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APRESENTACAO

Apbs o sucesso dos dois primeiros volumes da colecédo “Analise Critica das
Ciénciasda Saude”venho com muita satisfacéo apresentar o terceiro volume, composto
de 43 capitulos organizados e distribuidos nas seguintes areas de conhecimento
Enfermagem, Nutricdo, Odontologia, Psicologia, Farmacia, Fisioterapia e Educacao
Fisica.

Sao apresentados aspectos que vao desde revisdes bibliograficas relacionadas
a aspectos epidemioldgicos de doencas como dengue e hanseniase até questdes
que envolvem as dificuldades no atendimento das equipes multiprofissionais na
atencado primaria a saude. Este volume também apresenta um foco laboratorial,
onde os pesquisadores mostram as relacdes de compostos quimicos e marcadores
bioquimicos na prevencao a saude e tratamentos de diversas patologias.

Outra discusséo relevante se faz sobre implicacdes psiquiatricas em usuarios de
drogas, bem como a viséo do adolescente sobre o sentido da vida trazendo uma visao
clara da importancia de se dar atencéo especial na transicéo entre a adolescéncia e
a vida adulta.

E de extrema importancia a discussdo entre estudantes de graduacéo e pos-
graduacao na area da saude acerca de todos os aspectos que possam estar envolvidos
com a sua atuacgao profissional. Somente uma analise critica e responsavel pode
assegurar a integralidade da atencao e a qualidade e humanizagcédo do atendimento
prestado.

Assim, este volume vem em complementacéo aos demais trazendo reflexdes
nas diversas vertentes da saude, envolvendo profissionais pesquisadores de todo o
pais. Somente apb6s a compreensao de como todo o processo ocorre em sua plenitude
€ que se podem tracar estratégias para a melhoria no atendimento a populacéo.
Convido aos leitores a fazer uma boa leitura e uma reflexao critica que possa auxiliar
no processo de construgcdo do conhecimento e desta forma mudar a realidade da
saude no Brasil.

Prof? Dr? Christiane Trevisan Slivinski
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CAPITULO 5

FATORES QUE INFLUENCIAM PARA A RECUSA FAMILIAR
NO PROCESSO DE DOACAO DE ORGAOS E TECIDOS

Danielly Matos Veras
Enfermeira pelo Centro Universitario Santo
Agostinho, Teresina — Piaui

Denise Sabrina Nunes da Silva
Enfermeira pelo Centro Universitario Santo
Agostinho, Teresina — Piaui

Victoria Mércia de Sousa Alves
Pés Graduanda em Urgéncia e Emergéncia (Facid
Wyden), Teresina — Piaui

Morgana Lais Santos da Silva
Pés graduanda em Terapia Intensiva
(UNINOVAFAPI), Teresina — Piaui

Jancielle Silva Santos

Pés graduanda em Enfermagem Obstétrica
(IESM) e em Saude da Familia (UNIPOS),
Teresina — Piaui

Joao Gilson de Jesus Cantuario

Especialista em Saude Publica e Saude da
Familia (UFPI). Vice Coordenador da Organizagéao
de Procura de Orgéos e Tecidos para
Transplantes, Teresina - Piaui

RESUMO: A recusa familiar € um fator limitante
para a realizacao de transplantes e este estudo
tem como objetivo analisar as evidéncias
cientificas disponiveis sobre fatores que
influenciam para a recusa familiar no processo
de doacao de 6rgaos e tecidos. Trata-se de
uma revisao integrativa, onde o levantamento
bibliografico foi realizado nas bases de
dados eletrénicas: LILACS (Literatura Latino-
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Americana do Caribe em Ciéncias de Saude)
e BDENF (Base de Dados de Enfermagem),
usando critérios de inclusdo como artigos
publicados no periodo de 2010 a 2017, que
estivessem disponiveis em texto completo, na
lingua portuguesa e que fossem relacionados
ao tema. Os descritores utilizados: Familiar,
Doagcéo de Orgéos e Doagao de Tecidos, sendo
encontrados 15 artigos para compor a pesquisa.
Apés analise dos artigos os principais fatores
que estdo diretamente relacionados com a
recusa familiar de doagao de orgaos e tecidos
séao: Pouca compreenséo sobre o que significa
morte encefalica; desconhecimento do desejo
que o paciente tinha em vida para doar 6rgaos;
inadequada,;
como a integridade ou imagem do corpo apés

