suas palestras para alertar os jovens. Tanto o café como as copias Rubens
fez questao de pagar, dizendo “eu sei como ¢ a vida de estudante, “sempre duro”.

A impressao que se teve ¢ de que a morte de Bianca transformou a vida de Rubens.
Querendo ou ndo, nesta nova “funcao social” Rubens ganhou alguma notoriedade, sendo parte

de seu trabalho mobilizar a midia em favor de sua causa.

3.2.7 Familia VII

“Isso ia baguncgar a cabega, ia entrar em parafuso”

(Ivone, justificando por que ndo querer conhecer os receptores)

O telefone para contato com a familia estava em nome de Ivone, mae do doador
Vinicius. Porém foi com Vanderlei, cunhado de Vinicius, com quem falei ao telefone. A
conversa foi muito rapida. Ao ser informado do que tratava a pesquisa, ele aceitou. Eu
pergunto se teve outras pessoas na familia que participaram do processo e se poderiam

participar da entrevista. Vanderlei diz: “sobre isso sou quem falo aqui em casa’’”. Eu

7 Nesta entrevista uma das pessoas da familia chamou para si a responsabilidade em falar sobre a doagao, assim
como ditou o ritmo da entrevista e quem participaria. Embora a justificativa do mesmo para isso tenha sido o
descuido da sogra em falar para “qualquer um” sobre a doagdo, tem que se destacar o papel “ativo” de Vanderlei
na familia.
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pergunto entdo se a Ivone poderia participar e ele diz que ela estaria no momento da
entrevista, pois moram na mesma casa.

Ao combinarmos o horario, Vanderlei lembra-se que tem um compromisso as 10
horas, mas que isso ndo teria problemas, pois Ivone e sua esposa estariam na casa e poderiam
responder as perguntas, pois participaram da decisao.

No dia da entrevista quem me recebeu foi Vanderlei e eu pergunto se ele teria o
compromisso. Ele diz que sim, mas um pouco mais tarde. Vanderlei estava aparentemente
com pressa em fazer a entrevista, o que parece ter conduzido o ritmo da mesma. Suas
respostas foram diretas e objetivas, ndo se estendendo nos assuntos. A duragdo foi de
aproximadamente vinte e cinco minutos.

Perguntei se Ivone podia participar da entrevista. Vanderlei diz: “ela vai cuidar dos
meninos”. Durante a entrevista Ivone ficava alguns momentos no quarto (ou na sala, na
medida em que eles se deslocavam de um comodo a outro) cuidando dos filhos de Vanderlei e
em outros na cozinha, respondendo algumas perguntas. Era previsto que sua esposa
participasse também, mas nao foi possivel.

Moram na casa, juntamente com os ja citados, a esposa (irma do doador) os dois filhos
gémeos de Vanderlei. A residéncia fica em um bairro afastado de Sao José dos Pinhais,
proximo a BR-277. Parece ser um bairro operario devido ao grande numero de fabricas na
regido. A entrevista foi feita na cozinha/copa da casa. Sentei-me em uma cadeira na ponta da
mesa ¢ Vanderlei logo ao lado direito, bem préximo. Ivone ficou se deslocando entre a
cozinha e um dos quartos onde estava as criangas. Vanderlei tem 33 anos e trabalha como
auxiliar de operagdes em uma fabrica. Ivone tem 49 anos e trabalha cuidando da casa.

De inicio Vanderlei conta sobre a morte de seu cunhado. Vinicius havia ido a uma
festa na noite anterior ao acontecimento. Passou a noite por 14, provavelmente bebendo muito,
segundo Vanderlei. De manha ele saiu da casa onde havia sido a festa e foi a algum lugar. No
retorno a mesma casa acabou sofrendo um acidente de moto.

Segundo Vanderlei seu cunhado estava na garupa e outro homem dirigia (que ndo
conheciam, mas segundo Vanderlei, uma amiga o conhecia e “boa gente ndo era”). Ha vérias
versoes sobre como foi o acidente. A que Vanderlei acredita ter acontecido ¢ que a
motocicleta foi ultrapassar um carro e acabou esbarrando no mesmo. O motorista perdeu o
controle da direcao e tombou a moto. Vinicius teria batido a cabeca no meio-fio, pois a causa
da morte foi traumatismo craniano € nao se sabe se ele estava com o capacete, provavelmente
ndo. Ivone acrescenta que ele teria dado “uma cambalhota” no ar devido ao impacto da moto

ao bater em algo. Vanderlei conta que o motorista sobreviveu e fugiu do local do acidente e
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até hoje ndo se sabe onde ele esta. O acidente aconteceu no dia 11 de novembro de 2007, num
domingo de manha. Vinicius foi levado em estado grave para um hospital de Curitiba.

Na segunda-feira, dia 12 de novembro, telefonaram do hospital questionando sobre a
doagdo. Vanderlei diz ndo saber quem ligou, provavelmente a assistente social. Eles ja sabiam
da situagdo delicada de Vinicius. A pessoa que ligou comentou que seu coragdo estava fraco e
que a qualquer hora poderia sofrer uma parada cardiaca. Perguntou-se entdo se gostariam de
doar.

Ivone conta que quinze dias antes estavam assistindo televisdo e passava uma
reportagem sobre doacdo de 6rgdos. Segundo ela: “era sobre o tanto de pessoas que morriam
por ndo conseguirem uma doacdo”. Vinicius declarou ser favoravel a doagdo: “o que restar de
mim podem levar”, comentou para a mae. Esta conta que ainda fez um comentério em tom de
brincadeira: “de vocé ndo irdio aproveitar nada”*®. Ivone comenta que o filho gostava muito de
beber e fumava: “gostava muito de uma cachacinha”.

Ja por telefone autorizaram a doac¢do, mesmo com Vinicius® ainda vivo, porém as
chances de sobreviver eram minimas. No dia 13, terca-feira, foi constatada a morte encefalica
e entdo foram ao hospital. L4 o médico-chefe e uma assistente social os abordaram e entdo
foram preencher os papéis que autorizaram a doa¢do. Foram doados o coragdo, as corneas,
rins, figado e pancreas.

Eu pergunto se foram questionados se gostariam de doar os ossos e os tecidos.
Vanderlei diz que perguntaram sim, mas disseram que nao. Segundo ele o proprio hospital
recomendou a nao doarem. No hospital disseram que eles podiam doar, mas que os 0ssos €
tecidos doados seriam comercializados. Vanderlei comenta: “eu doaria se fosse para ajudar
alguém que necessitasse, mas ndo para vender”.

Devido ao andamento das entrevistas anteriores, a questdo da doagdo de tecidos e
ossos foi introduzida no questionario padrao, € novamente novos dados surgiram a partir desta
pergunta. O fato interessante foi o hospital ter recomendado a eles para que ndo doassem, pois
ndo seria propriamente uma doagdo — no sentido que ¢ concebida a doag¢do de outros 6rgdos:
sem comercializagao e sem fins lucrativos.

Nesse sentido vé-se que até mesmo sujeitos da institui¢do, que trabalham nela e

respondem de certa forma por ela, ndo concebem que uma doacdo que visa “vender” partes do

* Ver mais adiante o comentario de Vanderlei de que os 6rgdos ndo iriam “ser aproveitados para mais nada
mesmo”.

* Esse foi o inico caso em que a familia autorizou a doagio antes de ser constatada a morte encefalica.
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corpo humano seja feita. E Vanderlei concorda, dizendo que sé doaria para ajudar alguém
que necessitasse. Nao que a pessoa receptora ndo necessitasse destes enxertos. O que seria
feito, provavelmente, ¢ que o hospital venderia essas partes a outros hospitais (talvez o
proprio SUS cubra tais procedimentos) que entdo seriam transplantados a outras pessoas. Mas
a introdugdo de outra logica, a mercantil, quebra todo o sistema da doagdo, baseada em um
principio de gratuidade e espontaneidade.

Ambos falam pouco sobre Vinicius. Vanderlei conta que Vinicius estava morando
com eles desde o ano anterior ao falecimento. Ele saiu da casa da mae para morar com outra
pessoa por um tempo. Segundo Vanderlei ele usava drogas, ndo sabe quais, e bebia bastante.
Segundo Ivone, “ndo era alcodlatra, era quase”. Quando Vinicius voltou a morar na casa havia
parado de usar drogas. Segundo o cunhado ele trabalhou por um tempo de caminhoneiro e
antes de falecer estava trabalhando como pedreiro. Tinha 26 anos quando faleceu.

Vanderlei conta que decidiram doar os 6rgaos devido a vontade de Vinicius, que havia
se manifestado quinze dias antes como sendo a favor da doacdo. “Foi em respeito a ele que
decidimos’ 0”, diz Vanderlei.

Antes do acontecimento nunca haviam conversado sobre doagdao de 6rgaos. Vanderlei
diz que sempre foi favoravel a doagdo e que j& tinha um pouco de conhecimento sobre o
assunto. Ivone fala que o que sabia era através da televisdo e se diz favoravel também, assim
como a esposa de Vanderlei. O pai de Vinicius foi contra a doacdo, mas segundo Vanderlei
este era afastado de Vinicius e tinham muitos problemas de relacionamento. Segundo
Vanderlei: “o pai disse que nao teria o que aproveitar dele, era tudo estragado”. Vanderlei diz
que como eram eles que viviam com ele e sabiam sua vontade, eram eles que deveriam
decidir e ndo o pai.

Neste ponto se v€ que o grau de parentesco nao ¢ o primeiro fator determinante na
decisdo da doagdo, e sim o grau de aproximagao e intimidade entre os membros da familia. O
pai de Vinicius ndo convivia bem com o filho, morando em outro local e visitando-o pouco,
tendo a posicdo de ndo aceitar a doacdo. Vanderlei, que morava junto dele, diz ter decidido
doar em respeito a ele, de acordo com a opinido de Vinicius em vida. E foram aqueles que
conviviam com ele, € que também eram a favor da doacgdo, que decidiram.

Nota-se os graus de intimidade entre os membros ao ver que a mesma frase que o pai
de Vinicius utilizou para justificar sua posi¢do contra, € a0 mesmo tempo com tom de

degradacao, foi utilizada pela mae em tom de brincadeira — e esta veio a autorizar a doagao.

> Mais uma vez saber a vontade da pessoa foi fundamental para a escolha da familia.
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Ao ser questionado sobre o que significou doar os 6rgdos do cunhado, Vanderlei diz
que significou poder ajudar outras pessoas. “Nao ia ser aproveitado para outra coisa, ia restar
mesmo, nao tinha por que ndo doar”. Vanderlei diz pensar hoje o0 mesmo que na época e que
tanto ele como Ivone ndo se arrependem.

Aqui a mesma idéia de se aproveitar os 6rgdos surge novamente com outro sentido,
agora no contexto da doagdo em si. Sentido que ja fora atribuido por outras familias e que traz
uma conotagdo pratica, uma a¢do com um fim determinado e unico: caso nao fosse utilizado
para um transplante, seria “desperdigado”.

Pergunto a eles se eram da opinido que todos deveriam doar 6rgdos e ambos
respondem que isso depende da vontade da pessoa. Vanderlei conta entdo a historia de um
sobrinho de 14 anos que faleceu e a mae nao permitiu que seu corpo fosse levado ao IML.
Vanderlei comenta: “ela ndo queria que tocassem no corpo dele, que ele permanecesse como
estava”. Vanderlei diz que respeitaria a vontade da pessoa, mas se ndo conhecesse a opinido
de Vinicius, iria se reunir com a familia para decidir. Ele diz que por ser favoravel iria tentar
convencé-los a doar, mas se soubesse que Vinicius era contra, respeitaria sua decisao. Ivone
concorda com o genro. Ja se ndo soubesse a opinido do doador, ela diz que nao saberia o que
fazer. “la depender da hora”, relata ela.

Novamente os dois familiares confirmam suas posi¢des sobre a doagdo. Parece que
toda a decisdo se focou neste principio, o de que o desejo em vida do doador deveria ser
satisfeito. A questao que foi incluida na entrevista, sobre o que fariam caso ndo soubessem da
vontade de Vinicius, e que espontaneamente foi introduzida segundo a tematica do momento,
trouxe uma resposta que demonstra bem a dinamica da agdo pratica: quando ndo se ha um
juizo formado de antemdo, um pré-conceito a respeito do assunto, a decisdo ¢ totalmente
conduzida de acordo com o momento, “no calor do jogo” — segundo uma expressao muito
utilizada no cotidiano.

Ao serem perguntados se a religido influenciou na escolha, ambos dizem que ndo, que
somente o desejo de Vinicius. “Nossa religido ¢ contra nada”, diz Ivone”".

Vanderlei conta que até agora ndo conheceram nenhum dos receptores e que nem sabe
quantos foram e o que aconteceu com eles. Houve um telefonema da Central de Transplantes
(“banco de 6rgaos”, segundo eles) perguntando se estavam abertos a receber os receptores que
tivessem interesse em conhecé-los. Eles disseram que sim, que estavam “de portas abertas”

caso quisessem conhecé-los, mas que nao tinham interesse em conhecer os receptores.

51 ~ ,1:
No caso, ambos sdo catolicos.
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Vanderlei diz que ndo quer procurar conhecé-los por que seria doloroso, que traria
lembrangas de Vinicius (diz isso aparentemente entristecido), € que ndo seria bom. Ivone
comenta: “isso ia baguncar a cabeca, ia entrar em parafuso” (fazendo gesto com as mios) .

Apesar de ndo ter interesse em conhecer os receptores, Vanderlei por acaso acabou
sabendo de um. Seu pai mora no litoral e um dos receptores, que recebeu um pedago do
figado>®, mora perto da casa de seu pai, e 14 todos ficaram sabendo do garoto. Eu pergunto se
o pai dele tinha certeza se era mesmo de Vinicius o pedaco de figado que o menino recebeu.
Vanderlei diz que sim, que tinha sido de um rapaz que sofreu acidente de moto. A Unica coisa
que Vanderlei ficou sabendo do garoto ¢ que ele estava muito mal e veio a falecer depois da
doagao.

O fato de eles ndo quererem conhecer os receptores surge como exce¢do, ja que a
maioria das familias quis conhecé-los — e algumas até consideravam um absurdo eles nao
quererem se apresentar54. O motivo mais aparente ¢ o curto espaco de tempo entre a morte de
Vinicius e o dia que foi feita a entrevista (aproximadamente sete meses e treze dias). O que
nao significa que eles ndo possam querer encontrar os receptores. Sabe-se que a doacdo de
orgaos acaba por criar lagos entre os dois lados envolvidos. Novas relacdes se estabelecem ai
e que de certa forma podem ser indesejadas.

A justificativa que Vanderlei e Ivone deram diz respeito a uma possivel atualizagao de
lembrangas de Vinicius, além de uma vivéncia inédita e imprevisivel: ndo se sabe quem
poderé ser estes receptores, se sdo pessoas que eles iriam aprovar. Realmente ¢ de se esperar
que alguma confusdo ou reag¢do inesperada possa surgir. Ainda mais se considerar toda
significancia e simbolismo que um 6rgdo deslocado de um corpo a outro pode provocar.

Outra hipdtese que ¢ interessante levantar ¢ a de que Vanderlei soube da morte de um
possivel receptor. Talvez saber que mais algum deles tenha morrido possa trazer angustia a
familia, ja que toda expectativa em torno de manter os 6érgaos vivos em outro ¢ frustrada.

No final da entrevista, enquanto eles liam e assinavam o termo de consentimento

presumido, Vanderlei comentou sobre sua fala de ser somente ele quem falava sobre a

52 o a: o . .
Foi uma das poucas familias que ndo tiveram interesse em conhecer os receptores, embora tenham deixado
claro que receberiam eles.

>3 Nos transplantes hepaticos ha a possibilidade de um figado ser dividido em dois para sere transplantado em
dois pacientes diferentes, procedimento chamado “figado dividido” ou “split”. Fonte:
http://www.figadosaudavel.com/figadosaudavel/Pages/Allow/Transplante.aspx

> Ver o relato a seguir da familia VIII, em que os familiares se sentiram “indignados” por nio terem tomado
conhecimento da possibilidade de ndo poder conhecer os receptores.
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doacdo. Ele diz gostar de saber quem quer saber sobre a morte de Vinicius, em nome de quem
se fala, para qué quer saber, etc., pois teme que tenham outros interesses no que ele poderia
falar. Deu a entender que sua sogra nao toma esse cuidado.

Vanderlei pergunta sobre minha pesquisa e sobre o mestrado. Pede para que eu mande

uma copia da dissertagdo quando estiver pronta.

3.2.8 Familia VIII

“Quando falaram que eu iria conhecer os receptores eu aceitei doar”

(Regina, mae do doador Denis)

O contato por telefone foi feito com Regina ha cerca de dois meses antes do encontro.
Ela se mostrou bem disponivel e foi marcada uma data no fim de semana, ja que nos outros
dias seria inviavel (por eles trabalharem até tarde e pelo lugar ser muito afastado). Porém duas
vezes a data foi adiada por parte do casal e uma por minha parte. O marido de Regina, Carlos,
ficou doente nesse periodo,

Foi possivel entrevistar Regina que era mae do doador Denis, o pai Carlos e a ex-
namorada Karina. Na primeira metade da entrevista, o sogro de Regina acompanhou, fazendo
somente alguns comentérios. Na segunda metade chega Karina, que também se limita a
apenas comentar em alguns momentos. A maior parte do tempo ¢ Regina quem fala. Carlos
fala pouco e em algumas vezes ¢ Regina quem pede para que ele comente.

A residéncia da familia localiza-se em um bairro afastado do municipio de Sdo José
dos Pinhais (ndo consta o nome do bairro no mapa do municipio), em uma regido pobre, na
beira da BR-277, h4 aproximadamente 20 quilometros do centro de Curitiba.

Na frente da casa hd uma banca que vende utensilios domésticos (bacias, pratos, etc.) e
que ja foi um bar, de propriedade do sogro de Regina. Atrds da banca hd uma oficina de
serralheria onde Carlos trabalha. Junto a esta oficina estdo alguns comodos separados da casa
(aparentemente uma cozinha, copa ¢ banheiro) e que Regina chamou de “nosso rancho”. A
casa localiza-se nos fundos do terreno. A entrevista foi feita na sala da residéncia, aos fundos
do “rancho”. Nesta sala ha dois sofas perpendiculares, uma estante com uma televisdo e um

aparelho de dvd. Ao lado da televisdo estd o pdster feito para a missa de sétimo dia de Denis,
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com diversas assinaturas e frases de apoio a familia e mensagens para Denis. Na estante, em
volta da televisdo estdo as fotografias dos sobrinhos do casal. Na sala hd outros quadros com
imagens religiosas.

O casal passa a narrar as circunstancias da morte. Denis viajou a Antonina, litoral
paranaense, para levar algumas pegas de motocicleta para um amigo que 14 reside. Junto dele
estavam outros amigos. Eles programaram pescar e a noite pousar na residéncia do amigo
local.

Denis e seus amigos estavam em trés motocicletas, num total de cincos pessoas, €
passeavam na estrada que leva ao local nominado “Rio do Nunes”, lugar turistico do
municipio de Antonina. Segundo a mae eles vinham pela estrada e de repente um Onibus
atravessou a frente dos garotos e o rapaz que estava por primeiro se jogou da motocicleta para
escapar do choque contra a lateral do 6nibus. Denis, que vinha logo atras, perdeu a atengao ao
observar o amigo sendo jogado para a lateral da pista e acabou se chocando contra o 6nibus,
que neste momento encontrava-se parado. O outro amigo se chocou também e bateu contra o
vidro.

Os amigos de Denis sofreram fraturas e cortes leves e prestaram os primeiros socorros
a Denis ali no local (todos eram militares), até¢ a chegada de uma ambulancia que o levou para
um hospital de Antonina e depois para um hospital de Curitiba.

Segundo os pais, Denis sofreu o acidente no dia 15/06/2007 as 17 horas e chegou em
Curitiba as 21 horas. Ele passou por uma cirurgia e durante a madrugada veio a falecer.
Segundo Regina e Carlos, a causa da morte foi embolia pulmonar, causada por “bolas de
gordura” que estavam no fémur e “subiram” pela corrente sangiiinea.

Carlos diz desconfiar muito da abordagem recebida pelo filho no hospital. Segundo ele
a causa pode ter sido erro médico. “Eles poderiam ter amputado a perna dele e ele estaria vivo
hoje, andando com uma muleta ou uma perna mecanica”, conta o pai. Regina discorda, acha
que ¢ exagero de Carlos. Porém ele insiste, dizendo que “nesse hospital eles s6 querem saber
de botar pino, ndo tratam o resto”.

A narragao da causa da morte de Denis pelo casal demonstra bem como os sujeitos,
em sua vida cotidiana constroem um discurso proprio, segundo o estoque de conhecimento
que possuem em articulacdo com o discurso médico que acabam por adquirir ao passar pela
experiéncia de acompanhar um membro da familia no ambiente hospitalar. Para Carlos, pelo
fato do hospital em que seu filho morreu ser especializado em fraturas, ndo foram capazes de

dar o atendimento necessario. Carlos recebeu a explicacdo técnica sobre o fendmeno, ¢ entdo
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a reinterpretou a partir de suas concepgdes. Para ele, independente da fidedignidade do
discurso médico, houve um erro que poderia ter sido evitado.

Segundo Regina havia muitas pessoas conhecidas de Denis no hospital no momento
que foi constatada a morte. Regina conta que ao receber a noticia ficou abalada e gritou muito
e que ndo sabia como ir até o sagudo do hospital avisar as outras pessoas, principalmente seu
marido, pois este sofre de diabetes e hipertensdo arterial. Regina descreve a cena quando
contou a todos. Um amigo que estava junto a Denis no acidente repetia sem parar que o amigo
havia pedido para falar a mae e a namorada que ele as amava muito. Outro jogou o capacete
da moto no chdo e comegou a chorar. Todos entraram em desespero.

Regina e Carlos falam bastante sobre a morte do filho, que foi um acontecimento na
regido. Segundo eles no dia do enterro havia cerca de 100 carros, 4 6nibus e 2 caminhdes do
exército. A “trincheira” que da acesso da BR-277 para a Av. Rui Barbosa foi “fechada” para
passar o cortejo funebre. Segundo eles, o piso de sua sala onde o corpo foi velado teve que ser
trocado apos o veldrio, pois ficou totalmente quebrado pelo nimero de pessoas que passaram
por ali.

Segundo Carlos seu filho conhecia muitas pessoas e era amigo de todos. “De viado a
padre passaram por essa sala naquele dia”, comenta o pai. Eles acrescentam que a missa de
sétimo dia e a de um més da morte do rapaz ficaram lotadas. Para a missa de sétimo dia foram
feitas camisetas com uma foto de Denis e uma frase, que todos usaram, além de um pdster em
que varias pessoas deixaram frases de adeus e assinaturas (e que encontra-se na sala da casa).

No sétimo dia apos a morte, Carlos, Regina, Karina ¢ mais duas pessoas fizeram o
percurso que seu filho teria feito caso ndo houvesse o acidente. Foram desde Curitiba até
Antonina, passaram pelo local do acidente e pararam, encontraram alguns restos das roupas de
Denis e retornaram.

E interessante notar como a familia narrou os eventos associados a morte de Denis,
todos como rituais carregados de simbolismo: no sétimo dia a familia fez questao de percorrer
o mesmo caminho que o rapaz fez no dia do acidente; as descri¢des do veldrio e das missas de
sétimo dia e de um més da morte.

A descricdo da morte de Denis tomou um bom tempo da entrevista. Todos os
acontecimentos antes, durante e ap6s a morte foram descritos detalhadamente. O evento
parece ter marcado muito a vida desta familia. Todos fizeram questdo de deixar bem claro a
importancia que o rapaz tinha para a familia e o quanto era reconhecido por todos como uma

pessoa boa, bem relacionada e valorizada.
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Logo ap6s a morte do rapaz a assistente social do hospital chamou os pais em uma sala
e perguntou se eles gostariam de doar as corneas, pois 0s outros 6rgaos nao seriam possiveis.
Regina afirma que falou “um ndo de cara”. Carlos ficou calado e segundo os dois fez “um
olhar de sim”. Regina falou entdo: vamos doar? Ele afirmou que sim e assinaram na hora os
papéis. “Nos decidimos com um gesto do Carlos”, comenta Regina.

Foi muito interessante a descricdo deles sobre a tomada de decis@o. Somente através
de gestos e olhares o casal decidiu doar. A impressao que se teve ¢ de que o casal se conhece
muito bem e se utilizam muito de linguagem corporal para se comunicar. Neste momento
especifico algo como uma dificuldade de se utilizar da fala, em um momento tdo dificil,
parece ter provocado esta troca de signos através do corpo. Na hora em que as palavras
faladas simplesmente nao saem, o corpo fala.

A retirada foi feita no dia 16/06/2007. Carlos conta que ele queria acompanhar a
retirada das corneas, “para ver se tirariam s6 as coérneas mesmo”, mas ndo foi autorizado a
acompanhar. Carlos disse que s6 autorizou a doag@o por que permitiram que um sargento do
exército, amigo de Denis, observasse a retirada.

A doagdo acabou por causar muita indignacao ao casal. Segundo eles na hora em que
foram abordados pela assistente, ndo foi explicado totalmente como seriam os tramites.
Segundo eles, falaram que se doassem as corneas eles poderiam entrar em contato com os
receptores e isso foi determinante na escolha. Porém ndo foi esclarecido que eles somente
poderiam conhecer os receptores caso as outras familias autorizassem. Também nao foi dito
que teriam que esperar seis meses para poder conhecé-los.

Regina comenta que Carlos ficou muito nervoso com o que aconteceu. Ele estava
muito ansioso para conhecer os receptores e quando soube que dependeria das outras familias
quererem os conhecer, ficou muito injuriado. Segundo o casal eles ligaram vérias vezes para a
Central de Transplantes para “fazer pressao” a fim de conseguir conhecé-los. Regina conta
que seu marido ameacou chamar a policia, a imprensa € o que pudesse para passarem 0S
nomes ¢ telefones dos receptores. O casal relata que se indignaram pelo fato da assistente
social ndo ter sido sincera e de ndo ter contado detalhadamente como seria o processo todo, €
que se sentiram enganados™.

Nao ha como saber se realmente houve uma falha de comunicacao entre os agentes da
doacdo no hospital ou o casal ndo teve condigdes de compreender muito bem do que se

tratava todo o processo. Porém ha de se destacar a reacdo emotiva intensa que este fato

55 .. .
Carlos ficou visivelmente alterado quando falou sobre isso.
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provocou na familia. Para eles era inconcebivel ndo conhecer os receptores, como se fosse
realmente uma obrigagdo, uma parte do contrato que estava implicita ao se aceitar doar. Eles
deixaram bem claro no decorrer da entrevista que nao doariam caso tivessem dito a eles que
haveria a possibilidade de recusa dos receptores em conhecé-los, por isso se sentiram
enganados.

Regina conta ainda que gostaria de ter escolhido os receptores. Quando ficou sabendo
que isso também ndo era possivel ficou muito triste. “Eu queria que fossem criangas. Como
meu Deus ¢ muito forte e eu rezei muito, fui atendida”. Ela conta que ndo sabe o que
aconteceria se os receptores nao fossem criancas. Eu pergunto o porqué de querer somente
que criangas recebessem as corneas do filho, e ela responde que ndo teria sentido um velho
receber as corneas. “A crianca representa um renascimento”. Ela fala sobre possibilitar uma
nova vida e que também ela poderia acompanhar o crescimento dessas criancas. Um dos dois
comenta: “quando se tem que escolher entre ajudar um velho ou uma crianca, a preferéncia ¢
sempre a crianca. O velho pode receber e logo em seguida morrer”. Falam também que em
uma criang¢a poderiam reconhecer o filho que morreu.

Fica bastante aparente o gosto do casal por criangas. Na sala ha diversas fotos de seus
sobrinhos. Quando falam sobre os amigos de Denis e a namorada Karina, comentam que
todos “tornaram-se filhos”, assim como os pais das receptoras que sao bem jovens e que eles
também consideram “filhos”.

Nota-se que nesta familia, embora a doacao tenha sido feita de “boa vontade”, exigiu
uma série de acordos nem sempre explicitos. Isto demonstra a dificuldade que as equipes de
transplantes enfrentam ao lidar com um assunto que motiva diversos afetos e significados.
Cada familia apresenta suas particularidades e configuragdes especificas. Como que uma
equipe que tem pouco tempo para conseguir a autorizagdo, fazer a remocao e a locomogao dos
orgados pode levar em conta todos esses fatores se a intengdo deles ¢ definir o mais rapido
possivel a situagao?

Para Regina sua crenca possibilitou que seu desejo fosse atendido. A idéia que fossem
criancas a serem beneficiadas parece ter um significado relacionado com a imagem que Denis
representava a eles, de um filho que era muito novo quando morreu, “uma crianca”. A idéia
de reconhecer o filho no receptor parece justificar esta posicdo da mae. Isso se reforca ao
verificar as diversas referencias a criancgas (as fotos de sobrinhos, os amigos de seu filho
vistos como da familia, os receptores como “criancas da familia”).

Também a concepgao da doagdo como um ato que estende a vida, que possibilita a um

outro prolongar sua existéncia, ganha um significado especial se a doagdo for feita a alguém
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que irad se beneficiar mais tempo. Como eles apontaram, o velho pode receber e logo em
seguida morrer.

Denis, sendo o filho tnico do casal, parecia ocupar um papel central na familia.
Regina conta que o filho era “tudo de bom”, um rapaz dedicado, estudioso, tinha muitos
amigos e todos o adoravam. Segundo o pai ele adorava o “militarismo”, e que era o sonho
dele ser militar. O pai comenta que ele passou na prova para Cabo do exército, e que isso
provava que “ele ndo estava 14 de brincadeira”.

Durante a entrevista Regina traz diversas fotos de Denis, algumas no quartel ou em
operagdes do exército, fardado segurando uma arma. Quando questionados quanto a idade do
rapaz, Regina responde prontamente: “dezenove anos, faltava trinta e quatro dias para
completar vinte”.

O pai conta que Denis era de falar pouco, mas quando falava “era certo”. Ele conta
que o rapaz era muito bondoso, sempre ajudava os amigos e que inclusive o motivo de sua ida
a Antonina era para levar pecas de motocicleta para um amigo. Ele conta também que uma
vez o rapaz saiu arrecadando roupas para a campanha do agasalho do quartel e que “encheu”
duas sacolas inteiras de roupa e as levou de moto para o quartel.

O casal fala muito da doacdo com o sentido de continuagdo da vida, de poder ajudar
outras pessoas a terem outra vida. Regina comenta sobre os receptores: “A Janaina nao
poderia enxergar, e talvez ndo dé certo ainda”. Carlos aponta: “nds tinhamos que doar, iria
apodrecer mesmo”. A primeira motivagao parece ter sido mesmo a possibilidade de poder
conhecer e ver as pessoas beneficiadas. Parece que a doacgdo, neste caso, s6 faz sentido para a
familia na medida em que haja outra parte envolvida. A idéia de continuagdo so surge se for
possivel acompanha-la (e que talvez em uma pessoa mais velha ndo fosse possivel por muito
tempo).

Regina diz ndo saber por que disse ndo ao perguntarem na primeira vez se autorizaria
a doagdo. Ja Carlos diz ter aceitado de primeira, pois conhecia a vontade do filho: “eu tinha
conversado hd umas duas semanas antes com ele sobre isso. Ele me falou que queria mudar o
que estava escrito na sua carteira (que ele era doador), mas ele gostaria de doar”. Carlos conta
que o filho temia que por estar explicito em sua identidade que era doador, que poderiam
matéa-lo para retirar os orgdos. Ele conta entdo que o filho queria retirar da identidade a
observacdo e deixar claro a todos da familia que ele era doador. Carlos comenta: “ele era

pobre e se um rico precisasse, matavam ele, o pobre”.
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Karina, a namorada, parece discordar que Denis era a favor de doar os 6rgdos, mas
Carlos acrescenta que tinha conversado com ele semanas antes e ele deixou bem claro que
cometeram um erro na identidade, mas que ele era totalmente a favor a doarem seus 6rgaos.

Toda a discussdao que surgiu sobre a opinido de Denis em ser doador ou nado, passou
pelo fato de ele ter em sua identidade a definicdo de “doador”. A familia parece desconhecer a
mudanca da lei de transplantes que aboliu esta pratica, cabendo apenas aos familiares
decidirem. O que ¢ interessante ¢ que independentemente da real posicdo do rapaz sobre a
doagdo, cada um formou seu juizo a respeito de sua posi¢ao, confundindo mesmo se se tratava
do conhecimento que tinha sobre a opinido de Denis ou da propria posi¢do que cada um tinha
sobre o assunto.

Antes do acontecido o casal afirma ndo terem pensado em doacdo. Carlos diz que
sempre foi a favor, mas nao pensava sobre isso. Também nao sabiam muito a respeito sobre
como era doar, tanto que se sentiram enganados pela assistente. Quando questionados sobre
quais oOrgdos foram doados, ndo sabiam dizer por que s6 as coérneas foram doadas,
desconhecendo a necessidade de morte encefalica para a doacao.

A familia fala sobre o que significou para eles ter feito a doagao. Regina diz ter doado
para possibilitar uma outra vida para outras pessoas, ter uma continuidade e também para
poder reconhecer o filho em outra pessoa. “E um pedacinho dele ali” — comenta. Sobre o
significado da doagdo, Carlos usa os termos “alegria”, “emocionante”, se referindo ao fato de
ter conhecido os receptores. Regina fala sobre ter pessoas novas na familia: “a Janaina e a
Aline s3o da familia”. Eles falam que ganharam novos familiares e que isso ajuda a superar a
perda.

O sentido de continuidade da vida ganha nesta familia o significado de uma
possibilidade de reconhecimento do filho morto em alguém vivo. As identificagdes com as
criancas apontam para a busca que essa familia iniciou com a perda do filho e que culminou
com a entrada de novos membros para a familia, duas novas criangas, simbolizando uma
espécie de “renascimento”, apontando para o ritmo da propria vida que sempre esta se
renovando, assim como as relagdes sociais sempre estdo se atualizando. Para eles ja nao era
mais possivel ter Denis, mas algumas partes dele em outros.

Karina comenta que a doagdo mudou totalmente sua visdo sobre o assunto. Diz que era
contra a doacdo e que apds tudo o que aconteceu, mudou totalmente, sendo a favor hoje.
Regina fala que muitos amigos e pessoas proximas também mudaram suas opinides depois da

morte de Denis.
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Desde o inicio da entrevista Regina falou sobre vantagem de conhecer os receptores. O
primeiro assunto que trouxeram foi a indignagdo por correrem o risco de ndo conhecer os
doadores. Regina fala em determinado momento: “quando falaram que eu iria conhecer os
receptores eu aceitei doar”.

O casal fala muito sobre as receptoras. Foram duas criangas: Janaina, que tinha 3
meses quando recebeu a cornea e que mora em Laranjeiras, PR; e Aline, com 2 anos na época
e que reside em Pinhais, PR.

Regina conta como foi o primeiro contato por telefone com uma das maes das
meninas. Ela ndo conseguia discar para o numero, pois ndo parava de chorar. Pediu entdo que
Karina ligasse. A mae da garotinha ndo gostou de Regina nao ter ligado, entdo ela pegou no
telefone e conversou com a mae.

O casal conta que foram conhecer Janaina na véspera do natal. Sairam na madrugada
do dia 24 para ir até Laranjeiras, passaram duas horas 14 e retornaram para a ceia de natal.
“Foi sO choradeira”, comenta Regina sobre o encontro. Foram dois carros para la, um de
Curitiba com Carlos, Regina, Karina e dois tios, € outro do interior do estado com um irmao
de Regina e outros primos. Regina conta que foi muito emocionante a visita ¢ pede para
Carlos contar como foi para ele o contato com Janaina. Carlos diz que se emocionou muito, e
que Janaina “olhava fixo” para ele, e que foi muito “forte”. Eles contam que se apegaram
muito rapido com a menina.

A 1déia de reconhecer o doador no receptor reaparece aqui. Para Carlos, a menina
olhava ‘fixo” para ele, como se seu filho estivesse ali representado pela cornea que agora
pertencia a menina. A questdo do significado do orgdo transplantado também surge. Era
através do olhar que Carlos reconhecia seu filho.

Regina diz que Janaina ¢ uma “sapeca”, que € muito carismatica. Ao falar sobre
Janaina, ela comenta a preferéncia por esta, tentando justificar que ndo desmerece a outra
receptora. “Nao ¢ por uma ter o olho direito e outra o esquerdo”. Ela diz que foi o fato de ter
sido a primeira a conhecer e pelo carisma da menina, mas gosta de ambas, as duas “sdo da
familia™®.

Carlos comenta que eles véem a menina toda vez que ela tem consulta marcada em
Curitiba, e critica o prazo de seis meses que a Central exige para divulgar os nomes. Ele diz

que a familia de Janaina ¢ muito pobre, € que antes de se conhecerem eles tinham que ficar

%6 Regina se complicou ao tentar justificar sua preferéncia pela primeira receptora. Ndo foi possivel saber qual
relagdo entre os significados atribuidos a cada garota e as possiveis identificagdes com o filho.
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em um albergue quando vinham consultar o0 médico da menina. “As vezes eles ficavam o dia
todo dentro do hospital”, comenta Regina. Carlos diz que esse prazo ¢ “besteira” e que ele
poderia ter oferecido sua casa desde o inicio. Sempre que a menina vem eles vao ao hospital
visita-la e os trazem até sua casa. E interessante notar aqui que mesmo sendo eles a familia
que doou os 6rgdos, ou seja, quem possibilitou o beneficio, eles ainda acham que precisam
ajudar mais. A impressdo ¢ que essa preocupacdo em melhor atender e acolher a familia da
receptora seja por eles considerarem-nos desde o inicio como membros da familia. Este
costume de receber muito bem parentes ¢ muito comum entre familias que moram em cidades
diferentes.

O fato da familia doadora se sentir compelida a continuar ajudando a familia receptora
levantou uma questao importante: quem ¢ realmente beneficiado na doagdao de 6rgaos de
cadaver? Por um lado h4 um sujeito de uma familia que recebe um 6rgdo que o possibilita ter
uma vida melhor. Por outro hd uma familia que perdeu um membro e que com a doacao
permite a experiéncia unica de vivenciar subjetivamente a continuidade da vida de quem ja
nao estd mais aqui através de uma parte deste que sobrevive em outro. Com certeza esse € um
beneficio em tanto para aqueles que perderam alguém.

Ja Aline eles conheceram uma semana depois, véspera de ano novo’’, e dizem ter
contato freqliente com a familia. A menina sofreu um acidente doméstico e perdeu a cornea.
Carlos diz que quando ndo vai visitd-la a menina reclama e que praticamente toda semana
passa na casa da menina para vé-la. Aline o chama de “tio do olhinho” e ¢ muito apegada a
ele®®. O casal comenta que as familias de ambas sdo muito pobres ¢ que sempre que podem
ajudam com alguma coisa: material escolar, ou qualquer coisa que falte para a casa. “A gente
¢ pobre também, mas eles mais ainda”- comenta Regina.

A entrevista demorou cerca de uma hora e quarenta e cinco minutos. No fim Regina
trouxe algumas fotografias de Denis e uma “lembrancinha” que fora entregue na missa de
sétimo dia (um cartdo com uma foto de Denis e, ao fundo, uma estrada entre arvores, que
segundo Regina, ¢ muito parecida com estrada do local do acidente). Regina entregou o cartdo

perguntando se eu aceitaria. Eu digo que sim. Depois ela apresentou um dvd com fotos da

>’ Nota-se aqui uma coincidéncia relativa a datas significativas. Ndo ¢ possivel saber se isso foi proposital ou
simplesmente serem datas de feriados, mas eles conheceram a primeira familia no natal, a segunda no Ano novo.
Soma-se a isso, o fato de terem viajado para Antonina no sétimo dia ap6s a morte de Denis.

*¥ Muito interessante a forma como a menina receptora chama o pai do doador: “tio do olhinho”. Regina comenta
que a menina ndo compreende muito bem o que foi o transplante. Sua mae sempre faz questdo de deixar claro
para a menina que foi gragas a “este senhor” que ela enxerga hoje.
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missa de sétimo dia. Na despedida Regina comenta que eu posso ligar para saber mais coisas

ou marcar outra entrevista que eles estardo disponiveis.

3.2.9 Familia IX

“O que aconteceu antes da doagdo ndo interessa”
(Gerson, sobre a morte do filho)

S6 foi possivel entrevistar o pai do doador, Gerson. Em conversa por telefone Gerson
afirmou que sua esposa ndo fala sobre o filho que faleceu e sugeriu que a entrevista fosse feita
em seu local de trabalho, no caso o ponto de taxi de onde sai para levar passageiros. A
entrevista foi feita no banco do ponto que fica situado em uma Praca de Curitiba. Gerson
pediu que fosse rapida a entrevista, pois tinha um compromisso em cerca de meia hora.

Gerson mora num bairro afastado do centro, na regido norte de Curitiba. No terreno de
sua casa ha mais duas residéncias de parentes seus. Na sua casa, além dele, moram sua esposa
e mais uma filha de 26 anos. Seu filho também morava ali e tinha 21 anos quando faleceu.

Quando iniciei a entrevista com a questdo principal (como foi a doagdo?), Gerson
respondeu prontamente: “o que aconteceu antes da doacdo ndo interessa”, e em seguida
pergunta se realmente eu quero saber como foi a morte. Eu afirmo que sim e entdo ele passa a
relatar. A primeira impressao ¢ de que Gerson nao queria falar sobre a morte, querendo logo
contar sobre a doacgao.

Havia um rapaz que morava proximo a residéncia de Gerson. Segundo ele: “era desses
que bebem um monte e vivem aprontando”. Um dia esse rapaz saiu do bar e comecou a
“mexer” com os sobrinhos de Gerson (que moram ao lado de sua casa) e entdo passaram a
discutir. Segundo ele o mesmo rapaz ja havia arranjado confusdo no bar e estava perturbando
a todos que estavam por perto.

Em um determinado momento seu filho entrou na discussao e acabou esfaqueado pelo
rapaz bébado. Segundo Gerson ele levou facadas proximas a barriga e acabou sendo atingido
na aorta. Seu filho foi levado a um pronto socorro ainda vivo e logo em seguida veio a falecer.

Apo6s a morte do rapaz, estavam no hospital Gerson, sua esposa e um sobrinho. Gerson
conta que ele e a esposa estavam muito abalados e ndo conseguiam pensar em nada. Seu

sobrinho lembrou que o filho de Gerson gostaria de doar seus 6rgaos e que na mesma manha
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em que fora assassinado, ele havia comentado novamente sobre o assunto. Pode-se notar que
ndo houve qualquer dificuldade para tomar-se essa decisdo, seja pelo fato do sobrinho ter
conversado sobre isso no mesmo dia da morte ou pelos pais que ja pareciam ter uma posi¢ao
formada a respeito da doagao.

Antes que fossem abordados por alguém do hospital, eles procuraram a sala onde
estava a equipe responsavel pelas doagdes de 6rgaos, dizendo que gostariam de doar os 6rgaos
do filho que acabara de falecer”. L4 eles foram atendidos por uma assistente social do
hospital que informou que somente as cérneas poderiam ser retiradas. Segundo Gerson so
puderam tirar as corneas “devido a facada, que pegou varios 6rgios e infeccionou”. E curioso
neste caso o fato dos pais terem procurado no hospital o local onde realizam-se as
autorizagdes de doagdes € ndo o movimento contrario, da equipe ir até os familiares para
questionar sobre a doagao.

Segundo Gerson eles ndo tiveram dificuldades em optar pela doagdo nem demoraram
muito em decidir. Ele conta que por terem conversado no mesmo dia com o filho sobre
doagdo, ndo teve duvidas em procurar a equipe. “Eu até queria colocar na carteira dele que ele
era doador, mas nem deu tempo” — relata Gerson. A doagao foi feita no dia 23/09/2007.

Gerson fala um pouco do filho. Ricardo, filho de Gerson, era um rapaz bondoso e
trabalhador, segundo o pai. “Todos na regido conheciam e gostavam muito dele, era um
menino muito bom”. Ele conta que o rapaz participava do grupo de jovens da igreja e que
todo ano se apresentava na “Paixdo de Cristo”. Ricardo serviu o exército e tinha planos de
seguir a carreira de enfermeiro. Gerson fala com muito pesar de sua morte, afirmando que
“ndo a superou e que nem vai superar. A ferida ta aberta ainda”.

Quando perguntado sobre o porqué de ter decidido doar as corneas do filho, Gerson
afirma: “fiz para ajudar as pessoas, para poderem seguir adiante suas vidas”. Ele diz: “iria
estragar tudo mesmo” e que foi muito bom doar.

Ele conta que seu filho sempre falava sobre doagdo e que quando morresse poderiam
doar tudo, “até os ossos”. Isso foi decisivo na escolha por doar, segundo o pai. Antes do
ocorrido ele diz que sé tinha conhecimento sobre doar 6rgdos através da televisdo e que ele
sempre se considerou um doador. Segundo ele: “eu ja doava sangue desde sempre; minha
esposa tem medo, mas eu sempre doei”. Para ele estava clara a vontade do filho e a opinido da

familia.

59 . , . .
Foi o tnico caso em que houve esta procura por parte dos pais.
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Este foi um caso em que as posicdes de todos na familia j& eram conhecidas, o que
ajudou no momento de decidir. Gerson apontou dois motivos para a aceitagdo: uma idéia de
poder ajudar outras pessoas, € que ja era praticada por ele através da doagdo de sangue, € um
senso de utilidade do 6rgao.

Eu pergunto se alguém da familia foi contra a decisdo tomada por eles. Ele afirma que
ninguém foi e que todos apoiaram e gostaram da escolha. Sobre o significado da doagao,
Gerson diz que “foi muito bom, muito bom mesmo” e que ndo teria outra atitude. Ele conta
que o processo foi muito bem explicado pela assistente social. Esta disse a ele que a cornea
era sO6 uma membrana e que tinha quase nenhuma irrigacao sanguinea. Ela deixou claro que
ndo haveria deformacdo alguma, que o olho ficaria no corpo, somente costurado.

Gerson conta que sua idéia sobre a doacdo ndo mudou nada e que hoje a Unica
diferenca ¢ que sua opinido esta mais clara do que ja era. Ele diz também que em nenhum
momento se arrependeu da decisdo de doar. Eu pergunto a ele se acha que todos deveriam
doar o6rgdos e ele responde que sim, “se estiver saudavel deve doar mesmo”. Ele conta que sua
religido nao influenciou na sua decisao (Gerson ¢ catolico). Segundo ele: “ndo perguntei a
opinido do padre, ele nem sabia de nada”. Ele acha que a igreja ndo tem nada a ver com isso €
que cada um deve saber o que faz.

A familia de Gerson ndo conheceu ainda os receptores. Segundo ele foi uma moga que
mora em Curitiba e um rapaz de Guarapuava que receberam cada um uma cornea de Ricardo.

Gerson conta que no hospital deram o telefone dos receptores e falaram para ligar
quando completasse seis meses da doacdao. Segundo ele, era o tempo necessario para saber se
as corneas iriam rejeitar ou ndo e para “abaixar as expectativas”. Ele diz que ja ligou para a
moca de Curitiba e falou pessoalmente com ela por telefone e que iria marcar um encontro. S6
ndo marcou ainda por que estd preocupado em “pegar” o rapaz que matou seu filho. Ele conta
que esteve muito ocupado com isso e que ele ndo poderia ir atrds do rapaz por que “iria fazer
besteira”. Entdo tem investigado e o que descobre conta a policia.

Sobre o rapaz que recebeu a outra cornea, Gerson diz que s6 conseguiu o telefone da
tia do rapaz e que vai entrar em contato. Eu pergunto o que ele espera do encontro com os
receptores e ele diz que ird ser muito emocionante. “Eu vou chorar com certeza, eu ja sou
muito chordo mesmo” — comenta ele. Ele diz que serd muito bom, que ele verd “um
pedacinho do filho em outra pessoa”. A expectativa de Gerson coincide com diversos relatos
anteriores sobre a doagdo, do sentido de poder reconhecer um pedago do doador no receptor.

Essa foi uma das entrevistas que o curto espago de tempo entre a morte € a entrevista

parece ter atrapalhado o desenvolvimento. O tempo de entrevista foi extremamente curto
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(cerca de 25 minutos). Nao somente pelo fato do entrevistado oferecer pouco tempo e um
local ndo muito adequado (estdvamos no banco do ponto, com varios carros estacionados com
amigos de Gerson esperando passageiros, além de varias pessoas circulando pela regido que €
bem movimentada naquele horario).

A impressdo que tive foi de ter sido muito cedo para poder falar sobre a doagdo. A
morte foi a pouco tempo e ndo houve tempo suficiente ainda para alguma elaboragdo sobre a
doagdo, pois parece que o choque causado pelas circunstancias da morte marcou bastante a
familia. Gerson conta que quando Ricardo faleceu foi ele quem “travou” e nao conseguia falar
sobre o que aconteceu. Segundo ele foi sua esposa quem resolveu todas as pendéncias do
velorio e enterro. Agora € ela quem nao consegue falar sobre o filho.

Gerson parecia realmente estar mesmo mais preocupado com justi¢a, de que prendam
o assassino de seu filho do que com a idéia de conhecer os receptores. Parece que a doagdo
ndo ocupa ainda um lugar definido. E como se o luto nio tivesse ocorrido ainda, e os proprios
significados da doagdo ndo tivessem emergido.

Todas as respostas foram diretas e objetivas, com uma nitida impressao de que o
entrevistado evitava aprofundar-se no assunto, ficando calado em varios momentos e
aparentemente emocionado. O ambiente em si ndo atrapalhou muito a entrevista, mesmo nao
sendo favoravel.

Gerson ndo quis que a entrevista fosse em sua casa devido a posi¢ao de sua esposa.
Porém ha também outras pessoas que parecem ter participado do processo de doagdo, como
sua filha e os sobrinhos que moram em volta. Porém parece que ele chamou para si a

responsabilidade em falar sobre o filho, mesmo com todas as dificuldades®.

3.3 UMA VISAO GERAL DOS SIGNIFICADOS DAS DOACOES

A partir dos dados coletados, pode-se chegar a um levantamento das posigdes dos
agentes sociais envolvidos segundo a opinido sobre a doacdo, se eram favoraveis ou contra a
decisdo. Foi possivel levantar trés categorias segundo as diferentes configuracdes familiares: a

posicdo de quem autorizou a doagdo; a do doador e a da familia.

60 - . . .
Parecia realmente que ele quis proteger a sua esposa, que sofre muito ainda com a perda.
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Nota-se de modo geral (ver Tabela 5 abaixo), que a maior parte dos agentes eram
favoraveis a doagdo, sendo que a posi¢do do doador (quando era conhecida em vida) foi a
mais fundamental para a autorizagdo. Das nove familias, somente em uma o doador era contra
a doagdo (sendo feita mesmo assim). Das partes envolvidas, a familia do doador aparece
como a parcela mais desfavoravel (havendo trés contra a doagao).

Isso comprova um fato ja destacado por outros estudos sobre a doacdo de 6rgdos de
que ¢ fundamental para a familia conhecer a posi¢ao do doador a respeito do assunto afim de
que mais transplantes possam ser autorizados®'. Esse dado se reforca ao observar que entre as
motivagoes alegadas pelas familias para a aceitagdo da doacdo, a idéia de “fazer a vontade do
doador” aparece em quatro das nove entrevistas. Essas familias alegam que ao decidir, um dos
motivos principais era justamente cumprir com o desejo da pessoa em vida. Assim como na
narrativa da familia V em que a filha sabia a posicdo favoravel do pai sobre a doagao e

mesmo tendo ela uma posi¢ao contraria, autorizou a doagao.

TABELA 1: POSICAO DOS AGENTES ENVOLVIDOS SOBRE A DOACAO DE
ORGAOS

Familia | Posicao Doador (a) Posicao Quem autorizou Posicao Familia

1. A favor A favor A favor

2. A favor A favor A favor

3. Contra Contra Contra

4. A favor A favor Contra

5. A favor Contra Contra (a maioria)
6. Nao se sabe A favor A favor

7. A favor A favor A favor (pai do doador contra)
8. A favor A favor (pai) A favor

Contra (mae)
9. A favor A favor A favor

Fonte: Pesquisa de Campo (2008)

Embora os dados mostrem ser eminente o papel deste fator na escolha, ele por si s6
ndo basta para definir a aceitacdo ou ndo da doacdo. Isso pode ser conferido na posi¢cdo da
familia 3. Neste caso tanto o doador como os familiares que aprovaram a doagao eram contra

a doacdo. Esta foi autorizada no momento exato em que foram abordados pela equipe médica.