entrevista familiar problemas
a cirurgia de retirada dos 6rgaos e tecidos;
religiosidade; e suposto relato de recusa em
vida por parte do falecido. Em virtude do que
foi mencionado, percebeu-se que os fatores
que influenciam na decisdo da familia quanto
a doacéao de Orgaos e tecidos sédo variados e
muitas vezes contribuem para a n&o aceitacéo
da mesma. Alguns desses fatores podem ser
passiveis de modificacdo mediante medidas
educativas e informativas de qualidade.
PALAVRAS-CHAVE: Familiar; Doacdo de
Orgéos; Doacéo de Tecidos.
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FACTORS THAT INFLUENCE FOR A FAMILY REFUSAL NO PROCESS OF
DONATION OF ORGANS AND FABRICS

ABSTRACT: Family refusal is a limiting factor for transplantation and this study aims to
analyze the available scientific evidence on factors that influence family refusal in the
organ and tissue donation process. It is an integrative review, where the bibliographic
survey was carried out in the electronic databases: LILACS (Caribbean Latin American
Literature in Health Sciences) and BDENF (Nursing Database), using inclusion criteria
as published articles in the period from 2010 to 2017, that were available in full text
in the Portuguese language and related to the topic. The descriptors used were:
Family, Organ Donation and Tissue Donation, being found 15 articles to compose the
research. After analyzing the articles, the main factors that are directly related to the
family refusal to donate organs and tissues are: Poor understanding about what brain
death means; lack of knowledge of the patient's desire to donate organs; inadequate
family interview; problems such as the integrity or image of the body after removal of
organs and tissues; religiosity; and supposed report of refusal in life on the part of the
deceased. Because of the above, it has been noticed that the factors that influence
the decision of the family regarding the donation of organs and tissues are varied and
often contribute to the non acceptance of it. Some of these factors may be amenable to
modification through quality educational and informational measures.

KEYWORDS: Family; Organ donation; Tissue Donation.

11 INTRODUCAO

Milhares de pessoas séo diagnosticadas com doencgas cujo unico tratamento seja
o transplante, e as mesmas podem ser beneficiadas por tal pratica, sejam criangas,
jovens, adultos ou idosos. Essas pessoas tém qualidade de vida ruim e a sua inclusao
em listas de espera para transplantes pode aumentar a sua expectativa de vida.
Apesar de toda a evolucdo cirurgica e legislativa, o processo de doagdo envolve
discussdes e polémicas, isso porque a compreensdo do tema varia de acordo com
as experiéncias pessoais de cada individuo, relacionadas com a religido, cultura e
filosofia (VICTORINO; VENTURA, 2017).

Apbs quatro anos da promulgacao da Lei 9.434 de 1997, em 2001 com a Lei
10.211 a doacao que antes era presumida (todos sdo doadores, salvo aqueles que se
declararem ndo doadores de 6rgéos e tecidos na carteira de identidade ou na carteira
nacional de habilitac&o) passou a ser consentida, ou seja, a familia consente a doacao
do seu parente falecido, sendo agora vista como fundamental no processo de doacgéao
de 6rgaos e tecidos. Para o consentimento da familia &€ necessario o esclarecimento
sobre o0 processo de doacdo desde o diagnéstico de Morte Encefélica (ME). No
entanto, observa-se que ha uma dificuldade para compreender as orientacdes dadas
e necessarias para a tomada de decisao (FILHO et al 2016).

E designado um Potencial Doador (PD) de érgdos e tecidos o individuo com
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morte encefalica ou cardiaca, diagnosticada e declarada nos termos estabelecidos
pelo Conselho Federal de Medicina (CFM), de quem se podera retirar 6rgaos e tecidos
ou partes do corpo para transplante. Esse necessitara de cuidados de manutencéo ja
gue apresenta alteracées enddcrinas, metabdlicas e cardiovasculares, necessitando
também de preservacado de parametros de estabilidade hemodinamica, ventilagao
mecanica e controle metabdlico (ALMEIDA; CARVALHO; CORDEIRO, 2015).

O Brasil tem alcancado avancgos cientificos, tecnoloégicos, organizacionais e
administrativos que contribuem por aumentar o numero de transplantes, embora este
namero ainda seja insuficiente devido a demanda de 6rgédos. A taxa obtida é de 14,2
doadores por milhdao de habitantes/ano, diferente da Espanha que é de 37 por milhao
(FILHO et al 2016).