! RODRIGUEZ et al., 2002; SANTOS, MASSAROLLO, 2005.
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E interessante notar que embora aparecam as familias como sendo a parcela mais
desfavoravel entre as trés categorias (em quatro familias como foi visto), a doacdo foi assim
mesmo autorizada, pois sao poucos os familiares que sdo os responsaveis pela autorizagao
formal, pois ndo ha a necessidade de que a familia toda autorize. Poucas familias relataram ter
consultado outros parentes, de modo geral sdo as pessoas mais proximas ao falecido que
autorizam a doagdo e fazem isso de acordo com critérios proprios. Assim foi com a familia 4,
onde a esposa ja sabia de antemao que a familia do marido falecido era contra a doagdo e fez
questdo de ndo consulta-los, preservando assim a sua opinido ¢ a do marido que também era
favoravel.

Deste modo pode-se concluir que as decisdes sdo tomadas levando em conta varios
fatores, sendo que a vontade do doador e a posicao dos familiares mais proximos (e que
autorizaram as doagdes) sdo os fatores mais importantes para a aprovagdo. Ha de se
considerar um fator importante e decisivo 0 momento em que ocorre a autorizagcdo. Por
ocorrer em um tempo muito curto, muitas familias decidem no momento ou um pouco depois,
nao levando em conta outros fatores que poderiam dificultar a doagdo, como por exemplo a
resisténcia de outros familiares ou algum outro fator emocional provocado pela morte recente.

Ap6s a andlise de cada entrevista e da construgdo das narrativas, pode-se fazer um
levantamento geral dos significados mais recorrentes atribuidos a doagdo pelas familias. De
modo sucinto pode-se afirmar que alguns significados semelhantes foram surgindo nas
diferentes historias de doagdo. Esses significados foram agrupados em cinco categorias por se
mostrarem freqiientes e muito importantes na reconstitui¢ao da doagao pelas familias:

1) Significados de altruismo - aqui se optou pelo termo “altruismo” para agrupar
respostas dadas pelos entrevistados como “fazer o bem”; proporcionar a vida; salvar vidas.
Todas estas afirmagdes trazem em comum o sentido de terem doado para ajudar alguém,
indicando a inten¢ao de terem feito uma boa acao;

2) Significados de gratificagdo e reconhecimento - nesta categoria estdo significados
que em comum trazem o sentido da doacdo como um ato gratificante, recompensador. Alguns
entrevistados chegaram a dizer que doaram para sentirem-se retribuidos. Geralmente
apareceram associados com o evento de conhecer a familia receptora;

3) Significados de transcendéncia - sdo associados a figura do receptor e sua familia.
Os entrevistados relataram com freqiiéncia reconhecer no receptor o doador morto, tendo o
sentido de que o doador permanece vivo no receptor, de que ha uma continuacao da vida;

4) Significados religiosos — diversos significados relacionados com a religido, a

doagdo como um ato divino, uma bengao;
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5) Significado pratico — a idéia de que os 6rgdos devem ser aproveitados, ou que caso
contrario seriam desperdigados.

A distribuicao destes significados segundo recorréncia pode ser conferida no Grafico 1
logo abaixo. De certa forma todos estes significados se articulam entre si, sendo que muitas
vezes, para algumas familias, alguns destes significados trazem um mesmo sentido, pois
tratam de um mesmo fendmeno. Por outro lado, tratam de um primeiro momento da
interpretagdo do significado, que como sera visto, pode adquirir diversos sentidos conforme o
contexto e a historia.

Foram agrupados desta maneira por se tratar das respostas dadas pelos informantes ao
serem questionados sobre o que os motivou a doar e o que significou este ato. Assim como
muitas vezes, somente em outras questdes e falas pode-se interpretar um sentido. Portanto a
analise destas categorias ndo sera feita uma a uma e sim de uma forma global onde busca-se

ndo desarticular as diversas “faces” da doacao de orgaos.

GRAFICO 1: SIGNIFICADOS MAIS RECORRENTES ATRIBUIDOS A DOACAO

120%

100% B Altruismo

100% -
78% 78% B Reconhecimento/

80% - 66.67% Gratificagdo

55,55% B Transcendéncia

60% -

40% - Religiosos

20% A

O Pratico

0% -

Significados

FONTE: Pesquisa de Campo (2008)

Na Tabela 6 pode-se observar como se distribuem as categorias de significado

segundo as familias entrevistadas.
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TABELA 2: DISTRIBUICAO DAS CATEGORIAS DE SIGNIFICADO EM CADA
FAMILIA ENTREVISTADA

Entrevista/ | Altruismo: Gratificacio/ Transcendéncia: Significados Significado
Significados | “Fazer o bem”/  Reconhecimento/ O doador Religiosos Pragmadtico:
Proporcionar a permanecer vivo “Aproveitar
vida/ Salvar no receptor o0s orgdos”
vidas
1. X X X X
2. X X X X
3. X X X X X
4. X X X X X
5. X X
6. X X X
7. X X X
8. X X X X X
9. X X X

FONTE: Pesquisa de campo (2008)

Pode-se perceber pela Tabela que predominam entre as familias, em primeiro lugar, os
significados relacionados com a categoria “altruismo”. Em seguida vém as categorias
“gratificacdo/reconhecimento” e “significado pragmatico”. Este levantamento aponta para o
fato de que o ato de doar 6rgaos ndo suscita para cada familia apenas um significado, mas que
ha diversos significados que podem ser atribuidos.

De modo geral esperava-se haver uma influéncia maior da religido nos significados
atribuidos pelas familias. Isto se deu a partir das hipdteses iniciais, talvez pelo fato de muitas
vezes a midia relacionar a questdo religiosa com a doacdo de 6rgdos (como no caso de
familias que se recusaram a doar devido a algum dogma religioso, assunto que as vezes surge
na midia). Apesar de que diversas falas continham contetido religioso, em poucas familias
pode-se notar claramente significados da doacao diretamente relacionados com o conjunto de
crengas da familia, sendo que em quatro familias ndo foi citada a religido como importante no
processo de doagao.

A presenga de significados “iguais” para diferentes familias permite que se admita a
premissa de que o significado ¢ uma construcao social e esté inscrito na cultura. Cada familia
o constroi de maneira singular, embora todas compartilhem, em algum grau, de significados

semelhantes.
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4 A DOACAO DE ORGAOS E AS FAMILIAS

O tema desta dissertagdo, assim como seu objeto, propiciaram a possibilidade de um
contato direto com um grupo social que dificilmente se tem acesso a ndo ser em pesquisas
especificas a respeito da familia. Adentrar no ambiente familiar das familias doadoras, mesmo
que em apenas um encontro, por um espaco de tempo limitado, permitiu observar o ambiente
fisico no qual estas pessoas convivem, assim como conhecer um pouco das relagdes que se
estabelecem entre os membros que partilham do mesmo ambiente.

Embora ndo seja possivel (e nem objetivo desta dissertagdo) uma reconstrug¢do de toda
estrutura das familias entrevistadas — de todos os membros que residem no mesmo espago
fisico e social, seus papéis e fungdes — a partir das entrevistas e observagdes ¢ possivel
discutir algumas questdes acerca da dinamica familiar envolvida na doacdo, assim como
tentar apontar, mesmo que em alguns casos, com poucos dados objetivos, algumas reflexdes
acerca de quem sdo as familias de doadores e quais caracteristicas destes sdo importantes para

se compreender os significados atribuidos a doacgao.

Para Bourdieu (1996) as definicdes dominantes e legitimas de familias, sejam as feitas
por 6rgaos oficiais estatisticos ou pelo direito, ao invés de descrever acabam por construir a
realidade social. “De acordo com essa definicdo, a familia ¢ um conjunto de individuos
aparentados, ligados entre si por alianca, casamento, filiagdo, ou, excepcionalmente, por
adogao (parentesco), vivendo sob um mesmo teto (coabitagdao)” (Bourdieu, 1996, p. 124).

A critica de Bourdieu, que ¢ direcionada tanto ao senso comum quanto aos
especialistas, visa apontar para uma “naturalizacdo” da familia, em que o grupo social ¢
percebido e concebido como um espago social separado, interiorizado, uma realidade que
transcende seus membros. Por essa concepgdo, a familia ¢ tomada como um agente dotado de
vontade, pensamento, sentimento e acao.

Bourdieu (1996) concebe a familia como um principio de construcdo da realidade
coletiva (e individual), e esse principio € ele proprio socialmente construido e ¢ comum a
todos os agentes socializados de certa maneira. Nesse sentido, a familia tomada como
“objeto”, ¢ uma “ficgdo social que existe realmente” (Bourdieu, 1996, p. 126), pois €
universalmente aceita e admitida como dada.

Portanto mais interessante que definir ou classificar as familias ¢ abordar alguns

pontos a respeito da constitui¢ao dessas familias, apresentando-as a partir de alguns dados e
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levantando algumas questdes e reflexdes. A fim de iniciar esta analise, serdo introduzidas
algumas discussoes acerca da familia na contemporaneidade, alguns pontos comuns de

reflexao que envolve a constituicdo das familias na época atual.

4.1 A FAMILIA NA CONTEMPORANEIDADE

A concepgao classica da familia pode ser remetida ao século XVIII e mantém alguns
tragcos essenciais até os dias atuais. Sua composi¢ao era o nucleo familiar, formado pelo casal
legalmente constituido e filhos, morando em um domicilio em comum, denominada assim
familia nuclear, conjugal ou burguesa, em oposi¢do a familia extensa ou tradicional. Como

destaca Medeiros (2002):

Nos séculos XVIII e XIX, a familia moderna - a familia nuclear- substitui
um modo de producdo baseado na mio de obra da familia extensa.
Entretanto, ¢ no século XIX, que a familia burguesa — a unidade doméstica
— compde-se, sobretudo de pai, mae e filhos repartindo uma unidade
habitacional (Medeiros, 2002, p. 2)

Para Peixoto (2007) houve transformagdes numerosas e profundas na familia ocidental
a partir dos anos 60, sendo que a principal foi o declinio deste modelo ideal de familia
nuclear. Uma mudanga fundamental foi o abandono de um modelo tradicional baseado no
primado do marido, este figura central responséavel pela familia. A maior inser¢do da mulher
no mercado de trabalho permitiu a independéncia econdmica dos conjugues, com isso a
responsabilidade familiar estda compartilhada. Por outro lado hd uma maior facilidade de
ruptura do vinculo familiar, ja4 que a mulher ndo depende mais financeiramente do marido.

Segundo Archanjo (2006), a familia passou por um processo gradual de
“privatizacdo”, demarcando o espago privado em oposi¢cdo ao publico. “Em virtude dessa
privatizagdo ¢ que a familia moderna caracteriza-se pelo seu fechamento em torno de si
mesma, pelo distanciamento em relacdo aos que estdo na rua e pela grande aproximacgao entre
membros que estdo dentro da casa, os membros do nucleo familiar” (Archanjo, 2006, p. 35).
Juntamente ao fechamento da familia em torno do ambiente privado, ocorreu um processo de
gradual individualizacdo, onde “cada um dos membros da familia deseja sua autonomia e
independéncia, longe dos demais membros, sob a égide de um individualismo absoluto”

(Archanjo, 2006, p. 60).
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Singly (2007) destaca também o processo de privatizacdo e individualizacdo da
familia, porém aponta para um movimento duplo onde a figura do Estado ocupa um lugar de
interferéncia na autonomia familiar, € que para o autor corresponderia a um paradoxo que ja
havia sido apontado por Durkheim: se por um lado a familia torna-se cada vez mais
“privada”, a0 mesmo tempo ela ¢ mais “publica”, pois se fecha dentro de si através de
relagdes mais intimas, ganhando autonomia da parentela e vizinhanga, mas depende cada vez
mais do Estado. Este ganha espago através de regras juridicas para limitar o poder do pai,

assim como um interesse maior na crianca como justificativa para intervenc¢des®*:

Trata-se de um duplo movimento: uma privatiza¢do da familia, em razdo da
maior aten¢do dada a qualidade das relagdes interpessoais, € uma
“socializacdo” desse grupo, em face da intervengdo do Estado. Durante o
século XX, a familia tornou-se, cada vez mais, um espa¢o no qual os
individuos acreditam proteger sua individualidade (valorizada enquanto tal)
e “um orgao secundario ao Estado” que controla, apodia e regula as relagdes
dos membros da familia” (Singly, 2007, p. 29)

Analisando as mudancgas da lei e da politica familiar na Franga, Singly (2007) aponta
para um dominio da légica individualista sobre o modelo que anteriormente era centrado na
familia. Para o autor, principalmente nos tempos atuais (“familia da segunda modernidade” —
nas palavras do autor), o Estado cumpre o papel de “avalista” da individualizagcdo. Na medida
em que o direito avangca para uma maior autonomia do individuo, principalmente na
promogao da emancipagdo da mulher dos lagos patriarcais, o Estado procura compensar os
riscos ¢ as desigualdades decorrentes deste novo modo de vida.

Com o aumento dos divorcios o Estado passa a provir, através de politicas publicas,
formas de compensar a disparidade econdmica decorrente da fragilidade dos lagos conjugais.
Nas familias monoparentais ha um risco maior de pobreza: segundo Singly (2007), nos
Estados Unidos, Canada e Inglaterra, a porcentagem de “pobres” € trés ou quatro vezes maior
nas familias monoparentais do que nas conjugais. Isso exige medidas compensatdrias como os
abonos familiares que visam dar apoio financeiro as maes que vivem sozinhas na Franca, por
exemplo.

Apesar de a familia nuclear ser ainda considerada o “modelo padrdo” de familia

1”63

moderna, ou a familia “normal™”, na atualidade as familias se configuram em diversos modos

62 No caso do Brasil através do conselho tutelar, apoiado pelo Estatuto da Crianga e do Adolescente— ECA, Lei
n° 8.069, de 13 de julho de 1990.
% Parece que a esta familia “normal” que Bourdieu se referia em sua critica a padronizagio da familia.

94



com uma grande variedade de formas (Petrini, 2005; Serapioni, 2005) ou arranjos. Petrini

(2005) aponta algumas das principais caracteristicas da familia atual:

“Aumentam as separagdes e os divorcios, 0s jovens casam mais tarde, em
comparagdo a duas décadas atrds, diminui também significativamente o
nimero de casamentos, aumenta o numero de familias reconstituidas, as
unides de fato, as familias monoparentais e as chefiadas pelas mulheres”
(Petrini, 2005, s/p).

Uma pesquisa conduzida recentemente pelo IBGE®* demonstra este movimento de
reestruturacdo da familia brasileira em que cada vez mais o modelo de familia nuclear vai
perdendo espaco para outras configuragdes. A pesquisa leva em conta quatro tipos de familia:
familia unipessoal, casal sem filhos, casal com filhos e mulher sem conjuge com filhos. De
1992 até 2006 aumentou o nimero de familias unipessoais, de 7,3% para 10,70%, assim
como de mulheres sem conjuge com filhos (de 15,10% para 18,40%) e casais sem filhos
(12,9% em 1992 para 15,6% em 2006). Por outro lado diminuiram de 59,4% para 49,4% as
familias com filhos.

Esses dados sdo interessantes na medida em que apontam para mudancas estruturais
nas configuracdes familiares, em que novos arranjos vao ganhando espaco, como as familias
monoparentais chefiadas por mulheres e as familias uniparentais, embora nao possibilitam
demonstrar toda gama de configuragdes possiveis, pois a familia enquanto grupo “real”
contempla muitas formas que as estatisticas ndo conseguem enquadrar.

Embora os dados expressem uma riqueza na variagdo do que hoje se denomina familia
e suas configuragdes, vale ressaltar que estas formas ndo sdo, sendo, arranjos constituidos a
partir da alta modernidade ou segunda modernidade como afirma Singly. Assim o quadro
discutido por Bourdieu contempla as diferentes formagdes ou arranjos familiares, permitindo
que seja compreendida a familia a partir de diferentes situagdes historico-sociais.

Portanto para os fins desta dissertagdo ¢ necessario discutir quem sdo as familias de
doadores entrevistadas e como estas se constituem, para entdo levantar algumas questoes e

hipoteses relativas a doagao de orgaos.

% Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios 1992/2007. Dados extraidos da publicagio “Sintese dos
Indicadores Sociais: uma analise das condigdes de vida da populagdo brasileira”. Disponivel em:
http://www.ibge.gov.br/series_estatisticas/subtema.php?idsubtema=121.
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4.2 AS FAMILIAS ENTREVISTADAS

Embora esta dissertagdo tome como base uma pesquisa qualitativa com apenas nove
familias de doadores, realizada a partir de um encontro, alguns dados objetivos acerca da
constitui¢cao das familias entrevistadas foram obtidos antes das entrevistas.

Primeiramente apresenta-se os membros participantes das entrevistas e o doador. De
certa forma as pessoas que participaram da entrevista representam as pessoas que realmente se
envolveram com todo o processo de doacdo. O critério para selecao dos membros da familia
que participariam da entrevista coube aos mesmos, pois a partir de conversa por telefone com
a pessoa que deixou contato na Central de Transplantes, pedia-se apenas que fossem pessoas
que participaram do processo, € assim o familiar entrava em contato com quem ele
considerava importante — assim como aqueles que gostariam de falar se manifestavam ao
saber da entrevista. Na tabela 1 encontra-se a relacdo dos membros participantes (em relagao

ao parentesco com o doador), assim como o membro doador (morto) e os 6rgaos doados.

TABELA 3: CONSTITUICAO DAS FAMILIAS ENTREVISTADAS, MEMBRO
DOADOR E ORGAOS DOADOS

Familia Membros Participantes da Membro Doador (a) Orgios Doados
Entrevista (parentesco em
relacdo ao doador)

1. Irmao e cunhada Irm&o (do marido) coragdo, corneas, figado
e rins

2. Maée e duas irmas Filha corneas, 0ssos,
pancreas, rins, tecidos

3. Mae e pai Filho coérneas

4. Esposa Marido corneas

5. Filha Pai coragdo (as valvulas),
coérneas, pulmao e rins

6. Pai Filha coragdo (duas valvulas),
corneas e rins

7. Maie e cunhado Filho coracao, corneas,
figado, pancreas e rins

8. Mae, pai, namorada Filho corneas

9. Pai Filho corneas

Fonte: Pesquisa de Campo (2008)
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As conversas por telefone tiveram a fun¢do de auxiliar na obtencdo de um dado
importante: quem participou da doacdo? Quem se sente autorizado a falar sobre isso? E quem
sa0 as pessoas que ndo querem falar?

Ja no primeiro contato com a Familia I, Marcos, o irmao do doador, fez questao de
chamar sua esposa Ana para que eu falasse sobre a pesquisa. J& na entrevista ficou claro que
foi o casal que mais se envolveu com a doa¢do, assim como a mae do doador que por motivo
de falta de compatibilidade de horario nao pode comparecer.

Na Familia III o primeiro contato foi com Rosane que logo indicou sua irma Tatiane,
pois esta “esteve mais envolvida com a doag¢do”. Apesar de que durante a entrevista Rosane
preferiu calar-se, por telefone foi muito atenciosa e a partir das falas de sua irma e sua mae foi
possivel perceber que ela teve um papel importante na doagao.

Percebe-se que os entrevistados, de modo geral, sdo parentes consangiiineos proximos,
de 1° grau: pais, irmaos, filhos, porém ndo hé necessariamente uma hierarquia consangiinea
na decisdo de doar os 6rgdos. O que se percebe ¢ que sdo as pessoas mais proximas
afetivamente e socialmente que decidem a doacao. Uma razao disso € de ordem pratica: eram
as pessoas que estavam disponiveis no momento da morte e que foram até o hospital. Mas ¢
preciso levar em conta que hd uma sele¢do interna no grupo familiar para denominar quem
autorizard a retirada dos orgaos, baseada em critérios proprios e que ¢ possivel apontar, como
um fator fundamental, o lago social e afetivo estreito com o parente morto.

Um exemplo para demonstrar como a complexidade das relagdes estabelecidas entre
0os membros ultrapassa os papéis ¢ o caso da Familia V, em que Carla e sua mae eram as
pessoas presentes no hospital, porém foi Carla quem chamou para si a responsabilidade de
decidir. A mae de Carla havia se separado do doador (ndo se sabe se judicialmente) e ndo quis
participar, assim como na entrevista em que ndo quis responder as perguntas embora tenha
aparecido diversas vezes. Outro caso foi a Familia VII em que os informantes foram a mae e o
cunhado do doador. Vanderlei, o cunhado, participou efetivamente do processo, tanto que sua
esposa, irma do doador, nem aparece nas falas, assim como o pai do doador que ndo foi
consultado por que nao mantinha contato com o filho.

Em todas as familias as corneas foram doadas. Destas, quatro doaram apenas as
corneas e as demais, Orgdos solidos diversos. Poucas informagdes sobre significados
especificos referentes aos 6rgaos foram possiveis de se obter. Clinicamente ha uma diferenca
importante, pois as cdérneas para serem retiradas nao necessitam da situagdo de morte

encefalica, assim como no caso de tecidos ou de valvulas cardiacas que podem ser retiradas
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com o coracdo parado. No que concerne a concep¢do de morte encefalica ¢ possivel inferir
algum sentido especifico e que sera visto no capitulo seguinte.

A renda destas familias variaram de 2,17 a 12,05 Salarios Minimos, sendo a média de
5,67 Salarios Minimos (ver Tabela 2). Nao ha uma variagdo muito grande se tomarmos
apenas a renda como parametro para apontar diferencas significativas na forma de conceber a
doacdo. Porém se levarmos em conta outros fatores, como a localizagdo geografica da
residéncia da familia ou o nivel de escolaridade, pode-se apontar alguns indicios de
significados especificos.

Pode-se tomar como exemplos as Familias III e VI. Nao hd muita variacdo de renda
entre as duas familias (8,43 para 12,05 salarios minimos — ver Tabela 4). Porém a primeira
reside num dos bairros mais “pobres” de Curitiba, onde o filho foi vitima da violéncia e veio a
falecer na porta de casa. A segunda em um bairro de classe média e a filha da familia faleceu
em um acidente de carro. O homem da familia III ¢ motorista de caminhdo e da familia VI
tem diploma superior e € empresario. Trata-se de realidades bem distintas, embora a renda por

si sO ndo demonstre iSso.

TABELA 4: RENDA FAMILIAR DOS ENTREVISTADOS (EM SALARIOS
MINIMOS)®

FAIXA DE RENDA N° %
De 01 a 03 Salarios Minimos 1 11,11
De 03 a 05 Salarios Minimos 3 33,33
De 05 a 08 Salarios Minimos 3 33,33
Acima de 08  Salarios 2 22,22

Minimos

FONTE: Pesquisa de Campo (2008)

Quanto a religido, das nove familias, quatro se declararam pertencer a religido
catolica; quatro sdo evangélicas (sendo que uma destas se declarou ser espirita também) e

uma ¢ espirita. Estes dados constam na Tabela 3.

% Valor de referéncia: 1 Salario Minimo= R$ 415,00, segundo lei vigente na época das entrevistas (Lei
11.709/2008). Retirado do site: http://www.dieese.org.br/rel/rac/salminjun09.xml
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TABELA 5: RELIGIAO DOS ENTREVISTADOS

RELIGIAO N° %
Catélica 4 44,44
Evangélicas: 4 44,44
Assembléia de Deus 2
Igreja Quadrangular 1
Comunidade Brasas Vivas 1
Espirita 1 11,11

FONTE: Pesquisa de Campo (2008)

Embora o discurso religioso tenha permeado alguns dos relatos ndo ¢ possivel
estabelecer relacdes ou diferencas significativas entre as religides no que concerne a
concepcao sobre a doacdo. A hipotese inicial era de que seria possivel conhecer diferentes
significados atribuidos a doacao segundo cada religido, porém poucas informacdes puderam

ser coletadas.

TABELA 6: RELIGIAO, RENDA FAMILIAR (EM SALARIOS MINIMOS) E
ESCOLARIDADE DOS ENTREVISTADOS

Familia Religido Renda Parentesco com o
Familiar Doador/Escolaridade
1 Evangélica (Igreja Quadrangular) 3,61 *
2 Evanggélica (Assembléia de Deus) e Espirita 4,58 *
3 Catdlica 8,43 *
4 Evangélica (Familia: Congregacao Crista do 5,78 Esposa: 3° Grau Completo
Brasil; Entrevistada: Assembléia de Deus)
5 Evangélica (Comunidade Brasas Vivas) 5,54 Filha: 2° Grau Completo
6 Espirita 12,05 Pai: 3° Grau Completo
7 Catolica 2,17 Mae: 2° Grau Completo
Cunhado: 2° Grau Completo
8 Catolica 3,37 Pai: 7% série 1° Grau
Mae: 1° Grau Completo
Namorada: 2° Grau Completo
9 Catolica 5,06 Pai: 1° Grau Completo

* Dado nao disponivel. A preocupacdo com a escolaridade sé foi considerada a partir da
quarta entrevista.
FONTE: Pesquisa de Campo (2008)

No caso da Familia VI a informante Marina relatou ter autorizado sozinha a doacgao

justamente porque a familia do marido era contra doagdes de orgdos, devido a crenca
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religiosa. Marina ¢ evangélica, mas ndo da mesma seita religiosa que a familia de seu marido
morto, explicitou os diferentes pontos de vista a respeito da doagdo de 6rgdos entre as duas
vertentes. Foi a inica entrevista em que foi possivel conhecer bem uma posi¢ao fundamentada
em um discurso religioso.

Embora ndo seja objetivo realizar uma analise pormenorizada com base nestes dados
das familias entrevistadas, ¢ importante tecer algumas reflexdes sobre a doagdo de d6rgaos a

partir da configuracao das familias.

4.3 CONFIGURACAO FAMILIAR, HABITUS FAMILIAR E A DOACAO DE ORGAOS

Quais caracteristicas das familias entrevistadas sao importantes e exercem influéncia
no modo como a doagdo de 6rgaos € concebida e significada? Esta questdo ¢ importante na
medida em que se busca aprofundar os significados atribuidos a doacao procurando relaciona-
los com as estruturas objetivas e subjetivas — estruturas estruturadas, no espaco social das
familias de doadores. Para iniciar esta discussdo, serdo retomadas algumas ferramentas
conceituais de Elias e Bourdieu.