Arecusa familiar para a realiza¢ao da doacao de érgaos € um fator limitante para
transplantes. Entre outros problemas estdo a subnotificacdo de pacientes com ME
aos centros reguladores; falta de politica de educacdo continuada aos profissionais
de saude em relacdo ao processo de doacdo-transplante e ao elevado indice de
contraindicacdo a doacgéo. Conforme o Registro Brasileiro de Transplantes, em 2010
a nao autorizac¢ao familiar correspondeu a 25,8% e a contraindicagdo médica a 14,2%.
Assim a recusa familiar, mesmo nédo sendo o unico empecilho para o aumento de
transplantes, é passivel de modificacdo mediante medidas educativas e informativas
(LIRA et al, 2012).

Varios fatores sdo apontados como causas da néao efetivacdo da doacéo, porém,
autores que avaliam esses fatores que condicionam ou intervém no processo de
doacéo apontam para a entrevista familiar como principal etapa para a continuidade
do processo. A entrevista familiar € uma etapa complexa, por ser 0 momento em que
€ colocada a possibilidade da doacao aos familiares e fundamental para esclarecé-los
sobre a qualidade de vida de pessoas que necessitam de um transplante (SANTOS;
MASSAROLLO; MORAES, 2012).

Este estudo tem como objetivo analisar as evidéncias cientificas disponiveis
sobre os fatores que influenciam para a recusa familiar no processo de doagao de
orgaos e tecidos. A escolha do tema deu-se em decorréncia da taxa elevada de recusa
familiar existente que impede a retirada de 6rgaos e tecidos de potenciais doadores.

2| METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa, que de acordo com Silva et al (2016), é uma
forma ampla de investigar estudos ja existentes visando obter conclusdes a respeito
de um topico em particular. E considerada uma estratégia relevante para identificar as
evidéncias fundamentada a pratica de saude nas diferentes especialidades.

Elaborou-se a presente revisdo integrativa seguindo as etapas metodologicas
preconizados na literatura pertinente, que foram: Primeira etapa - formulacao da
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questdo e dos objetivos da revisdo; Segunda etapa - estabelecimento de critérios
para selecéo dos artigos; Terceira etapa - categorizacéo dos estudos; Quarta etapa
- avaliacdo dos estudos incluidos na reviséo integrativa; Quinta etapa - interpretacao
dos resultados; Sexta etapa - sintese do conhecimento (MENDES; SILVEIRA;
GALVAO, 2008).

Para conduzir esta revisdo formulou-se a seguinte questdo norteadora: qual a
producao de conhecimento sobre os fatores que influenciam para a recusa familiar no
processo de doacéo de 6rgaos e tecidos?

O levantamento bibliografico foi realizado nas bases de dados eletronicas:
LILACS (Literatura Latino-Americana do Caribe em Ciéncias de Saude) e BDENF
(Base de Dados de Enfermagem). Os critérios de inclusao das fontes bibliograficas
foram artigos cientificos publicados no periodo de 2010 a 2017, que estivessem
disponiveis em texto completo, na lingua portuguesa e que fossem relacionados ao
tema. Ja os critérios de exclusdo foram artigos cientificos publicados em periodo
diferente do especificado, que ndo estivessem disponibilizados em textos completos,
em outra lingua que nao fosse a portuguesa e que nao fossem relacionados com o
tema proposto. Como descritores foram utilizados: Familiar, Doacdo de Orgéos e
Doacao de Tecidos. Foram encontrados ao todo com estes descritores 79 artigos,
sendo um total de 15 artigos selecionados para a concretizagado desse estudo partir
dos critérios de inclus&o e exclusao.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

Nesta pesquisa em destaque, tendo por metodologia adotada a revisao
sistematica da literatura, selecionou-se 15 artigos, considerados de relevancia para
a tematica proposta. As caracteristicas gerais dos estudos estdo apresentadas no
quadro 1.

N° Titulo do artigo Ano Tipo de estudo
Analise bioética do diagnoéstico de morte ence-
I falica e da doacéo de 6rgaos em hospital publi- | 2010
co de referéncia do Distrito Federal

Estudo Analitico com
abordagem Qualitativa

~ Lo . Estudo Exploratério Des-
Doacédo de Orgaos e tecidos para transplante: N
Il . 2010 critivo com abordagem
recusa das familias