Uma forma de conceber as estruturas através das quais as familias se constituem ¢
entender cada grupo familiar como constituindo uma configuragdo especifica, formada pela
interdependéncia entre seus membros em determinado momento. Para Elias (1999) “conceitos
como “familia” ou “escola” referem-se essencialmente a grupos de seres humanos
interdependentes, a configuragdes especificas que as pessoas formam umas com as outras” (p.
13).

Elias utiliza o conceito de configuragdo a fim de ultrapassar o problema acerca da
relacdo individuo X sociedade, propondo um conceito dindmico que procura privilegiar
ambas como niveis diferentes de analise. Elias (1999) se refere ao “jogo” para exemplificar

como uma configuracdo se da:

Por configuragdo entendemos o padrao mutavel criado pelo conjunto dos
jogadores — ndo sé pelos seus intelectos mas pelo que eles sdo no seu todo,
a totalidade das suas agdes nas relagdes que sustentam uns com 0s outros.
Podemos ver que esta configuragdo forma um entrancado flexivel de
tensoOes. A interdependéncia dos jogadores, que ¢ uma condi¢do prévia para
que formem uma configuragdo, pode ser uma interdependéncia de aliados
ou de adversarios (Elias, 1999, p. 142)
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E possivel analisar um jogo a partir de uma determinada configuragdo que se forma
em um momento especifico. As relagdes possiveis que se estabelecem dai sdo inumeras,
sendo que tanto as partes individuais como o todo sdo modificados cada vez que uma nova
configuracao ¢ formada.

A utilizagdo do conceito de configuracdo pretende captar o dinamismo das relagdes
sociais, a forma como lagos sociais sdo estabelecidos ou desfeitos segundo a articulagdo entre
os componentes. Como Elias (1999) pontua, a configuracdo pode ser entendida como “(...)
uma visdo mais realista das pessoas que, através das suas disposicdes e inclinagdes basicas
sdo orientadas umas para as outras e unidas umas as outras das mais diversas maneiras”
(Elias, 1999, p. 15). E nesse sentido que o conceito pode ser utilizado para entender como
determinada configuragdo familiar — compreendida como uma teia de relagdes de
interdependéncia entre seus membros - pode engendrar diferentes formas de sociabilidade.

Como ja foi abordado, atualmente ¢ dificil se falar em “modelos familiares”, pois as
familias estabelecem atualmente diversas relagdes, sendo que cada grupo constitui uma
configuragdo especifica.

Nas familias entrevistadas ndo foi possivel ter contato com todos os membros que
residiam na casa ou que participaram efetivamente da doagdo, porém alguns dados foram
possiveis de se obter e que permitem discutir brevemente a constitui¢do das familias.

Parte-se da hipdtese de que algumas configuracdes familiares especificas possibilitam
formas diferentes de conceber a doacao. Outro conceito dindmico se faz necessario retomar a

fim de iniciar esta discussdo, no caso, o conceito de habitus em Bourdieu.

O habitus em Bourdieu permite uma andlise que contempla diversos niveis de
profundidade e extensdo, ndo prendendo o raciocinio em categorias fixas e imutaveis. Ao
privilegiar em sua teoria a dimensao pratica do espago social, Bourdieu pretende abordar ao

mesmo tempo as estruturas objetivas e cognitivas que “orquestram” a acao social:

Os “sujeitos” sdo, de fato, agentes que atuam e que sabem, dotados de um
senso prdtico, (...) de um sistema adquirido de preferéncias, de principios de
visdo e de divisdo (o que comumente chamamos de gosto), de estruturas
cognitivas duradouras (que sdo essencialmente produto da incorporagdo de
estruturas objetivas) ¢ de esquemas de agdo que orientam a percepcdo da
situacdo e a resposta adequada. O habitus é essa espécie de senso pratico do
que se deve fazer em dada situacdo (Bourdieu, 1996, p. 42)

101



O habitus pode ser entendido como uma “matriz” que gera ou possibilita agdes, a
partir de estruturas objetivas que foram incorporadas (estruturas estruturadas) e que orientam
na pratica tanto a percep¢ao como as agdes em jogo (estruturas estruturantes). Se tomarmos a
dimensao pratica da acao social em determinado momento, conforme a teoria do habitus em
Bourdieu, pode-se aproxima-la, guardando as devidas dimensdes e diferencas teoricas, a idéia
de jogo e configuracdo em Elias.

O habitus tanto “guia” uma agdo executada no agora, como orquestra futuras acoes e
esquemas de agdes, o que permite concluir que determinado habitus adquirido € resultado de
um processo continuo e sua analise abarca um estado ou momento deste processo — a
configuracdo especifica que ele contempla agora.

Desta forma poderiamos questionar se seria possivel pensar em um habitus familiar
que engendrasse agoes e significados atribuidos a doa¢ao? E haveria diferencas significativas
relativas aos diversos habitus familiares que configuram diferentes formas de conceber a
doagdo de 6rgdos?

Retomando a concepcao de Bourdieu acerca da familia, para o autor esta pode ser
tomada como um nomos, ou seja, um principio comum de visdo e de divisdo que foi nos
inculcado por meio de um trabalho de socializa¢do e que é concretizado em um universo que
¢ ele proprio organizado através de divisdes em familias. Com isso Bourdieu confere destaque

para o fato da familia ser um principio fundamental de organizagao social:

4

Esse principio de constru¢do ¢ um dos elementos constitutivos de nosso
habitus, uma estrutura mental que, tendo sido inculcada em todas as mentes
socializadas de uma certa maneira, € ao mesmo tempo individual e coletiva;
uma lei tacita (nomos) da percep¢do e da pratica que fundamenta o
consenso sobre o sentido do mundo social (e da palavra familia em
particular), fundamenta o senso comum (Bourdieu, 1996, p. 127)

Sendo um principio que foi estruturado desde cedo, a familia tem a propriedade de
ocupar uma parte importante constitutiva de nosso habitus, pois através da educacdo e de
outras praticas que sdo proprias de uma determinada configuragdo familiar, acaba por
estruturar as formas de perceber e agir no mundo. Como Bourdieu destacou, ¢ o proprio
fundamento do senso comum. Assim ¢ possivel pensar que cada configuracdo familiar se
caracteriza por um determinado habitus que € proprio deste grupo e que ¢ compartilhado por
todos seus membros, mas que ao mesmo tempo estd inserido dentro de outras estruturas

objetivas maiores, como por exemplo, uma determinada localizagdo geografica — uma vila,
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um bairro, uma rua — e que em parte também deverd apresentar habitus comuns
compartilhados por configuracdes familiares muito proximas.

Nao se sabe se ¢ possivel reconstituir um determinado habitus tamiliar da doagao, ou
um habitus de doar. Porém a partir de algumas consideragdes € possivel pensar que
determinadas configuracdes engendram habitus familiares diferentes ou que modos de vida
familiar distintos propiciam formas diferentes de conceber a doagao.

Isolar qualquer um dos indicadores objetivos (como por exemplo, tentar estabelecer
relacdo entre a renda das familias e os significados da doagdo) a fim de relacionar com a
doacdo de 6rgdos ndo possibilita tracar diferencas significativas, seja por se tratar de um
nimero pequeno de familias ou por serem familias ndo tdo heterogéneas objetivamente — mas
que vistas de perto revelam diferentes realidades.

Porém acredita-se que héa diferencas significativas referentes as formas de
sociabilidade que determinadas configuragdes familiares possuem e que caracterizam habitus
familiares diferentes.

Entende-se aqui o conceito de sociabilidade no sentido conferido por Simmel (1983),
como uma “forma pura” de associar-se e interagir, de estar e relacionar-se em sociedade. O
autor destaca que a sociabilidade esta além dos interesses e necessidades dos individuos em se

unir, compreendendo o sentimento de estarem sociados e a satisfagdao que deriva disso:

De maneira semelhante, o “impulso de sociabilidade” extrai das realidades
da vida social o puro processo da sociagdo como um valor apreciado, e
através disso constitui a sociabilidade no sentido estrito da palavra. (...) Pois
a forma ¢ a mitua determinacio e interacdo dos elementos da associacdo. E
através da forma que se constituem uma unidade. As verdadeiras
motivagdes da sociacdo, condicionadas pela vida, ndo tém importancia para
a sociabilidade (Simmel, 1983, p. 169)

A sociabilidade enquanto forma do substrato social se separa do conteudo, dos
interesses ¢ motivagdes da vida social e ganha vida propria. Um exemplo que Simmel
apresenta de sociabilidade ¢ a conversacgdo. Para o autor num encontro ou reunido de pessoas,
a simples troca de palavras, o falar por falar, ¢ mais importante que o proprio conteudo da
conversa. E aquele didlogo que se estabelece de forma descontraida, apenas para apontar que
duas ou mais pessoas estdo interagindo e se relacionando. Destarte, o estar e agir em
sociedade, as sociabilidades, sdo vistas como formas ludica da sociagdo. O conceito se aplica
aqui nesse sentido de uma forma espontanea do agir, do falar, do brincar em sociedade

independente dos interesses e propdsitos das acdes, gestos e trocas que se executam nas
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interagdes. A sociabilidade acontece na vida cotidiana de todos e corresponde a forma

puramente social de se relacionar.

Guedes e Lima (2006) apontam para o fato de que o meio social imediato de uma
familia urbana consiste em uma “rede”, diferente de um grupo organizado. Isso se exprime no
vocabuldrio comum através das relagdes de parentesco. No Brasil, ao se perguntar quem
reside na casa, ¢ comum dizerem: “¢ tudo parente”, “expressdo que pode tanto ter como
referéncia a freqiiente presenga de familias aparentadas vivendo no mesmo bairro, quanto
referir-se a extensao do cddigo de parentesco a outras relagdes” (Guedes e Lima, 2006, p.
140).

O conceito de “rede social” utilizado por Guedes e Lima (2006) ¢ inspirado no estudo
realizado por Bott (1976) sobre papéis conjugais nos anos 50. Ao investigar os papéis que
casais diferentes ocupavam na dindmica familiar, a autora ampliou sua analise para as
diferentes configuracdes familiares que se estabeleciam ao verificar o modo como os

diferentes membros da familia se relacionavam:

Em primeiro lugar, parecia que os relacionamentos sociais externos de todas
as familias assumiram a forma de uma rede muito mais do que a forma de
um grupo organizado. Em um grupo organizado, os individuos
componentes formam um todo social mais abrangente, tendo objetivos
comuns, papéis interdependentes ¢ uma subcultura peculiar. Na formagao
da rede, por outro lado, somente alguns, e ndo todos, individuos
componentes t€m relagdes sociais uns com os outros (Bott, 1976, p. 76)

Guedes e Lima (2006) chamam a aten¢do para a constatagdo de que as relagdes de
parentesco consangiiineo ou por alianga ndo garantem a inclusdo em uma rede social, pois ha
uma construcao seletiva por parte dos membros da rede. Para as autoras, “o parentesco ¢ um
valor mais amplo e mais difuso do que a familia” (p. 140), incluindo assim o “parentesco de
considera¢do” - quando uma pessoa de fora ¢ incluida por ter lagos de amizade ou vizinhanga
estreitos.

Os conceitos de “rede social” e de “parentesco de consideracao” sdo uteis para se
pensar as familias brasileiras, principalmente as residentes em regides mais pobres em que
diversas pessoas convivem muito tempo juntas, sejam elas parentes consangiiineos ou ndo, ou
amigos.

Entre as familias estudadas, em algumas se pode observar esse tipo de sociabilidade
marcada por uma vida social que ¢ quase o tempo todo compartilhada entre as pessoas da

residéncia e vizinhos ou parentes. Essas familias “ganham” o aspecto de ser extensas, pois as
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vezes ¢ apenas um casal que reside na casa, mas ela ¢ freqlientemente visitada por parentes
proximos e amigos que moram na regido. Durante as entrevistas era comum aparecer alguém
que “ia entrando” na casa, sem bater, e que vinha para tomar um café ou apenas conversar.
Essas familias residiam em bairros da periferia onde ainda hd um senso de
comunidade, diferente de outras regides, caracterizadas por um modo de vida mais individual
e independente entre seus membros. Nos discursos sobre a doagdo, poucas pessoas além
daquelas do nucleo familiar sdo citadas, diferente de outras familias em que aparecem nomes

de amigos, primos, tios, até mesmo distantes, e que participaram da doacgao.

Para poder compreender o modo como os membros da rede social se interligam, Bott
(1976) analisa as variagdes na “conexidade” das redes estudadas: “por conexidade quero
indicar a extensdo em que as pessoas conhecidas por uma familia se conhecem e se encontram
umas com as outras, independentemente da familia” (p. 76)

Dessa forma a autora chegou a duas categorias opostas, cuja variagdo se da em torno
da configuragdao dos elementos da rede estudada. Assim utiliza-se o termo “malha estreita”
para “descrever uma rede na qual existem muitas relagcdes entre as unidades componentes € o
termo “malha frouxa” para descrever uma rede na qual existem poucos relacionamentos deste
tipo” (p. 76 € 77).

Bott (1976) utilizou esses termos para analisar a conexidade entre os membros da rede
social familiar, que como autora destacou, independe somente dos familiares, se estendendo
aos amigos e parentes. Em uma rede social de “malha estreita” as pessoas estabelecem entre si
diversas relacdes e, portanto, compartilham de uma vida social mais intensa, mais
participativa entre os membros. Ja em uma “malha frouxa” ha poucas interligagdes, assim
como acabam sendo relagdes mais distantes em que as pessoas se encontram pouco € uma
partilha pouco da vida da outra.

A partir dos relatos dos familiares de doadores de 6rgdos, e mesmo das proprias
historias da doagdo em si, € possivel observar como essas familias se interligam — através de
um mesmo habitus - € como isso exerce influéncia no modo de vivenciar e significar a
doacao.

Voltando as narrativas, o relato da morte de Pedro (Familia III), garoto que foi
assassinado em frente a sua casa, demonstra indicios de como € a vida social e a sociabilidade
cotidianas da familia. Pedro voltava da casa da namorada, que fica proxima a sua. Antes de
entrar em casa encontrou uma vizinha e permaneceu ali conversando com esta até a hora do

incidente. Seu pai estava na casa em frente a sua, conversando com um vizinho, e a mae de
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Pedro em casa o esperando para o jantar. A cena do crime ¢ emblematica por conter diversos
aspectos relacionados com a vida comum desta familia. Era um dia como qualquer outro, e no
momento do crime as pessoas encontravam-se exercendo o habitus comum entre eles,
marcado por uma sociabilidade que permite incorporar amigos em todos os momentos da vida
familiar. O momento da morte de Pedro ¢ como uma fotografia tirada aleatoriamente da vida
cotidiana daquela familia.

Outro relato de morte que aparece como um espelho que reflete a vida social da
familia ¢ o da Familia VIII em que a morte do filho foi um acontecimento que marcou as
formas de sociabilidade da vizinhanga. Carlos, pai do garoto, conta que o filho tinha muitos
amigos e no seu velorio “de viado a padre passaram por essa sala naquele dia” — fato que
foi possivel observar através do poster que ainda se encontra na mesma sala onde Denis fora
velado, assinado por diversas pessoas. At¢é no momento da morte haviam muitos amigos e
parentes que encontravam-se no hospital, assim como as missas de sétimo e um més da morte
“estavam lotadas” — segundo a mae. Em todos estes eventos a familia encontrava-se rodeada
de pessoas proximas.

A morte, como qualquer evento social, ¢ um momento de sociabilidade, e os dois
relatos retomados demonstram familias que possuem um modo de vida que ¢ marcado por
diversas relagdes entre as pessoas que compde a rede social — uma malha estreita. Essas duas
familias residem em bairros da periferia de Curitiba e Regido Metropolitana em que € possivel
observar uma vivéncia comunitaria maior do que em bairros de renda maior e mais
urbanizados. Isto implica em dizer que estas familias compartilham, em certa medida, de um
mesmo habitus.

Assim como Elias (2000) relatou no seu estudo “Os estabelecidos ¢ os outsiders”, a
propria configuracao das residéncias em moradias populares aponta para um modo de vida
muito proximo, compartilhado pelas formas de sociabilidade e pelo habitus. Uma casa mal
termina e outra j4 comega, assim como ¢ muito comum nos bairros que foram visitados haver
em um mesmo terreno mais de uma casa e que geralmente ¢ ocupada por parentes proximos
ou amigos (ou estranhos que venham a se tornar amigos).

Um exemplo que demonstra essa “proximidade social” foi a minha chegada na casa da
Familia VIII, que fica em um bairro afastado de Sdo José dos Pinhais e que nem consta no
mapa do municipio. Eu ndo encontrei a casa com o numero fornecido pelo entrevistado. Entao
abordei um senhor que passava em frente e perguntei se ele conhecia o Sr. Carlos.

Prontamente este respondeu: “conheco sim, o filho de fulano e marido de Regina”.
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E um ethos distinto das classes médias que vivem em prédios urbanos, por exemplo,
em que hd uma individualizagdo maior do espago privado e pouca presenca de outros
membros ndo ligados consanguineamente. Se voltarmos para a questdo do espago geografico,
as familias que vivem em prédios de classe média talvez até residam uma mais proxima da
outra, porém muitas vezes nem chegam a se conhecer, ndo constituindo entre si formas de
sociabilidade.

Retornando para a questdo da vivéncia da morte, na Familia IV encontra-se uma
configuragdo diferente: a casa localiza-se em um bairro de classe média de Curitiba
(Bacacheri) onde residem apenas Marina e seu filho. Marina ¢ professora de inglés e tem
formagao universitaria. Os seus relatos sobre a morte do marido (e sobre a doagao) ao invés
de tomar o aspecto um acontecimento social, com a participagdo de diversas pessoas, ¢ um
mondlogo, em que o agente (Marina) por si s6 buscou de todas as formas entender
racionalmente o que aconteceu com seu marido no momento da morte. A familia do marido
foi excluida do processo de decisdo por ser desfavoravel a doagdo — ja Marina justifica sua
posi¢do favoravel através do discurso religioso e da racionalidade. Trata-se de uma forma
diferente de vivenciar a morte, assim como a doacgao.

Estas diferencas de configura¢do familiar acabam por revelar diferentes formas de
sociabilidade e se demonstram principalmente na questdo da relagdo entre a familia doadora e
a familia receptora.

As duas familias tém a opg¢do de se encontrarem apds um prazo de seis meses da data
do transplante®®, e como foi visto nas narrativas, quase sempre acontece. Porém um fato
interessante ¢ que algumas delas chegam a estabelecer lagos sociais, vindo a se encontrarem
mais vezes em almogos e mantendo contato por telefone.

O que se pdde notar ¢ que a formagao de um lago social entre os familiares doadores e
os receptores e seus familiares parece mais comum nas familias que possuem um habitus
compartilhado e quando ndo, o mesmo habitus. Estas familias possuem a disponibilidade que
lhes permite refazer a configuracdo social, na qual novos membros sdo incorporados a rede
social familiar constantemente. Os vizinhos e amigos proximos acabam por participar
efetivamente do grupo familiar, assim como os amigos ¢ namorados dos filhos e filhas.
Portanto ndo seria dificil imaginar que o receptor, enquanto portador de uma parte viva de um

parente que faleceu, passe a representar para a familia um novo membro, e imaginariamente,

5 Este prazo é estipulado pela Central Estadual de Transplantes do Parana, segundo relato da Assistente Social
que ¢ responsavel pelo contato entre as familias.
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o proprio doador®’. Porém ndo é em todas as familias de doadores que h4 a incorporagdo do
receptor, o que revela uma configura¢ao mais fixa.

Essas configuracdes familiares diferentes podem ser compreendidas a partir do
conceito de “valéncia de afei¢ao ou independéncia” de Elias (1999). Em quimica, “valéncia”

significa a “capacidade de combinagio de um elemento”®®

e Elias utiliza o termo para
designar o modo como os individuos se orientam uns para os outros na teia de relagdes
pessoais:

Isto expressa-se melhor se imaginarmos uma pessoa que tenha muitas
valéncias numa dada altura. Todas elas se orientam para os outros ¢ muitas
delas ja estdo nitidamente relacionadas com eles. Mas outras valéncias
estardo livres e abertas, procurando pessoas com quem possam estabelecer
articulacdes e relacdes. O conceito de valéncias emocionais abertas,
orientadas para os outros, ajuda a substitui¢do da imagem do homem como
Homo clausus, pela imagem de “individuo aberto (Elias, 1999, p. 148).

O conceito de valéncia de Elias consegue exprimir o modo como as ligagdes entre os
membros de uma rede social, ou “teia de relagdes” — como o autor se refere, se articulam,
trazendo o foco para as combinagdes que um individuo estabelece com os demais. Para Elias
¢ preciso tomar o ponto de vista na perspectiva do “eu” para poder compreender o “nos”.
Como exemplo € possivel imaginar um dado individuo que mantém lacos estreitos com
poucas pessoas — alguns membros da familia, um ou dois amigos ¢ uma namorada. Cada
relacdo desta representa uma valéncia afetiva ocupada, assim como pode haver ou ndo outras
livres que permitem que novos lagos sejam feitos.

O que foi possivel de observar nas familias entrevistadas ¢ que em algumas delas os
membros apresentavam valéncias abertas para os membros da familia receptora, € em outras
valéncias fechadas. Isto aponta para um modo de sociabilidade que ¢ muito proprio de cada
familia e que varia segundo a configuragdo desta.

Em algumas ha um habitus de compartilhar a vida comum entre os diversos membros
da familia, amigos e parentes, de conviverem todos muito proximos e de partilharem
momentos juntos. S3o essas familias, residentes em bairros da periferia — caracterizada por
uma vida mais comunitdria — que acabam por incorporar os membros da familia receptora

(valéncias abertas a novos membros). Isso ndo significa que uma familia residente em um

67 1 .. . . ..
Uma analise detalhada deste significado do receptor representar simbolicamente o proprio doador que morreu
sera feita no capitulo 5 “Morte e Transcendéncia”.

%8 Dicionario UOL-Michaelis On-line.
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bairro de classe média ndo possa ter valéncias abertas a novos membros, mas aponta para este
modo especifico de sociabilidade tao proprio das periferias brasileiras.

Aqui temos um exemplo de como um determinado habitus se relaciona com uma
configuragdo especifica, ou seja, temos uma configuragdo familiar em que as valéncias de
seus membros sdo abertas e isto ¢ resultado, em partes, destes membros partilharem o mesmo
habitus de uma vida social comunitédria. Neste sentido poder-se-ia aproximar novamente 0s
conceitos de configuragcdao em Elias e habitus em Bourdieu, que enquanto ferramentas tedricas
permitem essa flexibilidade de poder relacionar elementos constitutivos a fim de poder
melhor compreendé-los.

Voltando a narrativa da Familia VIII, além do episddio da morte do filho houve outros
pontos em que ¢ possivel observar a importancia que os entrevistados conferem aos vinculos
entre os membros da rede social familiar. Primeiro a indignacao do casal ao saber que haveria
a possibilidade de ndo conhecer os receptores. Para eles uma doagdo feita para anénimos nao
teria sentido. Outro ponto que chamou aten¢do foi a forma como o casal se refere a ex-
namorada do filho e seus amigos: “fodos tornaram-se filhos”, além das diversas fotos de
sobrinhos pela sala.

Em contrapartida, os relatos de Rubens (Familia VI) e Marina (Familia IV) mostram
um modo diferente de lidar com os receptores. Rubens recebeu os receptores no mesmo saldo
em que fora o aniversario de quinze anos de sua filha — encontro marcado através de um
programa de televisdo. Rubens nao relatou manter contato proximo com o0s receptores,
dizendo que telefona as vezes somente para saber se estio bem. Marina teve um encontro
emocionante com uma receptora de uma das corneas do marido, porém ressaltou que nao
queria manter relagdo com esta, deixando um telefone para contato caso quisesse telefonar.

Rubens e Marina, nesse sentido, reduzem os encontros com o0s receptores a um
encontro. Cumprem uma formalidade, mesmo que emocionada, mas ndo incorporam oS
receptores a configuracdo familiar, nem a sua rede social, e portanto ndo ha a formagao de
lagos sociais entre as duas familias envolvidas.

Estes exemplos mostram modos diferentes de sociabilidade entre as familias
envolvidas. Percebe-se que a forma de se relacionar com os receptores reflete um pouco a
vida dessas familias. Algumas caracterizadas por um habitus de vida coletiva, partilhada por
diversos membros da rede social e que consideram os receptores como parte também da
familia (valéncias afetivas abertas). Outras, embora queiram conhecer os receptores, preferem
ndo estabelecer lagos, revelando um habitus de vida mais fechada (valéncias afetivas

fechadas), limitado quase que apenas ao nucleo familiar estrito.
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5 MORTE E TRANSCENDENCIA

A morte ocupa um papel central na questio da doagdo de érgdos. E a partir dela que os
transplantes de o6rgdos cadavéricos possibilitaram tratamentos para diversas doencas que
trouxeram um aumento significativo na qualidade de vida dos receptores. Isto constitui um
paradoxo: o de que alguém precisa morrer para que outro possa sobreviver e este ¢ um dos
motivos para que a doacao de 6rgdos de cadaver mobilize diversos afetos e significados para
aqueles que acabam por se envolver diretamente com a doagao.

A morte por si s6 pode ser considerada um fato social, sendo um marco nas relagdes
sociais ja estabelecidas e que acaba por configurar outras. Como destaca Elias (1987, p. 12),
“as 1déias sobre a morte e os rituais com elas vinculados se convertem por sua vez em um
momento de socializagdo”. Na doagdo acrescenta-se outro fator, a entrada de novos agentes
que querendo ou ndo sdo incluidos na vida da familia do doador, assim como do receptor.
Porém somente a familia que doou apos viver uma perda de um membro, tem que lidar com a
morte € a0 mesmo tempo com a decisao de ter doado.

Cada familia que passou por esta experiéncia atribuiu sentidos especificos a ela, seja
pela causa da morte, seja pelo momento em que ocorreu ou por todas as circunstancias
envolvidas. Porém todas estas familias que fizeram a doacdo acabam tendo em comum em
relagdo a morte o fato de que foi necessaria a situagdo de morte encefalica para a retirada dos
orgaos dos doadores.

O diagnostico de morte encefalica ¢ de dificil entendimento por parte das familias.
Mesmo sendo regulado por lei e envolvendo uma série de procedimentos técnicos e objetivos,
a compreensdo do fendmeno ¢ complicada, pois se trata de algo que se situa nos limites da
¢ética e da moral, além da propria vida fisica em si.

Assim € importante revisar brevemente o historico da legislagdo que regulamenta os
transplantes antes de abordar a questdo de como ¢ feito o diagnostico de morte encefalica,

assim como os significados atribuidos pela familia a esta experiéncia Unica.

5.1 HISTORICO E LEGISLACAO DE TRANSPLANTES NO BRASIL
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Os transplantes vém sendo realizados no Brasil desde a década de sessenta, sendo o
primeiro feito em 1964, de rim, no Rio de Janeiro. A primeira lei sobre transplantes no Brasil
foi a Lei n°. 4.280, de 6 de novembro de 1963, que permitia a retirada de o6rgdos de doador
cadaver se este tivesse deixado autorizagdo por escrito ou se ndo existisse “oposi¢do por parte
do conjuge, dos parentes até segundo grau, ou de corporagdes religiosas e civis responsaveis
pelo destino dos despojos” (BRASIL, 2004a, apud BRASIL, 2006).

Segundo consta no site do Sistema Nacional de Transplantes®, mesmo com a
existéncia da Lei n.° 5.479, de 10 de agosto de 1968, (que posteriormente foi revogada pela
Lei n.° 8.489 de 18 de novembro de 1992) “sobre a retirada e transplante de tecidos, 6rgdos e
partes de cadaver para finalidade terapéutica e cientifica” (BRASIL, 2006), nao havia, neste
periodo, uma legislacao apropriada que regulamentasse a realizagao de transplante: “O que
havia eram regulamentagdes regionais, desenvolvidas informalmente quanto a inscri¢do de
receptores, ordem de transplante, retirada de 6rgdos e critérios de destinacdo e distribuicao
dos 6rgaos captados”.

Segundo Garcia (2006), enquanto os transplantes de rim foram desenvolvendo-se
progressivamente, os de demais 6rgaos foram suspensos, sendo retomados somente em 1980.
De 1965 a 1993, os transplantes renais foram aumentando, porém de 1993 a 1997
praticamente estabilizaram.

A Lei n° 8.489/1992 trazia regulamentado o modelo de doacdo voluntaria. Neste
modelo, para o sujeito ser doador € necessario que este manifeste em vida a vontade de doar,
caso contrario, a familia era quem decidia. Este foi o0 modelo predominante desde as primeiras
leis ja citadas.

Em 1995 foi encaminhado ao Congresso Nacional uma proposta de lei com um
modelo de estruturacdo dos transplantes para o pais baseado no “modelo espanhol”, porém
apods varias reunides ndo foi publicada nenhuma normatizacao. A Espanha ¢ conhecida por
deter o maior niimero de doadores por milhdo de habitantes (33,9 pmp’’, contra 4,5 pmp no

Brasil ™).

% http://dtr2001.saude.gov.br/transplantes/integram.htm
7 pmp = por milhdo de populagio.
7 Fonte: ONT, ABTO e ADOTE. Dados de 2000. Retirados do site:

http://www.adote.org.br/noticias/noti_stat.htm
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Apbs 1997 houve um grande aumento no numero de transplantes realizados’>, pois foi
o ano que surgiu a Lei dos Transplantes (Lei n° 9.434, de 4 de fevereiro de 1997), que
dispunha sobre a remocdo de oOrgdos, tecidos e partes do corpo humano para fins de
transplante, ¢ o Decreto n°® 2.268 que regulamentou a lei’”.

Esta nova lei trouxe uma mudanga fundamental na posi¢do ocupada pelos atores no
processo de doagdo. Com a lei n°. 9.434 o modelo passava de doagdo voluntéria para doagao
presumida, compreendendo que todo cidaddo era doador a menos que este se declarasse em
carteiras de habilitacdo ou identidade que ndo era doador. Portanto se ndao houvesse
manifesta¢do contraria declarada em documento, a pessoa era automaticamente um potencial
doador, retirando qualquer fun¢do da familia no processo de doagao.

Esta lei, a0 mesmo tempo que privilegiava o direito individual, conferindo o poder de
escolha ao sujeito — no caso apenas para ser ndo-doador era necessario fazer uma escolha —
subentendia a doagdo como um direito social, entendendo que caso o sujeito ndo fosse
declaradamente contra a doagdo, seu corpo pertencia a sociedade e portanto seus Orgaos

poderiam ser retirados. Como aponta Lazzaretti (2008), esta lei provocou muita polémica:

“Desse modo, essa lei nacional causou um forte desconforto, pois nao
existia mais a obrigatoriedade de obtencdo do consentimento expresso da
familia para a doacdo de orgdos. Com o sistema de consentimento
presumido, o siléncio do sujeito era tomado como permissao para a coleta
de o6rgdos, com fins terapéuticos, apos sua morte. Entretanto, sabe-se que,
na pratica, os médicos ndo se sentiam a vontade para cumprir literalmente a
lei. A familia sempre era consultada” (Lazzaretti, 2008, p. 113).

A lei 9.434 tinha a boa intencdo de aumentar o nimero de potenciais doadores, porém
esbarrou em uma forte resisténcia por parte das familias que deixavam de participar da
decisdao. Como Lazzaretti (2008) apontou, o corpo médico sentiu-se acuado a seguir fielmente
a lei, pois eram justamente os médicos que tinham que lidar com os familiares num momento
muito dificil, com a possibilidade de haver uma forte rejei¢do a doag@o por parte da familia.

Esta lei ndo levou em consideragdo uma constatacdo da realidade pratica: quem lida
com a morte ¢ a doagdo nao ¢ o doador, e sim a comunidade médica ¢ a familia. Para além
dos beneficios sociais que ela propunha, ha uma série de normas e costumes que fazem parte

do habitus familiar e que acabam por engendrar a pratica da doacdo. Na época muitos boatos

> Em 1996 (antes da criagio da SNT) foram realizados 3.979 transplantes. No ano de 2002 este nimero chegou
a 7.981 transplantes pagos pelo SUS (Dados SNT).

3 Segundo Garcia (2006), a criagdo da lei foi de iniciativa do Legislativo, sem participagio do Ministério da
Saude.
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surgiram e até certas lendas urbanas sobre a retirada “for¢ada” de 6rgdos quando a pessoa,

em vida, ndo se manifestasse como um nao-doador:

“Outro possivel fator de redugdo de doadores, naquela época, foi o temor de
que poderiam ser retirados os 6rgdos de um paciente ainda vivo, a partir da
possibilidade do uso da prerrogativa do consentimento presumido. Com a
vigéncia desta nova lei, desde 01 de janeiro de 1998, muitas pessoas
procuraram as instdncias responsaveis pela emissdo dos documentos
previstos, com o objetivo de altera-los. Houve inclusive confusdes de que
ndo seria possivel se cadastrar como ndo-doador apos 31 de dezembro de
1997 (Lazzaretti, 2008, p. 115).

O temor de que pessoas vivas tivessem seus orgaos retirados foi disseminado no
imaginario popular e até hoje ainda existem resquicios destas crencas. Na concepc¢do de
algumas familias, para doar ¢ necessario “matar” a pessoa, como surgiu na entrevista com a
Familia III, em que Nelson e Vanessa argumentavam que seu filho tinha medo de que o
“matassem” caso ele chegasse um dia em um hospital em estado grave, pois em sua carteira
de identidade constava “doador de 6rgaos” (por engano, segundo eles). Esta crenca em um
suposto “assassinato” por parte de médicos envolvidos com transplantes surgiu logo depois
quando o casal afirmou que n3o doariam os 6rgdos do filho caso fosse possivel, pois
forcariam a morte dele (somente as corneas foram doadas).

Dessa forma a lei teve que ser modificada por medida provisoria, que dentre outras
coisas acabou com a doacdo presumida e com a manifestacio da vontade do doador em
carteiras de identidade e de habilitagao

A partir da lei 9.434, em 30 de junho de 1997 foi criado o Sistema Nacional de
Transplante (SNT) e as Centrais de Notificacdo, Capacitagio e Distribui¢io de Orgaos
(CNCDOs), criando assim a estrutura para desenvolver o processo de captacgdo, distribui¢do e
alocagdo de orgdos, através de listas de distribuicao regionalizadas. Coube ao Ministério da
Satde desenvolver todo o processo técnico do transplante. Com isso, um grande passo foi
dado para a ampliagdo do numero de transplantes no Brasil, assim como de dispor de toda a
estrutura necessaria, a partir um sistema integrado, com regulamentagdo especifica e
procedimentos técnicos bem formulados.

Em 2001 houve uma nova reformulacdo da Lei de Transplantes. A Lei n° 10.211 de
23/03/01, passou a exigir que a autorizacdo para doacdo deva ser feita por um conjuge ou
parente (maior de idade, obedecendo a linha sucessoria), com a presenga de duas testemunhas.
Outras alteracdes foram feitas nos critérios para transplantes inter-vivos. Esta lei concentrou

todo o poder de decisdo na familia e ¢ a lei vigente até o momento.
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O que ¢ interessante observar nestas mudangas ocorridas na legislacdo ¢ o fato de que
tanto a lei quanto a pratica médica tiveram que levar em conta uma série de costumes e
normas sociais para chegar ao modelo em voga atualmente. Ha diversos aspectos éticos,
legais e morais que envolvem a pratica do transplante, o que exige que a normatizagdo tenha
que se adequar ao modo como os agentes estdo implicados no processo de doagdo, sendo que
ficou evidente para realidade brasileira o papel da familia enquanto grupo social que
predomina sobre a disposi¢do do individuo, mesmo quando este manifesta em vida o seu
desejo em relagdo a doagdo. No caso da doagdo de drgaos de cadaver, a decisdao cabe sempre a

familia.

5.2 MORTE ENCEFALICA

A principal caracteristica que difere o transplante de outras praticas médicas e
cirtirgicas ¢ a necessidade de utilizacdo de um 6rgao ou tecido, seja de doador vivo (uma
pequena parte dos procedimentos: uma parcela dos transplantes renais, de alguns casos de
transplantes hepaticos e de casos excepcionais de transplante pulmonar e pancreatico) ou de
doador falecido (rins, figado, coragdo, pulmao, corneas, 0ssos, tecidos).

A grande dificuldade em conseguir transplantes com doadores falecidos ¢ que apenas
um pequeno numero de individuos que morrem podem ser doadores de 6rgdos. A remogao de
orgaos soO € possivel em pacientes com morte encefélica, isto €, em pacientes que apresentam
destruicdo completa e irreversivel do cérebro e tronco cerebral, mas que mantém por um
tempo curto, através de aparelhos, os batimentos cardiacos e a circulagdo sangiiinea.

O sistema brasileiro de transplantes (SNT) conta com uma legislagdo completa sobre
transplantes, regulando desde a notificacdo de potencial doador, passando pelas normas de
diagnodstico de morte enceféalica, chegando aos procedimentos de retirada do 6rgdo, transporte
e o transplante em si.

Segundo o artigo 3°, capitulo II, da Lei N° 9.434/97:

A retirada “post mortem”de tecidos, orgdos ou partes do corpo humano
destinados a transplante ou tratamento devera ser precedida de diagndstico
de morte encefalica, constatada e registrada por dois médicos ndo
participantes das equipes de remogdo ¢ transplante, mediante a utilizagdo de
critérios clinicos e tecnoldgicos definidos por resolucdo do Conselho
Federal de Medicina (Brasil, 1997).
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Esta lei dispde sobre a remog¢ao de 6rgdos, tecidos e partes do corpo humano para fins
de transplante e tratamento e ¢ conhecida simplesmente como Lei de Transplantes, por ter
sido a mais completa at¢é o momento e que possibilitou a criacdo do Sistema Nacional de
Transplantes. O diagnostico de morte encefalica é, portanto, a primeira condi¢do para
possibilitar um transplante “post mortem”.

No Brasil, o diagnostico de morte enceféalica ¢ definido pela Resolugado CFM N°
1480/97. Esta resolugao traz todos os critérios necessarios e os procedimentos a serem feitos.
Primeiramente ela concebe “que a parada total e irreversivel das fungdes encefélicas equivale
a morte, conforme critérios ja bem estabelecidos pela comunidade cientifica mundial” (CFM,
1997). Isto significa que a morte encefalica, por lei, ¢ considerada como qualquer outra
definicdo de morte.

Logo em seguida a resolug¢do leva em consideragdo “o 6nus psicologico e material
causado pelo prolongamento do uso de recursos extraordindrios para o suporte de funcdes
vegetativas em pacientes com parada total e irreversivel da atividade encefalica” (CFM,
1997). Esta consideracdo ¢ interessante por apontar uma diferenca fundamental entre a morte
encefdlica e outros tipos de morte: existe a possibilidade de que a pessoa “continue” a
sobreviver interligada por aparelhos que mantenham as fungdes vegetativas, ou seja,
respiragdo e coragdo funcionando, porém a atividade cerebral € interrompida e ¢ irreversivel.

Esta ¢ talvez a maior dificuldade para as familias em compreender o que ¢ a morte
encefalica. Pois se ha respiragdo, mesmo que artificial, € um coracao que funciona, ha sinais
de vida, porém sabe-se que este estado vegetativo podera se prolongar algum tempo, assim
como pode cessar a qualquer momento. Portanto para ocorrer o transplante, estes ultimos
“sopros” de vida terdo que ser interrompidos.

Segundo dados apresentados no site da ADOTE™, no ano de 2002, das 3917
notificagdes, resultaram apenas 713 doadores efetivos. Das recusas, 40% nado foram doadores
porque a familia ndo autorizou. Diversos motivos que poderiam justificar tal recusa (motivos
pessoais, religiosos, etc.), porém € necessario considerar um determinante. Como observou

Santos e Massarollo (2005),

™ http://www.adote.org.br/noticias/noti_stat.htm
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“(...) para a manifestacdo do consentimento, ¢ importante que os familiares
tenham os esclarecimentos necessarios sobre o processo de doacdo,
incluindo o diagnostico de morte encefalica. No entanto, observa-se que
muitas familias parecem ter dificuldades para compreender as orientagdes
dadas e que sdo necessarias para a tomada de decisdo” (Santos e
Massarollo, 2005, p. 383).

No relato da Familia III surgiu um exemplo de como a morte encefalica nao ¢ bem
compreendida por muitas familias. Ao serem questionados sobre se doariam todos os 6rgaos
de seu filho, eles disseram que sim. Porém surgiu uma contradi¢do, pois eles diziam que
doariam tudo que fosse possivel, mas se “ele estivesse vivo ainda, nao”. Como foi visto no
relato, se ele tivesse vivo ainda ndo iriam querer doar por que eles retirariam os orgdos e o
matariam, que ndo teriam certeza que ele realmente morreu ou o mataram. Este ¢ um
exemplo de como a doagdo de 6rgdos introduz uma nova forma de experienciar a morte,
diferente das concepgdes anteriores sobre a morte que ja cristalizadas no imaginario social.

Portanto para que a morte encefalica seja diagnosticada, sdo necessarios critérios
técnicos e objetivos, feitos através da “realizacdo de exames clinicos e complementares
durante intervalos de tempo varidveis, proprios para determinadas faixas etdrias”, como
consta do artigo 1° da resolugao CFM N° 1480/97 .

O artigo 2° aponta para a necessidade de que todos os dados clinicos e
complementares deverdo ser registrados no “Termo de Declaragdo de Morte Encefalica”.
Segundo uma cartilha da ABTO”, estes dados visam descrever “os elementos do exame
neurolégico que demonstram auséncia dos reflexos do tronco cerebral, bem como o relatorio
de um exame complementar”. Entre estes elementos ha a necessidade de certificar-se que “a
causa do coma seja conhecida e estabelecida” (ABTO). Os exames complementares, descritos
no artigo 6° (CFM N° 1480/97), “deverdao demonstrar de forma inequivoca: auséncia de
atividade elétrica cerebral ou, auséncia de atividade metabodlica cerebral ou, auséncia de
perfusdo sangiiinea cerebral” (CFM, 1997).

Segundo Lazzaretti (2008), dois fatos contribuiram para a discussdo e a posterior
regulamentacao dos critérios médicos que definem a morte encefélica: a inveng¢ao do aparelho
de respiragdo artificial nos anos 50, e a realizagdo do primeiro transplante de coragdo em

1967. Esses dois acontecimentos levaram a uma reformulacao do proprio conceito de morte,

7 “Entenda a doagdo de drgdos”, disponivel no site:
http://www.abto.org.br/abtov02/portugues/populacao/doacaoOrgaosTecidos/pdf/entendadoacao.pdf
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pois novas técnicas estavam possibilitando um prolongamento da vida através de recursos
artificiais.
Para Vargas & Ramos (2006), a morte encefalica ndo ¢ uma novidade criada pela lei

de transplantes, o que € novo ¢ a ambigiiidade gerada a partir das praticas de transplantes:

Antes da intensificagdo dos procedimentos de transplante de orgdos, as
mortes cerebrais ndo se constituiam em problema e, por isso, 0s pacientes
poderiam permanecer longos periodos mantidos em morte cerebral. Foi
justamente apos a implementagdo dos transplantes de 6rgdos que se instituiu
a necessidade da discussdo e legitimagdo da defini¢do de morte cerebral.
(Vargas; Ramos, 2006, p. 142)

A ambigiiidade a qual se referem as autoras ¢ o fato de que a necessidade de
regulamentagdo desta “nova morte” se deu justamente porque no imaginario social a morte
sempre foi definida a partir da faléncia do coragdo e dos pulmdes. A auséncia de batimentos
cardiacos e a falta de respiracdo foram considerados historicamente os parametros para
definicdo da morte. O paradoxo estd em que estes dois sinais vitais devem ser mantidos para
que ocorra a retirada dos 6rgaos.

Assim a morte encefalica estd no limite da conceituacdo de morte, bem como o
transplante constitui uma pratica que visa o prolongamento da vida e ¢ efetivamente o
procedimento mais efetivo que se dispde atualmente para esse fim. De um modo geral, para as
familias de doadores, a idéia do transplante como uma forma de prolongar a vida surge em
diversos momentos, assim como outros significados atribuidos a partir da concep¢ao de morte

para cada familia de potencial doador.

5.3 SIGNIFICADOS DA MORTE

Nas entrevistas realizadas as familias foram instigadas a narrar o processo todo da
doacdo. Nestas falas o episddio da morte do doador ocupou um espaco consideravel, seja esse
espaco temporal — pelo intervalo de tempo utilizado pelos entrevistados para falarem sobre o
assunto, ou um espaco simbdlico, pela importancia conferida pelas familias a este episodio.
De qualquer forma, ¢ a partir de um acontecimento de perda de alguém que o processo de
doagdo ird se iniciar. Portanto na constru¢do das narrativas, o episdédio da morte acabou por

ser a primeira parte na ordem cronologica.
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Um primeiro dado a ser destacado ¢ a causa da morte dos doadores. J& se sabia de
antemao, através de outros estudos ou de noticias vinculadas regularmente na midia, dos altos
indices de acidentes de transito e homicidios no Brasil, e que também isso favorecia o nimero
de potenciais doadores. Porém nao era possivel saber qual seria a porcentagem de mortes, nas
familias entrevistadas, causadas por acidente de transito ou homicidio.

A surpresa foi que das nove familias entrevistadas, em quatro delas a causa da morte
foi acidente de transito e em outras quatro, homicidio. Em somente uma a causa foi doenca
(no caso, AVC). Ou seja, pode se considerar que das familias entrevistadas, a maior parte a
morte do doador foi causada por um evento acidental. Entende-se aqui “evento acidental”
como uma situagdo causada por fatores externos e que eram totalmente inesperados.

Por mais que nas estatisticas de morte no Brasil estas causas sejam até comuns e
esperadas, ainda mais para uma metropole urbana como Curitiba, e que a violéncia no transito
assim como de um modo geral em toda a cidade ja4 seja vivenciada como uma parte do
cotidiano dos que aqui residem, ¢ uma experiéncia que todos ndo querem e ndo esperam
passar. E muito diferente, por exemplo, de ter um parente que é acometido por alguma doenga
grave e ¢ internado em um hospital, e apds alguns dias vem a falecer. Ha neste caso um temor
real e certa previsdo de que esta pessoa podera morrer a qualquer momento. Porém quando hé
um acidente, seja de transito, seja um homicidio ou uma morte stibita apés um derrame, o
fator de imprevisibilidade ¢ maior, acarretando efeitos subjetivos especificos para quem
vivencia.

Para analisar de que forma a experiéncia de morte exerce influéncia nos significados
da doacdo de d6rgaos para as familias, ¢ interessante trazer alguns conceitos da fenomenologia
social de Schutz (2003). Para o autor, o mundo da vida cotidiana se apresenta como a
realidade fundamental. E o espago onde o homem pode interferir, operar ¢ modificar,
resolvendo os problemas que surgem. A postura que temos de conceber esta realidade que se
apresenta como “real”, evidente e inquestionavel, Schutz chama de “atitude natural”. Como o
autor pontua, “na atitude natural, no entanto, o mundo j& estd dado para minha explicacao.
Devo compreender meu mundo da vida na medida necessaria para poder atuar nele e operar
sobre ele” (p. 28).

Para podermos operar no mundo cotidiano de uma forma objetiva e direta, precisamos
de certos esquemas de compreensdo que nos habilitam a entender o necessario para agir de

modo pragmatico. Estes esquemas Schutz chamou de acervo de conhecimento:
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Cada passo de minha explicacdo e compreensdo do mundo se baseia, em
todo momento, em meu acervo de experi€ncia prévia, tanto de minhas
proprias experiéncias imediatas como das experiéncias que me transmitem
meus semelhantes, e sobretudo meus pais, mestres, etc. Todas estas
experiéncias, comunicadas e imediatas, estdo incluidas em uma certa
unidade que tem a forma do meu acervo de conhecimento, qual me serve
como esquema de referéncia para dar o passo concreto da minha explicagdo
do mundo (Schutz, 2003, p. 28)

Schutz (2003) ao tratar da forma como experienciamos a vida cotidiana, marcada pela
atitude natural, aponta para a questdo de que vivemos nossas vidas de um modo quase
“automatico”, de forma que o acervo de conhecimento que possuimos permite prever e ter
atitudes adequadas para a maior parte das situagdes que surgem.

Porém, o estoque de conhecimento correspondente ao pensar na vida cotidiana nao ¢
um horizonte totalmente transparente. Had certas acdes para as quais ndo estamos
imediatamente preparados, porém temos condi¢des de resolvé-las se utilizando de esquemas
nao diretamente acessiveis, porém presentes mais remotamente. Schutz chamou este universo
da vida cotidiana composto por contetidos de acesso mais dificil de “pressuposto”. Trata-se de
uma série de evidéncias que se alternam segundo as experiéncias postas na situagdo atual,
sobrepostas a um “fundo de indeterminagdo”. “E um problema possivel de que se espera
resolver dentro da atitude natural” (p. 30).

Desta forma ¢ possivel pensar a experiéncia de morte como um problema de dificil
resolucdo, porém que se pressupoe conseguir resolver. Quase todos os adultos ja passaram por
experiéncia de morte de pessoas proximas e intimas e iSso os possibilita contar com
esquemas de a¢do e compreensdo que os auxiliam a lidar com o problema, mesmo que isso
leve algum tempo. Porém esta experiéncia ¢ vivenciada subjetivamente de formas variadas
por cada familia, e em alguns casos, trata-se de uma experiéncia totalmente nova e que
ninguém esperava um dia passar, como a perda de um filho.

O relato da Familia III ilustra muito bem como a experiéncia de morte de um filho se
distingue de outras. A Familia IIl mora em um dos bairros mais violentos na periferia de
Curitiba. Como os pais relataram, o trafico de drogas esta muito presente e ja ¢ comum saber
de assassinatos de jovens ligados ao crime. Porém o filho, segundo os pais, ndo tinha ligagao
alguma com o trafico e mesmo assim acabou assassinado, confundido com um bandido.
Embora os pais soubessem do perigo que os cerca, eles nunca esperavam um dia acontecer
i1sso com o filho. A mae resume muito bem uma idéia presente no imaginario social: “o certo
é os filhos enterrarem os pais, e ndo o contrario”. Na entrevista segue-se uma seqiiéncia de

citacdes ligadas ao episddio da morte. O capacete do garoto no mesmo lugar na estante; o
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relogio na parede do qual a mae todos os dias “se pega” olhando para saber se ja esta no
horario do filho chegar do trabalho e este ndo chega; a escola em frente a casa, onde se ouve
gritos e risadas de criangas brincando e que remetem a mae a época em que o filho estudava
ali. Todas essas referéncias apontam para uma morte ainda muito presente e que nao pode ser
ainda significada totalmente.

Schutz destaca aquelas experiéncias para as quais ndo ha um prévio conhecimento:

Se os aspectos apresentados de um objeto (vale dizer, as fases antecipadas
de minha consciéncia), quando se auto-apresentam, sdo incongruentes com
a experiéncia, posso dizer que o carater pressuposto de minha experiéncia
“explode”. Por conseqiiéncia, o que até agora era pressuposto passa a ser
questionado. A realidade do mundo da vida exige de mim, por assim dizer,
a re-explicagdo de minha experiéncia, e interrompe o curso da cadeia de
evidéncias. O nucleo de minha experiéncia que, sobre a base do meu
estoque de conhecimento, admito como evidente “até novo aviso” se tornou
problematico para mim. Agora devo dirigir minha atengdo a ele (Schutz,
2003, p. 32).

Vivemos o cotidiano de nossas vidas a maior parte do tempo com problemas que
rapidamente resolvemos com o acervo de conhecimento que temos “em maos”. Para alguns
outros se exige um pouco mais de tempo e de busca por “ferramentas” que nos auxiliem a
lidar com eles. Porém h4 uma parte de nossas experiéncias com as quais ndo estamos
preparados para lidar, por mais que possamos nos basear em outros quadros de referéncia, e
entdo estas vivéncias novas precisam ser re-significadas para que possam fazer parte das
experiéncias ndo-questionadas do dia-a-dia.