Quantitativa
Estressores vivenciados pelos familiares no Estudo Exploratorio Des-
i processo de doacao de 6rgéos e tecidos para| 2010 critivo com abordagem
transplante Quantitativa
Manifestagdes psicologicas de familiares com
v ¢ P g 2013 Reviséo Integrativa

pacientes em morte encefalica

Avaliacdo das causas de recusa familiar a doa-
\Y _ ¢ L ) 2013 Estudo Transversal
céo de 6rgéos e tecidos
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A familia do paciente frente a doagéo de 6rgéos: . )
VI . . . 2013 Reviséo Integrativa
uma revisao integrativa de literatura
. . Estudo Transversal com
Recusa familiar diante de um potencial doador o
Vi L 2013 abordagem Qualitativa
de 6rgaos -
Descritiva
vil | Fatores envolvidos na negativa da doaggo de | ,. , Estudo Transversal com
tecido 6sseo abordagem Quantitativa
IX Doagao_e fila de tr_ansplante de cérnea no Esta- 5014 Revis&o Integrativa
do do Rio de Janeiro
Participacdo de académicos de enfermagem
X na busca de potenciais doadores de 6rgaos e 2015 Relato de Experiéncia
tecidos
Atuacdo de profissionais de salide em doacéo Estudo Descritivo-Anali-
Xl de 6rgaos na perspectiva do familiar: uma ana- | 2015 | tico/Metassintese Quali-
lise problematizadora tativa
Aplicacéo de instrumentos de qualidade em
doacao de 6rgaos e transplantes da Espanha o
Xl validados em hospitais pilotos em Santa Cata- 2015 Estudo Quantitativo
rina
XIl| Doacéo de 6rgaos e tecidos para transplantes: 2016 Estudo Qualitativo
impasses subjetivos diante da decis&ao familiar
- B . Estudo Exploratorio Des-
XIV II:ragllld_ades na ejtengao ao pot'enC|aI doador de 5017 critiva com abordagem
Orgaos: percepgao de enfermeiros o
Qualitativa
Andlise dos f i Estudo Transversal Des-
nalise dos fatores que influenciam o processo -
XV de doacéo de cormeas 2017 critivo com abordagem
Quantitativa

Quadro 1. Caracterizagéo das publicagcbes cientificas seguida de titulo, ano e tipo de estudo.
Teresina-Pl, 2018.

Dos quinze artigos estudados, diversos sdo os fatores que influenciam na
deciséo familiar quanto a doac¢édo de 6rgéos e tecidos, sendo apontados de forma até
repetitiva e sendo evidenciados nos resultados dos trabalhos. O resumo dos fatores
relacionados a recusa familiar nos artigos foram disposto no quadro 2.

Fatores influenciadores para a recusa familiar no processo de
doacao de d6rgaos e tecidos

Arecusa familiar deve-se a ndo se sentirem seguros quanto ao proces-
S0 que envolve a doacgao e o transplante de 6rgéos, estando relacio-
nada com critérios utilizados para a constatacédo da morte encefélica.
Pesquisas apontam como problema grave de impedimento para o
crescimento dos transplantes, a recusa de familiares dos potenciais
Dalbem; Caregnato | doadores. Entre os impeditivos para doagdo encontram-se: conheci-
(2010) mento limitado do conceito de morte encefalica, desconhecimento do
desejo do potencial doador, religiosidade, demora na liberagéo do cor-
po e medo da comercializagdo de 6rgaos.

Autores/Ano

Meneses et al
(2010)
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A familia quando percebe uma assisténcia inadequada, expressa ati-
tudes de indignacédo, sendo menos propensas a doagcdo, bem como
Cinque; Bianchi as que foram surpreendidas com a proposta de doacao de 6rgaos ou
(2010) sentiram-se pressionadas a tomar uma decisao rapida. Desconheci-
mento por parte da familia reflete inseguranca, aflicao e duvida quanto
ao paciente esta vivo dificultando a tomada de decisao.

A deciséo familiar em doar os 6rgaos do falecido ocorre de forma
precoce, logo apés a noticia da ME. Na entrevista a familia encontra-
se em circunstancias de dor, sofrimento e angustias diante da perda de
um ente querido. O enfrentamento da morte, associado a dificuldade
em decidir sobre a doa¢do, séo impostas a familia logo ap6s a comu-
nicagdo do o6bito.

Dentre os motivos para a recusa familiar, observa-se que ha pouco
conhecimento dos familiares a cerca do assunto morte encefalica, sen-
Pessoa; Schirmer; |do uma das principais causas de recusa. As recusas também estao
Roza (2013) ligadas a religido, falta de competéncia técnica dos profissionais que
realizam a entrevista e o tempo para a devolugéo do corpo para come-
car os cortejos funebres.