No relato da Familia II foi visto uma mae que ndo aceitava a causa da morte da filha
apurada pelos policiais que conduziram a investigag¢do. Para ela, e para as outras filhas, “os
policiais ndo sabem de nada”, e nao houve um assassinato premeditado pelo genro, seguido
de suicidio deste. A mae, ndo contente com esta explicagdo, foi buscar em outra realidade, no
“mundo sobrenatural”, o que gostaria de ouvir. Quando entrou em um centro espirita, a
médium falou: “vocé quer saber como sua filha morreu, ndo?”, e entdo disse: “ela ndo foi
assassinada, foi acidente”. A partir disto a mae passa a freqiientar os cultos espiritas e ali
encontra “a paz” que buscava, pois sua antiga religido nao poderia lhe oferecer isto.

Neste exemplo, uma morte que s6 pode ser aceita apos o recurso de vivenciar “uma
outra realidade”, de ter contato com o mundo sobrenatural que era o Unico que poderia trazer
a resposta que buscava. Berger & Luckmann (1973) apontam para o carater multifacetado da

realidade, no qual a realidade cotidiana domina, porém ¢ apenas uma das possibilidades:
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Comparadas a realidade da vida cotidiana, as outras realidades aparecem
como campos finitos de significagdo, enclaves dentro da realidade
dominante marcada por significados e modos de experiéncia delimitados. A
realidade dominante envolve-as por todos os lados, por assim dizer, ¢ a
consciéncia sempre retorna a realidade dominante como se voltasse de uma
excursdao” (Berger & Luckmann, 1973, p. 28).

A morte ndo ¢ uma experiéncia facilmente significada. Assim como uma mae pode
recorrer a outro universo simbodlico para poder lidar com a morte da filha, um académico
poderia ler tratados filosoficos e estudos cientificos sobre a morte para procurar significados
que o auxiliem a tentar conviver com esta mudanc¢a radical em sua vida didria. Ou como
Marina (Familia IV) que recorreu a todos os laudos e pericias do acidente do marido para
tentar compreender o que realmente aconteceu.

Além da vivéncia de mortes “inesperadas”, estas familias sdo confrontadas com a
experiéncia, esta sim completamente inusitada, de decidir se autorizam a doagdo. O contexto
no qual acontecem estas decisdes também contribui para fazer da doag¢do de o6rgdos um
acontecimento unico. De uma hora para outra as familias sdo contatadas por telefone para se
deslocarem até um hospital, onde um parente estd em estado gravissimo ou ja foi constatada a
morte encefalica. Em poucas horas ¢ preciso decidir se irdo aceitar ou ndo doar os 6rgaos.

A doacdo de 6rgaos, de certa forma, aparece como uma das formas possiveis de lidar
com a morte. Como os informantes apontaram varias vezes, a morte era inevitavel, “ndo tinha
mais o que fazer”, e surgia uma possibilidade de “salvar vidas” com a doacdo. Como nos
relatos da Familia III, em que o pai conta que doar foi um “consolo” para superar a morte do
filho. A mae concorda, dizendo que isso ajudou a superar, “apesar de que isso nunca sera
superado”.

Nas falas de Rubens (Familia VI), do choque da perda da filha, morta precocemente
aos 15 anos em um acidente de carro, veio a vontade de defender a causa da doacdo ¢
promover um transito mais seguro, através de palestras com jovens da mesma idade de sua
filha. Toda sua vida se reestruturou a partir desta experiéncia de perda, e uma das formas
encontradas para tentar supera-la foi entrar na militancia.

Embora o tema “doacdo de orgdos” tenha surgido constantemente na midia, em
campanhas promovedoras ou em reportagens, ¢ uma daquelas situagdes em que todos pensam
que nunca ird acontecer consigo mesmo, talvez por estar diretamente associada a idéia de
morte, e, como Elias (1987) apontou, ha uma tendéncia forte nas sociedades desenvolvidas

em crer na imortalidade pessoal, de que os “outros morrem, eu nao” (p. 10).
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Como Horochovski (2008) muito bem descreveu, as representacdes da morte tem se

configurado de diversas maneiras em épocas e grupos diferentes:

Fendmeno vivenciado individualmente — ¢ o individuo que morre — ¢
construido socialmente, abarca uma rede de expressdes simbolicas e de
representagdes que variam de acordo com o espago ¢ o tempo dos
grupos sociais. Em outros termos, a certeza de que todos os homens sdo
mortais, que morte ¢ vida sdo indissociaveis, gerou ao longo do tempo
diferentes concepgdes sobre o tema; as formas de apreensdes,
representagdes e praticas rituais traduzem as culturas e historias das
diversas sociedades (p. 33).

Se a morte ¢ um fendmeno cuja representacdo e vivéncia varia segundo a época e a
cultura na qual determinado grupo social estd inserido, o transplante de o6rgdos de cadaver,
enquanto uma pratica atual, traduz de certa forma alguns significados e concepgdes sobre a

morte, como por exemplo, a velha crenga na imortalidade e transcendéncia

5.4 DOACAO DE ORGAOS E TRANSCENDENCIA A MORTE

Segundo Elias (1987), a idéia de existir vida apds a morte, em algum lugar como o
paraiso ou inferno junto de outros mortos, ¢ a forma mais antiga do homem buscar se entender
com o fim da vida. Somente para os homens a morte constitui um problema, justamente por
sermos 0s unicos que t€ém consciéncia de que em algum momento ela ird acontecer. O autor
ressalta que a fun¢do central da convivéncia social entre os homens ¢ justamente viver em
grupos para proteger-se de qualquer perigo de aniquilamento.

A idéia de morte sempre causou temor e evitagdo, embora alguns autores, como
Phillip Ariés (2003), afirmem que em tempos mais antigos a idéia de morte era mais aceita.
Aries (2003) descreve uma atitude natural e simples perante a morte, denominada “morte
domada”, desde o periodo medieval ao inicio do século XIX. Como o autor afirma, antes de
tudo era uma morte “advertida”, se sabia que iria morrer e esta atitude ndo causava recusa ou
qualquer sentimento de fuga diante do inevitdvel. A esta morte domada, Ariés contrapde uma
mudanga mais atual e que trouxe uma interdi¢do a morte, caracteristica da modernidade em

que se evita a0 maximo sentimentos de desprazer e emogdes fortes:
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Antes de tudo, ¢ importante que a sociedade, a vizinhanga, os amigos, 0s
colegas e as criangas se apercebam o minimo possivel que a morte ocorreu.
Se algumas formalidades sdo mantidas ¢ se uma cerimdnia ainda marca a
partida, devem permanecer discretas e evitar todo pretexto a uma emogao
qualquer (Ari¢s, 2003, p. 87)

Ariés destaca um processo de escamoteamento da morte, e principalmente dos
sentimentos vinculados a ela. Hoje s6 ¢ aceitavel uma vida feliz. Como Vargas & Ramos
(2008) resumem: ““a atitude antiga, em que a morte era a0 mesmo tempo proxima, familiar e
menos temida opde-se, demasiadamente, a atual, em que ela parece causar tanto medo que ja
ndo se ousaria pronunciar o seu nome (p. 139)”.

Na verdade a morte era um fato que pertencia mais ao ambito comunitério, era um
fendmeno vivenciado coletivamente, diferente da atualidade em que cada vez mais se torna
algo privado. Na antiguidade havia um contato maior com os moribundos, e segundo Elias

(1987), a propria configuragdo dos vilarejos e habitagdes propiciava essa proximidade:

Porém os homens e mulheres normais viviam constantemente uns com
outros e junto de outros. A mesma disposi¢do das habitagdes somente lhes
deixava esta possibilidade. Também o nascimento e a morte — como outros
aspectos animais da vida humana — tinham um carater ptiblico em maior
medida que hoje; eram acontecimentos sociais, menos privados do que sdo
hoje em dia (Elias, 1987, p. 27)

A grande diferenga é que em tempos mais antigos por mais que a morte ainda causasse
medo e evitacdo, era um acontecimento, compartilhado por todos que viviam ao redor do
morto. A atitude em relagdo a morte mudou, assim como outros modos € comportamentos.
Porém o fato de se conviver mais préximo da morte e esta ser um fato comum ndo significa
que ela era mais tranqiiila. Portanto Elias contesta a tese defendida por Ari¢s de que em
épocas anteriores os homens morriam com calma e serenidade. O autor aponta o fato de que
nas sociedades industrializadas hd muito mais recursos terapéuticos que possibilitam uma
morte mais trangqiiila, e destaca também que o perigo de morte era muito mais iminente na

idade média, por exemplo, que atualmente:

Como sociedade, a Idade Média se apresenta como uma era muito inquieta.
A violéncia era um fato cotidiano; as disputas, mais inflamadas; a guerra era
antes a regra; a paz, antes a exce¢do. A peste e outras pandemias varriam a
face da terra. Milhares morriam, em meio a dor e imundicia, homens,
mulheres e criancas, sem ajuda nem consolo (Elias, 1987, p. 23)
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Por um lado a morte era mais freqiiente e presente, vivenciada com mais naturalidade
porém ndo menos temida, talvez pelo proprio fato de ser compartilhada socialmente. Como

aponta Horochovski (2008), houve um processo de dessacralizagao da morte:

A dessacralizagdo da morte — um processo evidente na sociedade
ocidental a partir de meados do século XX — estd relacionada a sua
dessocializagdo; gradativamente foi deixando de ser um fendmeno publico
(embora privado) e interativo. A morte se tornou racional, laica, interdita
e solitaria (Horochovski, 2008, p. 34)

Assim como em outros fendmenos sociais, as concepcdes de morte foram seguindo o
processo de racionalizacdo, principalmente através do discurso médico e biotecnoldgico.
Como aponta Elias (1987), nas sociedades atuais e desenvolvidas houve um desapego as
crengas e rituais associados a idéia de uma vida infinita. Na idade média, por exemplo, e
inicio da idade moderna, muitas guerras ocorriam por diferencas de crengas religiosas, o que
demonstrava a presenca forte das crencas na vida desta época. Uma das razdes deste
distanciamento dos sistemas de crencas ¢ o aumento da seguranga e previsibilidade da morte,
seja pela maior pacificacdo ou pelos avancos cientificos que possibilitaram um aumento da
taxa de expectativa de vida.

Para o autor, quanto mais se estende a vida, mais se afasta a morte e por conseqiiéncia,

a necessidade de crencas que garantem uma vida apos a morte terrena:

Ao que parece, agarrar-se a uma crenga sobrenatural, que promete protecao
metafisica frente aos imprevisiveis reveses do destino e sobretudo frente a
propria caduquice, segue sendo uma atitude muito mais apaixonada entre
aquelas classes e grupos em que a duracdo da vida é mais incerta e escapa,
em maior medida a seu proprio controle (Elias, 1987, p. 15).

Ao que parece, se por um lado os rituais e as crengas na vida infinita tem se
extinguido, nunca se procurou tanto, pelo menos através da ciéncia, se estender a vida. Da
mesma maneira que o discurso cientifico foi tomando o lugar que antes ocupava o discurso
religioso, as idéias de morte seguiram um rumo parecido. As promessas de cura e
prolongamento da vida aumentam no mesmo ritmo que a evolugao cientifica e tecnologica.

A crenga na imortalidade esta vinculada ao temor a morte, ou como Elias destaca,
muito se fala em um processo de “repressdo” da morte. A idéia de repressdo traz tanto um
sentido psicoldgico, presente na teoria freudiana como mecanismos de supressao de idéias e
afetos concebiveis como “proibidos” ou inadmissiveis pela consciéncia, como o sentido de

um processo social, que na obra de Elias foi extensamente desenvolvido no livro “O Processo
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Civilizador”. Da mesma forma, Ari¢s destacou que uma caracteristica da modernidade ¢ a
supressdo social dos afetos. Nao se permite demonstrar emogdes excessivas em rituais
fanebres. Deve-se chorar em siléncio, de preferéncia afastado de outros.

Talvez o proprio medo da morte seja mais presente em uma sociedade que evita ao
maximo a morte enquanto um processo natural. Na medida em que o tema torna-se cada vez
mais distante, e a propria experiéncia de contato com os mortos ¢ evitada — exemplo disso ¢ o
receio dos adultos em falar sobre a morte com as criancas e leva-las em velorios e enterros - a
morte torna-se cada vez mais uma idéia reprimida no imaginario social. Ou seja, talvez a
proprio movimento de procurar estender a vida tenha provocado um maior evitamento da

morte. Como Elias (1989) afirma:

Em nenhum momento anterior da histéria da humanidade tem se falado
tanto, em toda a sociedade, de métodos mais ou menos cientificos para
prolongar a vida. O sonho do elixir da vida e da fonte da juventude é sem
davida muito antigo. Porém sé em nossos dias tem tomado forma cientifica
ou, dependendo do caso, pseudo-cientifica. Ao conhecimento de que a
morte € inevitavel se sobrepde o esfor¢o de adia-la mais ¢ mais com a ajuda
dos médicos e dos seguros, e com a esperanga de consegui-la (Elias, 1989,

p.61).

Neste contexto em que o prolongamento da vida ¢ cada vez mais desejado e prometido
pela industria biotecnologica, as técnicas artificiais desenvolvidas pelo que se chama hoje de
medicina de alta-complexidade tém um papel fundamental. Doencas antes consideradas
incuraveis ja podem ser tratadas, e ja ndo se pode mais conceber uma morte “simples” e
natural, pois se tenta de tudo para prorrogar a vida.

Os transplantes foram responsaveis por uma boa parte desses procedimentos, assim
como se estabeleceram como uma das técnicas que mais influenciaram essa nova forma de
conceber a morte. Prova disso foi a mudanca no préprio conceito de morte a partir da
necessidade da criagdo de uma nova categoria de morte, a “morte encefalica”.

Neste estudo, mais importante que analisar como os transplantes e a doagdo de 6rgaos
influenciaram esta mudanca de concepcdo e até de comportamento em relacdo a morte, €
demonstrar como a creng¢a na imortalidade, que como foi visto, ¢ uma das formas mais antigas
de se lidar com a morte, surge através do sentido de prolongamento da vida, e, portanto, de
transcendéncia a morte, presente na experiéncia da doacao de orgaos.

O transplante de orgdos ¢ a propria realizagdo do desejo de prolongamento da vida,
que necessita que um morra para que outro continue a viver. De um lado tem-se uma familia

que perde alguém para salvar um outro, este provavelmente um desconhecido. Nos discursos
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dos familiares, a idéia de transcendéncia & morte proporcionada pela doacdo surge com dois
sentidos muito proximos, e que talvez sejam duas concepgdes sobre um mesmo tema:

1) O ato de doar como uma agao que possibilita estender a vida do receptor através do o6rgao
recebido de alguém que ja ndo vive mais, ou seja, se ndo ¢ mais possivel ter a pessoa viva,

que um outro possa desfrutar desta dadiva;

2) A experiéncia unica dos familiares de doadores que apos o processo de transplante ter se
concluido, acabam por conhecer os receptores e suas respectivas familias, € imaginariamente
reconhecem no receptor um pedaco vivo e presente do doador, e portanto, véem, escutam,
sentem que uma parte do doador estd ali, permanece viva — representando um sentido de
recompensa, de que além da boa a¢dao que fizeram, ha o beneficio de contar ainda com um
pedaco que representa a totalidade do doador.

No primeiro sentido tem-se a doagdo como uma acdo que possibilita, no real, a
extensdo da vida daquele que recebe o 6rgao — o receptor. No segundo caso, a familia doadora
vivencia a extensdo da vida do doador, nesse caso imaginariamente, através do 6rgao doado
que representa o doador e se transfigura no corpo do receptor.

Estes dois sentidos atribuidos a doag@o surgiram invariavelmente em quase todas as
falas dos entrevistados. A doagdo de orgdos enquanto um fendmeno contemporineo traz
novamente, ¢ de certa forma “encarnada”, a velha crenca na imortalidade. Nao num sentido de
que ira trazer a vida eterna, mas sim que € possivel transcender a morte de uma pessoa ao se
conseguir manter vivas partes dela e transplanta-las em alguém que, provavelmente sem esse
procedimento, estaria fadado a morrer brevemente.

Ja na primeira entrevista, o irmao do doador, Carlos, diz que resolveu doar os 6rgaos
para proporcionar a vida a outras pessoas, € complementa: cada pedacinho do irmdo estava
espalhado em outras vidas, e que era como se ele estivesse vivo por ai, em cada pessoa que
recebeu os oOrgdos. Carlos resume entdo o que significou para ele conhecer os receptores:
ganhei um irmdo de rim e um irmdo de coragdo. Sobre Seu Jodo, que recebeu o coragdo,
Carlos diz ter acontecido “uma quimica” desde o inicio e justifica isso pelo fato de ter se dado
muito bem com o receptor do coragao.

Este tipo de identificacdo com o receptor apareceu também em outras entrevistas. Na
entrevista com a Familia IV, Marina conta o que significou para ela doar as coérneas do
marido: “é um pedaco vivo dele, que ele permanece vivo em um pedacgo de outra pessoa”. Ela

conta mais adiante sobre a fixacdo com que olhou para a senhora que recebeu as corneas,
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dizendo que agora esta senhora vé o mundo através dos olhos de seu marido e que se fosse o
coragdo, iria querer ouvi-lo bater.

Para a familia doadora, o transplante nao representa somente um 6rgdo, ou “um
pedaco de carne” que ¢ transferido. Ali, com aquele pedago, vai juntamente a propria pessoa,
ou uma parte dela. Este 6rgdo ¢ revestido simbolicamente, ainda traz consigo algo que era da
pessoa em vida e que agora ¢ a unica coisa dela que ainda vive.

A identificagdo entre a familia doadora e a familia receptora ¢ quase inevitavel, e estas
familias sabem disso. Sabem que se conhecer implica em relacionar-se, € que esta nova
relagdo sera diferente de todas. Este ¢ um dos motivos que fazem com que algumas familias
ndo queiram conhecer a outra parte, temendo que se estabeleca uma relagdo indesejada. Para
comecar, ¢ um relacionamento que se iniciard marcado por um sentimento de divida’®, pois
somente uma das partes beneficiou a outra (apesar de que conhecer os receptores € visto
também como uma recompensa). Outra questdo ¢ manter uma relacdo com pessoas que talvez
ndo tenham afinidade entre si, ou que sejam de grupos sociais muito diferentes e afastados.
Marina em seu relato contou que quis conhecer a senhora receptora, porém nao quis
estabelecer vinculos com ela, deixando o seu telefone para caso a senhora quisesse encontra-
la. Neste momento ela diz entdo entender a atitude do outro receptor que nao quis conhecé-la.

Ja Vanderlei (Familia VII) e sua sogra ndo quiseram conhecer os receptores, apesar de
dizerem estar de “portas abertas” para estes vir conhecé-los. Aqui a relagdo ¢ inversa, ¢ a
familia doadora que ndo quis conhecer os receptores. Segundo Vanderlei, seria muito
doloroso conhecé-los, traria lembrancas de seu cunhado. Ivone, a mae do doador, resume o
que seria conhecer os receptores: “ia entrar em parafusos”. Esta familia sabia que haveria um
envolvimento muito forte com os receptores, e eles ndo estavam preparados para esta vivéncia
tao peculiar.

Desta forma a doagdo de 6rgdos introduz uma nova forma de lago social, estabelecido
entre duas familias de “estranhos” que agora compartilham algo em comum: um membro de
uma familia traz consigo uma parte de um membro de outra. Esta unido “fisica” implica uma
unido simbolica. Muitas destas familias acabam por estabelecer uma forte relagdo, ao ponto de
se reconhecerem como sendo todos da mesma familia, como se houvesse agora um lago

consangiiineo também, e ndo s6 um laco simbdlico, e como foi visto no quarto capitulo, a

7% Esta questio da divida entre as familias sera abordada no capitulo seguinte sobre a dadiva na doagdo de
orgaos.
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relagdo estabelecida na doagdo de 6rgdos de certa forma ¢ determinada pela propria vida da
familia e suas formas de sociabilidade.
Nos relatos da Familia I1I, Nelson e Vanessa contam que apos o primeiro encontro

3

com os receptores eles continuam mantendo contato com eles, e dizem que os receptores ‘jd
sdo da familia. Agora uma familia bem grande”. A mae, Vanessa, diz ainda que devido a
idade dos receptores, um garoto e um rapaz chamado Tomas (com quase a mesma idade de
seu filho quando faleceu), pode reconhecer seu filho em duas épocas distintas da vida dele: “vi
o Pedro quando crianca quando vi o garoto, e o Tomas, eu vi o Pedro rapaz, como antes de
ele morrer”.

Ja para a Familia VIII a entrada de novos membros da familia trouxe um significado
particular. Foram duas criangas que receberam as cérneas do filho morto, o que era o desejo
desde inicio da mae, Regina. Para ela e seu marido seu filho morreu muito cedo e era “cheio”
de vida. Nao fazia sentido que suas corneas fossem destinadas a alguém velho. As diversas
referéncias a criangas, 0 modo como todos os amigos do filho acabaram tornando-se “filhos”
para o casal confirmam que os novos membros desejados para a familia deveriam ser
criangas, seus novos filhos, e foi o que aconteceu.

O transplante de 6rgdos enquanto uma técnica terapéutica moderna possibilita uma
situagdo em que se transcende a morte ao se retirar as Ultimas partes vivas de alguém e
introduzi-las em ou outro, que dependendo da doenca, sem este procedimento estaria fadado a
morrer. Esta experiéncia traz consigo diversos efeitos subjetivos. Uma das conseqiiéncias
disso ¢ a reestruturagdo da vida social destas familias que acabam por se encontrar e 0s
vinculos dai formados sdo marcados por sentimentos de divida e gratidao, como sera visto no

capitulo seguinte.
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6 DADIVA E CELEBRACAO DA VIDA

A doacao de 6rgaos cadavéricos envolve agentes sociais que podem ser agrupados em
trés categorias: aqueles pertencentes a familia doadora; os que fazem parte da equipe médica
(médicos, enfermeiros, assistentes sociais, etc.) e a familia do receptor. Ha diversas questdes
que poderiam ser levantadas a respeito da relagdo entre equipe médica e as familias
envolvidas, porém neste estudo a analise se foca no papel ocupado pelas familias —
principalmente a familia doadora — no processo de doacao.

Somente o fato de ter havido uma troca, de uma familia ter permitido que uma parte de
um parente seu possa ser transferida a outro sujeito, pertencente a uma outra familia, ja
sinaliza algum tipo de relacdo entre essas familias. Seja imaginariamente ou na realidade,
estas familias acabam por se ligar através de algum vinculo.

Nao hd no Brasil uma legislagdo que regulamente a pratica das familias obterem
informacdo uma das outras, assim como de proibir ou ndo um possivel encontro. As
instituides que regulamentam os transplantes, como a SNT e as CNCDO’’, acabaram por
reconhecer que ¢ iminente o interesse das familias em saber quem ¢ a outra parte, sendo que ¢
conhecido o fato de que as familias sempre conseguem obter informagdes por diversos meios
e chegam ao doador ou o receptor. Porém cabe a cada Central Estadual de Transplantes
estabelecer se facilitam ou nao este contato.

Do ponto de vista pratico, levando em consideragdo as questdes éticas e morais
suscitadas pela doa¢do de orgdos, seria muito mais simples e objetivo se as familias ndo
soubessem nada uma da outra e ndo viessem a se conhecer e ter qualquer contato. E esse ¢ o
ponto de vista defendido por uma boa parte dos profissionais envolvidos com os transplantes,
pois estes sabem que neste encontro ¢ imprevisivel o que pode acontecer, tanto que em alguns
paises, como nos Estados Unidos, proibe-se a troca de informagdes entre as familias.

O que acaba por acontecer, ¢ que ja foi apresentado brevemente, ¢ que o encontro
mobiliza diversos afetos e reagdes, assim como provoca e reforca diversos significados
relacionados com a doagdo. Para as familias de doadores, diversas questdes surgem logo apos
o transplante: quem ¢ a pessoa que recebeu os 6rgaos? O que ela faz? Ela ¢ uma pessoa boa?

Ela esta viva? Como ela esta?

77 Sistema Nacional de Transplantes e Central de Notificagio, Captagio e Distribuicio de Orgdos,
respectivamente o 6rgdo federal e o estadual responsaveis pela regulagdo dos transplantes.
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Do encontro surgem novas formas de sociabilidade. Para alguns uma nova familia ¢
formada, para outros se prefere manter distancia. Pelos relatos das familias entrevistadas, a
Central de Transplantes do Parana tem um procedimento padrdo’®, ja que ndo ha legislagdo:
ao autorizar a doacdo, a familia ¢ questionada se tem o interesse em conhecer a familia do
receptor, assim como esta também deve autorizar ou ndo este contato. Caso haja a aprovacao
de ambos os lados, a Central se compromete a passar os numeros de telefone apds um prazo
determinado (nos relatos este prazo variou de trés a oito meses’’), cabendo as familias
fazerem o contato e decidirem se querem ou nao um encontro.

Uma das formas de se conceber as relagcdes que se estabelecem através da doacdo de
orgdos ¢ utilizar-se do paradigma da dadiva. A dadiva, ou o dom - como alguns preferem
chamar — tem no senso comum o sentido de um presente, de algo muito especial que se recebe
de alguém - e que obrigatoriamente deve ser aceito. Pode ser um objeto que se ganha, um
favor de um amigo ou uma graca alcancada. Estas a¢des simples e cotidianas contém um
resquicio de uma forma de sociabilidade muito antiga, que talvez seja a propria base de toda
acdo social, e que permanece ativa atualmente de diversas formas. Godbout & Caillé assim

definem a dadiva:

Qualifiquemos de dadiva qualquer prestagdo de bem ou de servico, sem
garantia de retorno, com vistas a criar, alimentar ou recriar os vinculos
sociais entre as pessoas. Pretendemos examinar como a dadiva, assim
caracterizada como forma de circulag¢do de bens a servi¢o dos vinculos
sociais, constitui um elemento essencial a toda sociedade (Godbout; Caillg,
1999, p. 29).

Na literatura socioldgica, alguns trabalhos vém se focando na questao dos transplantes
como uma forma de dadiva moderna (Godbout, 1998; 2002; Lazzaretti, 2008). A questao da
dadiva foi abordada em um estudo classico de Mauss (1975), onde a partir de estudos
realizados na Melanésia e Oeste Americano, voltando-se também a sociedades mais antigas
como a romana, hindu e germanica, o autor procurou demonstrar a especificidade dos
sistemas de trocas e contratos utilizados por essas sociedades, que diferentemente do mercado
atual, todas eram baseadas na dadiva. A esse sistema de trocas, Mauss (1975) chamou de

“sistema de prestacdes totais”:

® Esta informagdo foi confirmada através de uma conversa com a Assistente Social da Central Estadual de
Transplantes, em que ela destacou que as proprias Centrais de Transplante acabam estabelecendo normas
proprias para o encontro entre as familias e que o padrao descrito acima ¢ o seguido pela Central do Parana.

79 . . . . , .
Na mesma conversa, a profissional afirmou que o prazo estabelecido para o primeiro encontro ¢ de seis meses.
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Trata-se, antes de tudo, de gentilezas, banquetes, ritos, servi¢os militares,
mulheres, criangas, dangas, festas, feiras em que o mercado é apenas um
dos momentos e onde a circulacdo de riquezas constitui apenas um termo de
um contrato muito mais geral e muito mais permanente. Enfim, essas
prestagdes e contra-prestagdes sdo feitas de uma forma sobretudo
voluntaria, por presentes, regalos, embora sejam, no fundo, rigorosamente
obrigatdrias, sob pena de guerra privada ou publica. Propusemo-nos
chamar a tudo isso de sistemas de presta¢des totais (Mauss, 1975, p.
45)|grifo meu].

O autor chama a atengdo para o carater dessas trocas: sao voluntarias € a0 mesmo
tempo obrigatorias, ou seja, sdo aparentemente feitas como algo natural e espontaneo (e
realmente sdo), porém hé certa incumbéncia ao receber. Estas sdo as principais caracteristicas
da dadiva e que diferem de outras formas de agdo social relacionadas com a troca: sdo sempre
voluntarias e obrigatorias.

Mauss (1975) descreve algumas caracteristicas de um sistema de prestagdao total
denominado potlatch (que quer dizer “alimentar”, “consumir”). O potlatch compreende
diversas formas de ritos, cerimonias como casamento, iniciagdes, culto a deuses ¢
antepassados, sendo uma rede de prestagdes juridicas e econdmicas, assim como de disputa
politica marcada pela luta dos nobres para manter a hierarquia de seus clas. E denominado
prestacao total pelo fato de ser todo o cla que contrata por todos, por tudo o que possui e por
tudo o que faz através da figura do chefe como intermedidrio. Como se pode notar, a dadiva
em algumas tribos ocupava praticamente todos os setores da vida de seus membros: politica,
juridica e economicamente.

Mauss (1975) aponta para as trés principais caracteristicas da dadiva: “pois a prestacao
total ndo envolve apenas a obrigacdo de retribuir os presentes recebidos, mas supde duas
outras também importantes: a obrigacao de da-los, por um lado, e a obrigacao de recebé-los,
por outro” (p. 57). Assim esse sistema aparentemente simples envolve as trés medidas, € nas
relagdes complexas entre doar, receber e retribuir se baseava a totalidade da vida econdmica e
civil dessas sociedades.

Dessa forma cria-se uma rede social de trocas interminaveis e que deixou tragos até os
dias atuais, seja nas formas contratuais do direito que evoluiram do sistema de dadiva como
Mauss (1975) citou, passando pelas dadivas entre desconhecidos: “Na sociedade moderna, a
dadiva circula também entre desconhecidos: doacdes de sangue, de orgdos, filantropia,
doagdes humanitarias, benevoléncia etc” (Godbout, 1998, s/p).

A dadiva entre desconhecidos se apresenta como a forma especificamente moderna da

dadiva primitiva e, segundo Godbout (1999), seria um quarto setor, entre o Estado e a esfera
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privada, ndo fazendo parte de nenhum. Embora se aproxime do Estado e as vezes chega a se
integrar a ele (como no caso da doagdo de 6rgaos, mediada por institui¢des publicas) ou da
esfera doméstica, como no caso dos grupos de mutua-ajuda (A.A, etc.). Porém como o autor
salienta, a dadiva entre estranhos proporciona umas das raras situagdes na atualidade em que
as pessoas podem manifestar um “altruismo” que ultrapassa o circulo das relagdes pessoais.

Segundo Mauss (1975) o que cria a obrigagdo ¢ o fato de que a coisa dada ndo € inerte,
ela ¢ parte de seu doador. O autor apresenta essa propriedade ao demonstrar que na tribo dos
maori, a coisa doada ¢ animada pelo hau que ¢ algo que contém o espirito de seu dono. Como
ele aponta: “... no direito maori, o vinculo de direito, vinculo pelas coisas, ¢ um vinculo de
almas, pois a propria coisa tem uma alma, ¢ alma. Disso segue que presentear alguma coisa a
alguém ¢ presentear alguma coisa de si” (p. 56). Ha na dadiva uma mistura de vinculos
espirituais entre coisas, pessoas € grupos.

No transplante de orgdos a metafora da coisa dada conter o espirito de seu dono ¢
literalmente experienciada, pois ¢ justamente uma parte do doador que vai para o outro. No
caso, uma familia disponibiliza partes de um de seus membros para serem doadas a uma
pessoa que por alguma insuficiéncia ou disfuncao necessita que um 6rgao seja “trocado”.

Na doag¢do de orgdos ¢ possivel reconhecer como os vinculos sdo criados seguindo o
modelo de obrigatoriedade da dadiva e como se d4 a relag@o entre os trés termos: dar, receber
retribuir.

Primeiro aspecto a se levantar ¢ que um 6rgdo ou tecido humano ¢ algo vivo e nao
somente uma coisa em si, guardando um significado de vida, de ser ele proprio “uma parte”
da propria vida ou algo que possibilita a vida. Entdo para aquele que recebe um 6rgao nao ha
“presente” maior ou mais especial que ganhar algo que lhe ird possibilitar viver. Por outro
lado, para aquele(s) que doa(m), nao estdo dando também qualquer coisa, mas sim o ultimo
pedaco “vivo” de alguém que ja esta morto. Estas caracteristicas basicas ja conferem a doagao
de 6rgdos o status de uma relagao de troca, desde o inicio, especial e tnica.

Sobre o primeiro momento da dadiva, a obrigagdo de dar, ¢ dificil avaliar os
significados a partir somente desta parte, assim como decompor toda acdo em trés partes
distintas. Para se compreender totalmente o significado de uma agdo fundada na dadiva, se faz
necessario analisar todas as relagdes. Porém ha um aspecto inicial que ¢ possivel destacar em
relacdo ao ato de dar que € o carater de gratuidade da dadiva.

Uma doacao para se constituir enquanto dom precisa ser feita sem interesse declarado,
deve ser um ato generoso em que nao transpareca qualquer intuito de se beneficiar, apesar de

que isso ¢ somente aparente. Para diferenciar a dadiva de outras a¢des fundadas na doagdo,
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como a caridade e solidariedade, Nicolas (2002) chama a dadiva “pura”, por assim dizer, de
“dom ritual”, para destacar a forma mais primitiva e que se perpetua até hoje. Para o autor, “a
gratuidade afetada das oferendas ndo ¢ sendo aparente” (Nicolas, 2002, p. 47). Na dadiva a
doagdo ¢ feita sem se destacar o carater bondoso ou herdico, como Godbout (2002) lembra,
citando Mauss, hd uma modéstia exagerada por parte do doador, que “da como se isso fosse
nada” (Godbout, 2002, p. 75). Como o autor destaca, hd uma nega¢do da importancia de seu
ato pelo doador.

No discurso de Vanderlei, Familia VII, ndo fazia sentido doar os o0ssos e tecidos de seu
cunhado para o hospital, pois neste ele foi informado de que eles seriam comercializados.
Vanderlei comenta: “eu doaria se fosse para ajudar alguém que necessitasse, mas ndo para
vender”. A introdu¢do de uma logica mercantil quebrou a propria esséncia da doagdo
enquanto dadiva. Mesmo havendo a intencdo de ajudar alguém, esta intencdo tem que ser
gratuita, ndo pode visar outra coisa (ou pelo menos parecer que ndo visa). Como Nicolas
(2002) chama a atencdo, caso perceba-se no presente alguma intengdo “util”, o rito devera
eliminar tal carater, pois caso contrario a oferenda transforma-se em insulto.

A introdugao da logica de mercado na doagdo “quebra” o circuito da dadiva, pois um
dos principios do mercado ¢ a equivaléncia: se retribui na mesma medida que se recebeu, e,
portanto, anula-se a divida e evita-se qualquer relagdo™. Portanto o que caracteriza melhor a
dadiva ¢ a reciprocidade.

Segundo Godbout & Caill¢ (1999), a maioria dos autores que escrevem sobre a dadiva
concordam em rejeitar a gratuidade. “A relacdo de dadiva ¢ antes de mais nada um fendmeno
de reciprocidade” (p. 113). E a obrigacdo de retribuir o que caracteriza e ¢ a esséncia da
dadiva, “aquela que se esconde por tras das afirmagdes de gratuidade dos atores” (p. 113).

Assim o momento mais facilmente identificavel da dadiva na doagdo de o6rgaos ¢ a
retribuicdo. No relato da Familia I, Marcos e Ana se surpreenderam quando Seu Joao —que
recebeu o coragdo do irmao de Marcos — ligou dizendo que queria dar um presente para os
filhos do casal. Seu Jodo pergunta se Ana ja comprou o material escolar, ela diz que ndo, mas
que nao era para ele se preocupar com isso. Marcos se sentiu ofendido e constrangido. Para
ele seu ato ndo teve qualquer interesse, e, portanto, ndo precisava ser retribuido, mesmo com

algo simples como o material escolar das criangas. E também Marcos ja se sentia retribuido

% Godbout & Caillé (1999) utiliza do referencial de Hirshman para diferenciar como séo as relagdes sociais em
trés esferas: a doméstica ou privada, caracterizada pela lealdade (loyalty); o Estado, regido pela discussio e o
debate (voice) e o mercado, definida pela facilidade de se sair da relagdo social (exif). O que a esfera
mercadolégica permite € justamente evitar-se qualquer relacdo mais proxima, o que ¢ o oposto da esfera
doméstica e da logica da dadiva, em que os vinculos sdo constantemente mantidos através da divida reciproca.
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por simplesmente ter conhecido Seu Jodo, e saber que o coragdo do irmdo estava batendo. Ao
mesmo tempo, Marcos ndo pode recusar e mesmo constrangido, aceitou o presente.

Um fato que surpreendeu nas entrevistas realizadas foi a importancia da retribui¢ao na
doagdo a partir daqueles que doaram e que sentiam a necessidade de “se sentir agradecido” —
como os informantes disseram. Marina (Familia IV) e Carla (Familia V) falaram da
necessidade de receber “pelo menos um obrigado”. O motivo para doar, segundo Marina, foi
o “sentimento de reconhecimento”, e indignou-se ao saber que o senhor que recebeu uma das
corneas do marido se recusou a conhecé-la. Ja Carla nao havia conhecido ainda os receptores
até a data da entrevista e ao ser questionada sobre o porqué de querer conhecé-los, falou que
queria muito encontra-los e que esperava que eles também quisessem o mesmo, acrescentando
que nao fazia sentido algum que a pessoa que recebeu uma das corneas de seu pai nao querer
conhecé-la e agradecer pela doagao.

A dadiva compreende a obrigagdo reciproca, pois ao receber uma deve-se retribuir e
ao dar espera-se receber outra. Este circuito deve se perpetuar, e para que isso acontega a
equivaléncia ¢ sempre evitada na dadiva, pois um de seus principios ¢ manter a divida sempre

constante, como afirma Nicolas (2002):

Seu principio basico ¢ a reversibilidade da oferenda oferecida, que anula o
interesse utilitario desta e substitui o jogo dos dons e contradons pelo vai-e-
vem de uma perda reciproca, constantemente renovada, sempre segundo as
normas do rito. Neste sentido, ele assemelha-se ao sacrificio (Nicolas, 2002,
p. 46)

Dessa forma o que estd em jogo na dadiva ndo ¢ a coisa em si, mas os vinculos sociais
que se estabelecem a partir dela. Manter a divida significa manter o laco, pois caso seja
totalmente retribuida a divida se encerra, e com ela todo o circuito da dadiva. No transplante
ha uma sensacao por parte daqueles que receberam o 6rgao de haver uma divida eterna, pois
como se pode retribuir um presente que possibilitou salvar sua vida? O que pode ser
equivalente a propria vida?

Porém nado ¢ somente o receptor e sua respectiva familia que se sentem obrigados a
retribuir. Um fato que chamou muito a aten¢ao foi alguns relatos nos quais a familia doadora
se sentia compelida a continuar ajudando a familia do receptor. Na narrativa da Familia III,
Vanessa conta que gostaria muito de comprar um par de 6culos para o garoto que recebeu a
cornea de seu filho. A mae do garoto ndo tinha condi¢des de comprar os 6culos e entdo
Vanessa achou que deveria compra-los. Para ela era como se o dom ndo estivesse completo

ainda. As corneas possibilitaram ao rapaz enxergar novamente, mas nao totalmente ainda.
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Na entrevista com a Familia VIII, Carlos e Regina relatam com indignacdo o prazo
que a Central de Transplantes impde para o primeiro contato com a familia do receptor. O
motivo € que apos conhecer a familia de uma das meninas que recebeu uma cornea do filho,
eles ficaram sabendo que estes eram muito pobres ¢ que vinham do interior para fazer as
consultas médicas pos-transplante. Nestes dias eles tinham que ficar instalados em albergues e
as vezes passavam o dia todo no hospital. Carlos se indignou pelo fato de que eles poderiam
ceder sua casa desde o inicio para abrigar a menina e sua mae. Apos se conhecerem, toda a
vez que a garota vem a Curitiba, Carlos vai pegéa-las com o carro e leva-las até o hospital,
assim como as traz de volta para pousarem em sua residéncia.

Nos dois relatos hd um sentimento por parte das familias doadoras em continuar
ajudando aqueles que receberam o6rgaos de seus filhos. A questdo que surge ¢ se foram eles
que doaram, que permitiram que pessoas desconhecidas voltassem a ter o “dom” da visao, por
que ainda sentiam que deveriam ajudar mais? E traz outra questdo: quem realmente ¢ o
beneficiado na doagdo de 6rgdos, quem doa ou quem recebe?

A primeira hipotese que se levanta para tentar responder estas questdes € a propria
constituicdo da dadiva. Ela ndo tem inicio ¢ fim muito bem delimitados. Dar também ¢
receber, assim como retribuir também ¢ dar novamente. Como escreve Godbout (2002, p. 75),
citando Lefort: “ndo fazemos dons para sermos retribuidos, mas para que o outro faca seu
dom”. Muitas vezes os trés tempos da dadiva se confundem, pois se trata de um circulo.
Geralmente so se percebe a diferenca entre o “dar” e o “retribuir” no momento da inauguragao
do circuito, com a primeira acao.

Outra questdao que Godbout & Caill¢ levantam ¢ que em algumas situagdes o dar ¢ ao
mesmo tempo uma retribuicdo: “Estranhamente, contudo, muitas vezes o retorno esta na
propria dadiva. (...) Existe um imediato retorno de energia para aquele que da; ele se
engrandece” (Godbout; Caillé, 1999, p. 115). Como exemplo pode-se pensar na caridade, que
apesar de ter uma logica diferente, se baseia na dadiva. A pessoa que pratica caridade doa
porque ja tem “o suficiente”, ou “tem demais”. Ou seja, ao doar roupas, alimentos, dinheiro,
etc., esta retribuindo (e agradecendo) por ter o necessario ou mais para viver. Da mesma
maneira, agir dessa forma desprendida, sem preocupar-se com o custo da agao, por si s6 ¢ um
gesto “engrandecedor”. Como Regina (familia VIII) muito bem destacou: “a gente é pobre
também, mas eles (a familia receptora) mais ainda”.

Doa-se por ter o suficiente ¢ doa-se o que ndo se tem. A dadiva introduz uma logica
que escapa em muito os principios utilitaristas. Especificamente na doacao de 6rgaos de

cadaver, se doa aquilo que ndo se tem mais: a vida, porém de outra forma ndo haveria como
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té-la novamente. E esse o outro sentido que permite compreender como se d4 o0 momento de
retribui¢do para as familias doadoras.
Como Godbout & Caill¢ demonstram, na dadiva o retorno nao ¢ igual e nem necessita

ter a mesma constituicao da coisa doada:

Essa doagdo jamais sera retribuida no sentido contabil, econdmico, no
sentido do calculo de equivaléncia entre as coisas que circulam. Nada
circula de volta como tal. No entanto, apesar dessa caracteristica unilateral,
os testemunhos indicam que o retorno ¢ imenso, até mesmo quando aquilo
que ¢ retribuido estd no proprio gesto, ¢ ndo em determinado objeto ou
servigo, pois no sentido material ndo existe nada (Godbout; Caillé, 1999, p.
109).

Se ndo ¢ a equivaléncia que se busca e ndo ha sentido material, ¢ quando o autor
coloca que no proprio gesto pode estar a retribuicdo, pode-se questionar se ndo haveria um
retorno subjetivo? Como o receptor pode retribuir a dadiva que recebeu?

Na doagdo de orgdos cadavéricos, a familia que doa perdeu tudo — no caso, uma
pessoa, uma vida — e o que lhes resta sao os 6rgdos ainda vivos. Nesta situacdo de perda, a
possibilidade de transferir os 6rgdos significa manter um pedago vivo de quem ja morreu, ou
seja, transcender a morte.

Estas familias passam a se identificar profundamente com o receptor, ouvem um
coracdo batendo, olham fixadamente para um olho com cérnea transplantada, e de alguma
forma imaginariamente podem contar com uma parte do doador ainda presente. Talvez seja
esse sentimento de retribuigdo proporcionado por poder ver, sentir, ouvir que alimente
novamente o circuito da dadiva, alternado-se agora os papéis. Como Nicolas (2002) muito

bem observou:

Em vez dos bens que circulam entre parceiros, sdo estes que trocam seus
papéis a proposito do movimento de bens, tnico verdadeiro ator. Estas
relagcdes efetuam-se sob o signo da lei da troca continua, do pacto
perpetuado, fora do tempo do acontecimento, do escambo, do gesto
generoso ou da assisténcia (Nicolas, 2002, p. 47)

O dom recebido na doagdo de 6rgaos ¢ o dom da vida, algo de dificil retribuigdo como
foi visto, e que por isso mesmo introduz uma nova forma de sociabilidade, criando um
vinculo recheado de significagdes. Para algumas familias que doaram, a partir de uma
vivéncia de perda, de muita dor e desolagdo, a doagdo permitiu enxergar um novo horizonte,

que de alguma forma pode trazer um pouco de conforto: o de que doar significa celebrar a
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vida. Representa manté-la ativa, em constante movimento, assim como a vida social e a
dadiva enquanto seu substrato.

O significado de celebracao da vida surge em diversas falas dos familiares quando
eram questionados a respeito do que significou para eles a doagdo. Uma resposta comum era:
“significa uma alegria”, “salvar vidas”, “proporcionar” vida. O relato de Rubens (Familia VI),
o empresario que modificou toda sua vida apds a morte da filha em um acidente, trouxe uma
metéafora que serve para pensar este significado.

Quando Rubens foi conhecer os receptores dos 6rgaos de Bianca, sua filha, ele decidiu
recebé-las no mesmo saldo de festas que fora o aniversario de 15 anos de Bianca. Ali onde
fora a ltima comemoragdo com a filha, e talvez, a maior de todas, pois o aniversario de 15
anos de uma garota ¢ uma data valorizada e ritualizada em nossa cultura. Para Rubens
conhecer os receptores dos orgdos de Bianca significava uma felicidade, uma festa, uma
contemplagdo da vida, pois seria a oportunidade de confirmar que uma parte da vida de
Bianca permanecia ainda em outros.

A possibilidade de manter vivo ao menos uma parte da pessoa morta ¢ descrita por
muitos familiares como uma alegria. Para eles poder encontrar a pessoa que agora porta um
orgdo de quem ja ndo estd mais por aqui significa que sua agdo “valeu a pena” e que de certa
forma o doador vive agora em alguém. Este carater de celebragdo da vida através do ato de
doar se assemelha muito a outro aspecto da dadiva mencionado por alguns autores, de que as

trocas efetuadas pela dadiva sao marcadas por uma atmosfera de festividade:

No entanto, esse jogo absurdo em relacdo a racionalidade utilitarista ¢
acompanhado por uma atmosfera festiva que contrasta com a monotomia
das trocas tuteis ou consideradas como tais. O dom ritual encontra-se, assim,
na origem de um ambiente relacional bastante caloroso, constantemente
renovado, ja que a troca em questdo ¢ votada a perpetuar-se no tempo
(Nicolas, 2002, p. 47)

Na sociedade primitiva, os rituais da dadiva eram acompanhados por muita festividade
pelos povos antigos. Ali era 0 momento maximo de sociabilidade em que os povos se
encontravam a fim de trocar coisas. A troca em si era sO o pretexto para se relacionar, festejar,
e até brigar. Pode-se pensar neste carater festivo da dadiva na doacdo de 6rgaos quando as
duas familias se encontram para um almogo, como algumas familias relataram ter feito. O
“almoco de familia” ¢ um evento comum em nossa cultura, ¢ um dos poucos momentos em

que todos os membros se encontram, conversam, partilham coisas e assuntos, enfim,
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interagem. Quando as duas familias se encontram para almocar, estdo festejando uma nova
relacdo que s6 aconteceu por estarem agora ligadas pelos vinculos da dadiva.

Quando a familia-doadora entra em contato com o receptor — e sua familia, novos
vinculos sdo criados. Esta pessoa ndo ¢ somente um estranho que aos poucos estabelece lagos
com todos da familia-doadora, mas sim alguém que em determinado momento se transformou
em um novo membro - assim como sua familia ¢ introduzida e incorporada a familia do
doador.

Mesmo que isso nao signifique que estas familias irdo sempre se encontrar € conviver
juntos. E algo como se ter parentes que moram afastados, em outra cidade, mas que toda vez
que se reencontram se tratam como tais, como membros de uma mesma familia. Esta seja
talvez a maior retribui¢ao que a familia doadora possa ter.

Como Godbout & Caillé muito bem frisaram, a dadiva “(...) obedece outras regras. Ela
se situa numa histdria entre pessoas. O gesto ndo se explica nem pelo status, nem pelo poder,
nem pelo mercado, mas pela historia da relagdo, pelo seu passado” (Godbout; Caillé, 1999, p.
117). Para compreender como se da o circuito da dadiva € necessario conhecer o qué circula e
a relacao que se estabelece entre os agentes envolvidos.

A troca que se da na doagdo de orgdos de forma alguma é equivalente. E uma troca
simbolica. Primeiro por que quem doa - a familia, ndo doa algo que fisicamente lhe pertence.
Pelo contrario, ela doa uma boa acdo, o gesto engrandecedor de autorizar que as ultimas
partes vivas de um membro possam ser utilizadas em alguém que precise. Por outro lado esta
pessoa que recebe, e a sua familia também envolvida, ndo tém como retribuir o dom da vida a
ndo ser com a propria vida, pelo simples fato de estar vivo, de possibilitar que uma parte do
doador morto permanega viva agora no receptor. E esta “troca” de vida que aqui chamamos
de celebragao.

A dadiva embora seja uma forma primitiva de troca social ainda estd presente em
diversos setores da esfera social, sendo que a familia é o lugar por exceléncia da dadiva. E a
familia a responséavel por dar a vida aos seus membros, ao permitir que eles existam. Como
destaca Godbout & Caillé (1999, p. 41): “Nesse sentido, consideramos que a familia ¢ o lugar
basico para a dadiva em qualquer sociedade, o lugar onde ela ¢ vivida com maior intensidade,
o lugar onde se faz o aprendizado dela”.

Ha ainda a questdo dos individuos pertencerem a sua familia, e isto inclui a
propriedade do corpo. E a familia quem decide o destino do individuo ap6s a morte. Portanto

no transplante de 6rgdos de cadaver sao as familias que trocam partes entre si. Assim como a
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familia foi responsavel por sua vida, por permitir ao individuo o dom da vida, a ela cabe
decidir o que fazer apds sua morte.

Nas narrativas foi possivel notar que o significado que a pessoa tinha em vida para sua
familia influenciou muito na decisdo de doar. Sejam pessoas que fizeram o bem e por isso o
gesto de doar deveria seguir pelo mesmo caminho (como nas narrativas das Familias IIl e V),
sejam pessoas que pouco fizeram em vida e por esse motivo a familia visava uma “reden¢ao”
do morto (Familia I). Isso aponta para o sentido de propriedade da familia, de algo que nao ¢
um simples objeto de troca, mas sim algo que condessa diversos significados e cuja troca deve
significar algo para quem a fez.

Uma resposta muito comum que foi ouvida nas entrevistas a respeito do que motivou a
doagdo foi a de “fazer a vontade” do doador, ou seja, em algum momento da vida a pessoa
comunicou a familia de que gostaria de doar seus 6rgdos caso viesse a falecer. Parece uma
resposta simples, mas que aponta para uma questdo interessante, a do valor da palavra para a
familia, e que guarda uma relacdo forte com os vinculos familiares fundados pela dadiva.

Primeiramente uma dadiva se estabelece quando pode ser simbolizada, ela ndo ¢
simplesmente uma troca de objetos, ¢ antes de tudo, uma troca de palavras, de promessas e

obrigagodes que sdo ditas e oficializadas no momento da troca:

O melhor indicio dessa sistematica ¢ sem davida aquele que oferece uma
rapida reflexdo sobre o estatuto ¢ a funcdo da palavra. Para ilustrar a
importancia da dadiva, demos exemplos de trocas de bens e servicos. Mas
sdo principalmente palavras, frases e discursos que o ser humano produz e
troca com os demais. (...) Como os bens preciosos de antigamente, ela so
pode circular se, entre um e outro, entre uns e outros, houver sido
previamente criada e simbolizada a propria relacdo que autoriza a palavra
(Godbout; Caill¢, 1999, p. 21)

A dadiva s¢6 circula se ha uma relacdo que a autoriza a existir e esta ¢ legitimada pela
palavra. Era assim que os antigos faziam tratados e ¢ desse modo ainda que no interior da
familia as relagdes sdo tracadas, embora estejam cada vez mais permeadas por relagdes
monetarias, ¢ ainda a palavra que estabelece os acordos entre familiares.

Hé uma relagdo de confianca entre os membros da familia que ¢ simbolizada através
da palavra. E aquela ajuda que o filho promete ao pai fazer sem cobrar nada e este confia que
o filho ndo o deixard na mao. Muitas das relacdes familiares sd3o ainda fundamentadas nessa
reciprocidade simbolica: ao se comprometer com algo, devera cumprir com sua palavra, € isso

vale para ambas as partes.
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Quando um pai perde um filho, resta a aquele o qué o simboliza, as significa¢des e
lembrangas associadas a pessoa que morreu. Se ele disse um dia que gostaria de ser doador
de orgaos, a familia sente que tera de cumprir com a palavra e realizar seu desejo apos a
morte. Nesse sentido um dos circuitos da dadiva que permeava a relacdo desta familia com
seu membro se encerrou, pois a palavra foi cumprida e os 6rgaos foram doados.

Para algumas familias a dadiva continua a circular em novos circuitos — através de
valéncias afetivas abertas que permitem a inclusdao de novos membros. Para outras, um
encontro basta para simbolizar a retribuicao. E ha ainda familiares que preferem nao conhecer
o receptor e sua familia, ndo estabelecendo relagdo alguma.

Sdo justamente as familias que possuem um habitus de uma vida comunitaria,
marcada por uma sociabilidade em que as relacdes entre os membros, parentes € amigos ¢
compartilhada o tempo todo, que acabam por interligar-se com a familia do receptor e este
novo lago ¢ fundamentalmente constituido pela dadiva. Sdo familias que ganham a aparéncia
de serem extensas, pois convivem no ambiente familiar, diversas pessoas que nao
necessariamente s6 as do nucleo familiar. Parece ser uma configuracdo muito comum em
bairros da periferia, onde foram encontradas as familias entrevistadas com essa caracteristica.

Guedes e Lima (2006), em seu estudo®', descrevem a importancia da dadiva na
vivéncia cotidiana em comunidades da periferia. As autoras constataram que as familias de
classes populares se organizam em torno de “redes sociais de obrigacdes mutuas” (p. 142),
cujo principio fundamental é a reciprocidade. E muito comum haver diversas trocas entre os
moradores, sejam objetos e empréstimos, assim como favores (ajuda). Essas familias quando
necessitam de algo como alimentos, roupas ou dinheiro, sempre sdo ajudadas por pessoas
préximas da comunidade, assim como ajudam quando podem outras pessoas.

As trocas fundamentadas na dadiva ndo se limitam a periferia ou a vida comunitaria,
porém sdo mais comuns e marcantes nestes contextos. Portanto a doagao de 6rgaos, enquanto
uma pratica essencialmente pertencente a esfera da dadiva, ¢ vivenciada de uma forma mais
intensa por estas familias tdo acostumadas a uma vida social mais partilhada, incorporando os
membros da familia receptora e os incluindo dentro do circuito da dadiva, diferente de outras
familias que preferem se afastar e evitar toda uma gama de afetos, vinculos e obrigacdes, tao

caracteristicos de uma troca simbolica tdo peculiar como essa.

81 Guedes, Simoni L.; Lima, Michelle da Silva. Casa, familia nuclear e redes sociais em bairros de
trabalhadores (2006). O artigo baseia-se em pesquisas etnograficas realizadas em bairros de trabalhadores nos
municipios de Niter6i e Sdo Gongalo, Estado do Rio de Janeiro.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

A pesquisa que deu origem a esta dissertacdo se iniciou com o interesse em conhecer
como se da a doagdo de o6rgdos de cadaver, mais especificamente, ter como objeto de estudo
as familias de doadores. A idéia era entrar em contato com as familias e marcar um encontro
onde seria feita uma entrevista. A partir das falas dos familiares se buscaria compreender os
sentidos atribuidos pela familia ao ato de doar os 6rgaos de um parente.

Nestes encontros diversas historias foram contadas. Algumas eram carregadas de afeto
e emocdo, verdadeiros dramas da vida cotidiana, outras relatadas com uma frieza e
objetividade, o que ndo significava que se tratava de fatos que passaram em vao, pelo
contrario, apontavam para a dificuldade em se lidar com a perda e a dor.

Os relatos da morte poderiam ocupar um capitulo a parte, caso fosse esse o objeto de
pesquisa. Lembro-me da segunda entrevista, da maneira como aquelas mulheres contaram a
histéria de amor que acabou em tragédia, histéria cheia de lacunas e que parecia uma
narrativa de um romance, assim como da busca espiritual pela familia de uma resposta para a
morte da filha. Ou do drama vivido pela Familia III, que perdeu o filho em frente a propria
casa. Durante a entrevista o ambiente era pesado, diversas referéncias iam sendo feitas ao
filho: a escola em que ele estudou em frente a casa, o capacete na estante, a “lembrancinha”
do velorio que foi entregue ao fim da entrevista.

Por outro lado as histérias da doagdo em si eram cheias de alegria e satisfagdo. A
escolha por doar era relatada com certo alivio, como uma agdo generosa. O encontro com 0s
receptores era sempre destacado como o momento “alto” da doacdo. Era ali que toda a agdo
ganhava sentido, ou alcangava o sentido pleno. Para estas familias conhecer os receptores
funcionava como o reconhecimento pelo ato feito. Presenciar a continuidade da vida era a
retribuicao.

Para a elaboracdo da pesquisa se recorreu a um método hermenéutico visando
conhecer os significados atribuidos a doacdo de o6rgaos pela familia doadora. Foi utilizado
uma entrevista semi-estruturada realizada em um encontro com cada uma das nove familias.
Apoés a entrevista era feita a transcricdo completa, somente a partir dos conteudos que eu
conseguia lembrar e descrever. Muitas criticas em nome da objetividade deste procedimento
poderiam ser feitas. Ao recorrer a este procedimento, sem a gravacdo das entrevistas, por

exemplo, se corria o risco de perder muitas passagens importantes. Porém ganhava-se muito
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ao procurar proporcionar um ambiente totalmente descontraido e sem formalidades alguma.
Tanto que as familias rapidamente se sentiam a vontade para contar tudo o que achassem
necessario. Em uma familia cheguei a ser convidado para almocar num domingo, apos
diversos contatos por telefone, o que acabou nao acontecendo devido a incompatibilidade de
datas e hordrios de ambos os lados.

A construcdo da narrativa como forma de sistematizar os dados obtidos também
buscava uma maneira “hermenéutica” de chegar aos significados. Todos estes procedimentos
buscavam destacar o papel ativo do intérprete frente ao seu objeto. Na entrevista,
“praticamente” aberta, os significados eram ‘“negociados”, conhecimentos eram
compartilhados. A constru¢do das narrativas era o momento de confrontar minha
subjetividade com a subjetividade dos entrevistados. Era necessario destacar o que eram meus
preconceitos, no sentido conferido ao termo por Gadamer, do que eram os relatos em si. Isso
nem sempre foi facil. Foram os informantes que falaram isso? Ou era a minha expectativa de
sentido que buscava se realizar? No decorrer das entrevistas essas dificuldades foram
amenizadas no proprio desenrolar da compreensdo. Cada vez mais me sentia a vontade para
aborda-los e esta sinceridade se convertia em dados.

Para a elaboracdo da dissertacdo o seguinte percurso foi realizado. No capitulo
“Subjetividade e Hermenéutica”, buscou-se fundamentar uma abordagem que possibilita a
aproximacgdo do sentido através do contato com a subjetividade do outro. Para isso foi
retomada a concepcdo de subjetividade para alguns autores, buscando demonstrar que
subjetividade ndo ¢ somente algo que remete a conteudos individuais e interiores, mas sim
que sdo modos de experienciar as vivéncias humanas num constante movimento de formagao
de sentido destas acdes, um processo construido no universo socio-cultural.

Foi visto que Bourdieu, procurando ultrapassar a divisdo subjetividade/objetividade,
demonstra que a vivéncia subjetiva da experiéncia cotidiana e a sua significagdao revelam as
estruturas sociais envolvidas. Partindo de idéias de autores da hermenéutica como Ricoeur,
Bleicher e principalmente Gadamer, apresentou-se idéias e principios fundamentais que
auxiliam no processo de compreensao, como os canones hermenéuticos descritos por Betti e
os conceitos de “preconceito” e “tradicao” para Gadamer. Estes conceitos foram uteis tanto na
realizagdo das entrevistas como na interpretacdo das falas dos informantes, apontando para
necessidade de considerar a interpretagdo do significado como uma negociagdo dialdgica
entre entrevistador-entrevistado.

O terceiro capitulo se dedicou a apresentagdo na integra das narrativas. O

procedimento foi basicamente descrevé-las inteiramente a0 mesmo tempo em que se buscava
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explicitar os principais pontos, realizando ao mesmo tempo uma analise descritiva. Apos isto,
um panorama geral dos significados mais recorrentes foi apresentado. Estes significados
atribuidos ao processo de doagdao foram agrupados em cinco categorias: 1) significados de
altruismo — agrupam sentidos como “fazer o bem”; proporcionar a vida; salvar vidas; 2)
significados de gratificagdo e reconhecimento - trazem o sentido da doacdo como um ato
gratificante, recompensador; 3) significados de transcendéncia - sentido de que o doador
permanece vivo no receptor, de que ha uma continuagdo da vida; 4) significados religiosos — a
doagdo como um ato divino, uma bencao; 5) Significado pratico — a idéia de que os 6rgaos
devem ser aproveitados, ou que caso contrario seriam desperdi¢ados.

Este levantamento demonstrou que o ato de doar 6rgdos ndo suscita para cada familia
apenas um significado, mas que ha diversos significados que podem ser atribuidos. De modo
geral, cada familia constrdi os significados de maneira singular, embora todas compartilhem,
em algum grau, de significados semelhantes.

Os significados mais recorrentes nos discursos das familias encontram-se na primeira
categoria, ‘“‘altruismo”, que apareceu em todas as entrevistas, seguida pela segunda
“gratificacao/reconhecimento” e “significado pratico” (ambas foram constatadas em sete das
nove entrevistas). Pelas hipoteses iniciais esperava-se haver uma influéncia maior da religido
nos significados atribuidos pelas familias. Apesar que diversas falas continham conteudo
religioso, em poucas familias pode-se notar claramente significados da doacdo diretamente
relacionados com o conjunto de crengas da familia, sendo que em quatro familias ndo foi
citada a religido como importante no processo de doagao.

O quarto capitulo apresentou brevemente as familias entrevistadas e introduziu
algumas questdes relativas a constituicdo das familias. Para introduzir a discussdo foram
abordados alguns pontos a respeito da estruturacdo da familia na atualidade, chamando a
atencao para o fato de que esta assume diversas configuragdes. Foi visto que entre as familias
entrevistadas, foi possivel notar que algumas apresentavam um modo de vida social bem
compartilhado entre todos os membros da rede social e que essas familias ao encontrarem o
receptor passavam a considera-lo como parte da familia, um habitus diferente - € bem tipico
de familias residentes nas periferias brasileiras - de outras familias que preferiram manter-se
afastados da familia do receptor. A partir do conceito de Elias de valéncia afetiva pode-se
constatar que ha familias cuja configuragao apresenta valéncias afetivas abertas, o que permite
a incorporagao de novos membros, e outra cujas valéncias sao fechadas. Trata-se de diferentes

formas de sociabilidade entre as familias envolvidas.

143



O capitulo cinco, “Morte e Transcendéncia”, abordou aspectos relacionados a morte,
como uma andlise da legislacdo de transplantes e do conceito de morte encefalica. Foi visto
que embora esta seja institucionalizada a partir da legislacdo de transplantes e de
procedimentos legalmente estabelecidos por 6rgaos competentes como o CFM, ha uma
dificuldade por parte das familias em compreender o conceito, devido ao fato de envolver
diversas questdes éticas, morais, religiosas e até praticas. Apos foi discutido alguns
significados comuns a morte, assim como o principal destacado das entrevistas: a doagao de
0rgdos como uma um ato que remonta a antiga crenga na imortalidade e que se revela através
da idéia de continuidade da vida possibilitada pelo transplante.

O o6rgao recebido traz consigo um significado de vida que ¢ passada para um outro.
Aquele que recebeu o 6rgao porta consigo ndo somente um pedago do outro, mas o proprio
doador transfigurado. Isto apareceu nas falas dos familiares que doaram, ao contarem que se
identificaram rapidamente com o receptor e o tratavam como “mais um membro da familia”,
assim como ambas as familias passaram a nutrir um vinculo a partir desta experiéncia — um
tipo de vinculo que esta relacionado com o modo de vida da familia, como foi visto no
capitulo 4.

Esta experiéncia unica ¢ mais bem compreendida a partir do paradigma da dadiva,
discutido no sexto capitulo “Dadiva e Celebra¢do da Vida”. A doacdo de 6rgaos, enquanto
troca simbdlica, instaura uma relacdo ciclica marcada pela divida e gratiddo. Aqueles que
doam de alguma forma esperam uma retribuicao, e que no decorrer da pesquisa se demonstrou
através desta transfiguragdo do doador no receptor. Para os familiares-doadores poder
constatar que alguém vive agora gragas ao ato que praticaram significa uma celebracdo da
vida, pois se ndo podem contar mais com aquela pessoa, uma parte dela “vive” em outro.

O encontro entre as duas familias suscita diversos afetos e significados e pode ser
considerado também o momento de retribui¢ao para a familia doadora. Encontrar o receptor
vivo, olha-lo e toca-lo, representa a efetivagdo da doacdo. E ¢ a partir deste encontro que lagos
entre as duas familias podem se estabelecer. Foi visto também que além do sentimento de
divida por parte do receptor, por ter recebido um dom, apareceu nas falas das familias
doadoras a constatagdo de que mesmo apos a doagdo estas sentiam-se compelidos a continuar
ajudando a familia do receptor. Isto levantou a questdo de quem ¢ realmente beneficiado pela
doagdo, o receptor e sua familia ou quem doou?

Chega-se a conclusdo que ambas as partes se beneficiam, seja fisicamente — quem
recebe o O0rgdo, e subjetivamente - a familia que doou, imaginariamente vislumbra através do

orgdo vivo num outro, a propria pessoa que ja morreu. O proprio circuito da dadiva aponta
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para o fato de que dar também ¢é receber, assim como retribuir também ¢ dar novamente. As
trocas circulam justamente para manter os vinculos. E a reciprocidade o principio da dadiva, e
0 que a mantém ¢ uma constante divida. A familia € o local por exceléncia da dadiva, afinal ¢
ali que o primeiro dom surge: a propria vida, e ¢ a vida que ¢ doada por uma familia a outra.

De modo geral foi possivel chegar aos objetivos propostos pelo trabalho. Foi possivel
conhecer todas as etapas da doacdo relatadas pelos informantes assim como suas
conseqiiéncias e efeitos para a familia. Diversos significados atribuidos a doagdo e que nao
foram aqui analisados poderiam render outros estudos, como por exemplo, os significados
religiosos, que nos casos estudados, apesar de recorrentes, ndo foi possivel um
aprofundamento. Assim como a questdo dos significados relativos ao corpo, que a partir de
alguns relatos, foi possivel constatar que se trata de uma questdo relevante na doagdo de
orgaos, ¢ que talvez algumas recusas em doar tenham relagdo com as concepgdes e sentidos
atribuidos ao corpo pelos familiares (idéias de mutilagdo e deformagdo do corpo pelo
procedimento cirtrgico, por exemplo).

Outras questdes que ndo foram abordadas renderiam pesquisas interessantes também
como o papel da midia e do Estado na propagacao da doacao de 6rgaos como um ato altruista
e necessario. Como foi visto, a doacdo de 6rgaos envolve diversos afetos e significagdes, €
implica na rela¢do, muitas vezes complicada, entre trés conjuntos de agentes sociais distintos:
familia doadora — equipe profissional — familia receptora. Trata-se de um sistema de troca
complexo em que nem sempre todas as partes envolvidas se sentirdo beneficiadas. Portanto
apelar constantemente para a populagao que doe sempre 6rgaos seria uma medida benéfica a
todos?

Embora na maior parte dos casos, pelo menos com base nas familias pesquisadas,
ambas as partes sentiram-se beneficiadas, houve o caso em que a equipe profissional falhou
ao ndo ser totalmente clara quanto aos procedimentos do transplante, causando indignagao a
uma das familias entrevistadas. Teve também uma familia do receptor que se recusou a
conhecer a familia do doador, gesto que apesar de compreensivel para a informante, ndo foi
bem visto. Trata-se de questdes complexas, em que cada caso ¢ um caso especifico. Ha
apenas a certeza de que cada familia que passou pela experiéncia de doar os 6rgaos de um
parente morto ficou marcada por este acontecimento.

Finaliza-se com a convic¢do de que muitos outros significados surgiriam caso outras
histérias fossem contadas, assim como apenas uma parte dos significados atribuidos pelas
familias foi possivel de conhecer. Novos significados poderiam surgir das mesmas falas, pois

o sentido ¢ sempre aberto.
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ANEXO 1-AUTORIZACAO DA CENTRAL ESTADUAL DE TRANSPLANTES
PARA A OBTENCAO DE DADOS SOBRE AS FAMILIAS
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(Coucordancia do Servico Tavolvido;
(PAPEL TIMBRADO DO SETOR DE ORIGEAD
Ao Comité de Etica em Pesquisa do Setor de Ciéncias da Satde da UFPR

Prezado Profa Dra. Lihiana Marm Labronici
MD Coordenador do CEP/SD

Declaramos que no6s do(a) Central Estadual de Transplantes do Parani,
estamos de acordo com a condugio do projeto de pesquisa “A Doagido de
Orgidos de Cadaver: Efeitos Subjetivos para a Familia do Doador” sob z
responsabihidade de Psic. Luiz Fernando Stacechen, CRP-08 12018, nas
nossas dependéncias(para a obtengido de dados sobre as familias de
doadores), tio logo o projeto scja aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
do Setor de Ciéncias da Satide da UFPR, até o seu final em Novembro /2008
Estamos cientes que os sujeitos de pesquisa serio Familiares de doadores de
orgaos ¢ que o presente trabalho deve seguir a resolucio 196/96 do CNS e
complementares.

Sendo o que se apresenta aproveitamos para enviar nossas cordiais saudaces.

Atenciosamente,

\ —_

-~ ,,/

A NDXYG ey \m \ N Qa2
Responsavel pelo Servico, Intituicio,
Departamento etc.

(nome e cargo)

Jussara Freitas Trancosc
CENTRAL ESTADUAL DE TRNSPLANTES DO PaRAw:
[DEARERARARA
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ANEXO 2 - AUTORIZACAO DO COMITE DE ETICA EM PESQUISA DO SETOR DE
CIENCIAS DA SAUDE - UFPR
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Ministério da Educacéao
Universidade Federal do Parana

U F P R Setor de Ciéncias da Saude

UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA comlte de Etlca em PequIsa

Curitiba, 05 de margo de 2008.

limo (a) Sr. (a)
Luiz Fernando Stacechen
Nesta

Prezado(a) Pesquisador(a),

Comunicamos que o Projeto de Pesquisa intitulado A Doagdo de
Orgaos de Cadaver: Efeitos Subjetivos para a Familia do Doador” esta de
acordo com as normas éticas estabelecidas pela Resolugdo CNS 196/96, foi
analisado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Setor de Ciéncias da Salude da
UFPR, em reunido realizada no dia 28 de novembro de 2007 e apresentou
pendéncia(s). Pendéncia(s) apresentada(s), documento(s) analisado(s) e projeto
aprovado em 28 de janeiro de 2008.

Registro CEP/SD: 449.129.07 .11 CAAE: 0081.0.091.000-07

Conforme a Resolugio CNS 196/96, solicitamos que sejam apresentados a este CEP,
relatérios sobre o andamento da pesquisa, bem como informagdes relativas as
modificagées do protocolo, cancelamento, encerramento e destino dos
conhecimentos obtidos.

Data para entrega do relatério final ou parcial: 05/09/2008.

A mente

Profe. Dr. Liliana Maria Lal;ronici
Coordenadora do Comité de Etica em
Pesquisa do Setor de Ciéncias da Saude

Rua Padre Camargo, 280 — Alto da Gldria — Curitiba-PR — C EP 80060-240
Fone: (41)3360-7259 — e-mail: cometica.saude@ufpr.br
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ANEXO 3 -TERMO DE CONSENTIMENO LIVRE E ESCLARECIDO
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TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

1. Vocé, familiar de um doador de érgios, estd sendo convidado a participar de um
estudo intitulado “A Doaciio de Orgios de Cadaver: Efeitos Subjetivos para a
Familia do Doador”. E através das pesquisas que ocorrem os avangos importantes
em todas as areas, e sua participacao ¢ fundamental.

2. O objetivo desta pesquisa ¢ procurar entender como foi tomada a decisao de doar
os orgaos pela familia e saber quais significados os familiares ddo ao ato de doar
orgaos.

3. Caso vocé participe da pesquisa, sera necessario somente que vocé responda a
algumas perguntas feitas pelo pesquisador.

4. Como em qualquer tratamento, vocé poderd experimentar algum desconforto,
principalmente relacionado Nao ha nenhum tipo de intervencao clinica,
experimental ou com emprego de medicamentos.

5. Os riscos que envolvem o seu tratamento sdo: nao ha riscos fisicos, morais, sociais
ou espirituais. Pelo fato de tratar de um assunto delicado (doac¢do de 6rgaos) ha
um risco minimo de trazer lembrancas, sentimentos e afetos. Caso sinta-se
encomodado (a) com alguma pergunta, sua vontade sera respeitada.

6. Para tanto vocé€ devera comparecer no em sua casa mesmo para responder algumas
perguntas por aproximadamente uma hora.

7. Contudo os beneficios esperados sao:
1) contribuir para os estudos sobre doacio de érgios;
2) trazer informacdes sobre como as familias decidem doar ajudaria as
equipes envolvidas com transplantes a melhorar suas abordagens com
outras familias.

8. Os pesquisadores Luiz Fernando Stacechen, psicélogo CRP-08/12018 e aluno do
Mestrado em Sociologia da UFPR, telefone 3248-1570/8871-2673, email:
luizfst@gmail.com que poderdo ser contatados pelos telefones acima, em Curitiba e
podera esclarecer eventuais duvidas a respeito desta pesquisa.

9. Vocé também, se desejar, podera optar por tratamento alternativo ao que esta sendo
proposto. Este tratamento alternativo consiste em: ndo se aplica no caso dessa
pesquisa.

10. Estdo garantidas todas as informagdes que vocé queira, antes durante e depois do
estudo.

11. Neste estudo serd utilizado um grupo controle ou placebo. Isto significa que vocé
terd a chance de receber um tratamento convencional (grupo controle ) ou uma
medica¢do que nao tem efeito ( placebo). Nao se aplica no caso dessa pesquisa.

12. A sua participacao neste estudo ¢ voluntaria. Vocé tem a liberdade de se recusar a

participar ou, se aceitar participar, retirar seu consentimento a qualquer momento.
Este fato ndo implicara na interrupcao de seu atendimento, que estd assegurado.
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13. As informagdes relacionadas ao estudo poderdo ser inspecionadas pelos médicos que
executam a pesquisa e pelas autoridades legais. No entanto, se qualquer informagao
for divulgada em relatorio ou publicacdo, isto serd feito sob forma codificada, para
que a confidencialidade seja mantida.

14. A sua entrevista nao sera gravada, respeitando-se completamente o seu
anonimato.

15. Todas as despesas necessarias para a realizacdo da pesquisa (exames, medicamentos
etc.) ndo sdo da sua responsabilidade. Nao havera gastos para o entrevistado.

16. Pela sua participacao no estudo, vocé ndo recebera qualquer valor em dinheiro. Vocé
terd a garantia de que qualquer problema decorrente do estudo serd tratado com a
Psicologa Marcia de Morais Tirapelli CRP 08/12043, tel.: 3268-2568/8427-0937 em
seu consultorio no endereco: Rua Hermes Fontes, n® 792, Batel, Curitiba, PR..
17. Quando os resultados forem publicados, ndo aparecera seu nome, e sim um céodigo.
Eu, li o texto acima e compreendi a natureza e
objetivo do estudo do qual fui convidado a participar. A explicagdo que recebi menciona os
riscos e beneficios do estudo e os tratamentos alternativos. Eu entendi que sou livre para
interromper minha participacdo no estudo a qualquer momento sem justificar minha decisdo e
sem que esta decisao afete meu tratamento. Eu entendi o que ndo posso fazer durante o
tratamento e sei que qualquer problema relacionado ao tratamento serd tratado sem custos
para mim.
Eu concordo voluntariamente em participar deste estudo.

(Assinatura do sujeito de pesquisa ou responsavel legal)

Curitiba, de 2008

Luiz Fernando Stacechen
Psicologo CRP-08 12018; Aluno Mestrado em Sociologia UFPR
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ANEXO 4 - FICHA DE ENTREVISTA
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Entrevista

Familia n°
Caracterizacio Socio-econdmica

Nome:

Idade: Sexo: Religido:
Escolaridade: Profissao:
Renda Mensal: Renda Familiar:

Parte I: Historia da doacao

D)
2)
3)
4)
3)
6)
7)

8)

Me conte como foi a doaciio de érgaos?

Como foi tomada a decisao? Quem decidiu?

Quando foi?

Quanto tempo levaram para decidir?

Quem os abordou falando sobre a possibilidade de doar?
Que érgaos foram doados?

Me fale sobre o doador. O que fazia, que idade tinha.

Quais foram as circunstincias da morte?

Parte II: Motivacoes

D)
2)
3)

4)

Por que decidiram doar?
Vocés sabiam a opnidio do doador sobre a doaciio de 6rgiaos?
Ja haviam pensado nesta possibilidade de doar antes?

O que sabiam sobre doar 6rgaos?

Parte I1I: Significados

1)
2)
3)
4)
3)
6)
Extras
7)
8)

9

O que significou para cada um de vocés o ato de doar os érgiaos?
O que pensa hoje sobre a doacio de 6rgaos?

Vocés se arrependem da decisiao?

Vocés acham que todos devem doar 6rgios?

O que vocés sabem do receptor?

O ato de doar os 6rgiaos modificou suas idéias sobre a doacao?

Vocé acha que a sua religido influenciou na escolha da doacio?
Por que quis (ou nio) conhecer os receptores?

Se vocé soubesse que doador era contra a doacio, vocé faria do mesmo jeito?
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