Existe uma grande dificuldade das familias que vivenciam o processo

Torres; Lage (2013)

de morte encefélica a permitir a doacéo de 6rgéos e tecidos, podendo
esta atrelada ao desconhecimento e pouca compreensao sobre ME,
costumes, etnias, preocupacgado com o funeral, culturas e restricdes re-

Donoso; Gongal-
ves; Mattos (2013)

ligiosas.

Ha inimeros fatores que podem servir de recusa para este processo,
entre eles a recusa familiar. Pode-se observar que alguns dos princi-
pais fatores para a recusa familiar é o desconhecimento sobre o fun-
Rosario et al cionamento do processo da doagédo e do transplante. Outro fator é a

(2013) falta de preparo do profissional que aborda a familia sem ter todas as
informacdes necessarias. A doagdo nao engloba somente a doacgéo de
orgéaos e tecidos, mas também questdes éticas, morais, religiosas no
contexto da familia.

Em um estudo realizado na Espanha verificou-se que os motivos apre-
sentados pelos familiares para ndo efetuarem a doag¢ao de 6rgéos in-
Pompeu et al cluiam a suposta recusa em vida do potencial doador, as familias néo
(2014) queriam o corpo do seu familiar fosse tocado, por desconhecerem o

desejo do potencial doador, além de possuirem conflitos com o siste-
ma de saude e religido.

Entre os principais obstaculos estédo problemas logisticos como nu-
mero insuficiente de notificagdes, com elevadas taxas de negativas
familiares, motivadas por diversos fatores, como a ndo-compreenséo
do conceito de morte encefalica, a ideia da deformacgéo do corpo apés

Bonfadini et al

2014
( ) a cirurgia de retirada do globo ocular (enucleagéo), o medo de comer-
cializagao dos 6rgaos e o0 ndo conhecimento do sistema de distribui¢cao
e alocacéao dos 6rgao e tecidos.
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Alguns motivos se destacaram como causa da ndo doag¢ao: desconhe-
Brito et al (2015) cimento da opinidao do falecido acerca da doagédo de 6rgaos, desejo
pelo corpo integro, divergéncias no ambito familiar, entre outros.

Um dos problemas relacionados a doacé&o de 6rgéos é a atuagao do
profissional de saude no processo de doacao e muitas vezes a recusa
familiar é relacionada a atuagdo do mesmo. A falta de confianca da
familia na atuagéo do profissional de satde envolvido no processo de
doacéo de 6rgaos; a pratica profissional no processo de doagdo sem
a adequada compreensdo do momento e acolhimento familiar; e as
informacgdes inadequadas dadas a familia.

Alguns estudos mostram os principais fatores relacionados as perdas
de potenciais doadores, revelando a desconfianga da populagédo em
Knihs et al (2015) |relagdo ao processo de doacgdo, e 0 despreparo e/ou pouco envolvi-
mento dos profissionais da salde para atuar nesse processo, além de
questdes religiosas e culturais.

Os motivos mais frequentes da recusa familiar sédo: dificuldade de
compreensao e aceitacao sobre a morte encefalica; desconhecimento
Cajado; Franco sobre o desejo do paciente em vida; inadequacéo da entrevista familiar
(2016) para doacéo; problemas com a integridade ou imagem do corpo apos
a cirurgia de doacao de 6rgaos e tecidos; questdes religiosas; e recusa
em vida por parte do falecido.

Na maioria dos casos a recusa familiar esta relacionada a ndo com-
Costa et al (2017) | preensdo do diagnostico de ME, a aspectos ligados a religido e ao

Almeida; Bueno;
Baldissera (2015)

despreparo do profissional que realizou entrevista.

No Brasil, a taxa de recusa chega a 70% nas regides menos desenvol-
Diaz; Ribeiro; vidas do pais. Acredita-se que as principais razdées que influenciam as
Chaoubah (2017) |familias a optarem pela ndo doacéo é o fato de os mesmos desconhe-

cerem o desejo do seu familiar sobre o assunto.

Quadro 2. Resumo dos principais fatores influenciadores para a recusa familiar no processo de
doacéo de érgaos e tecidos, encontrados nos artigos da presente revisao integrativa. Teresina-
Pl, 2018.

Verificou-se, com base no quadro 1, a caracterizacdo dos artigos selecionados
por meio de titulo, ano de publicacdo, sendo trés em 2010, quatro em 2013, dois em
2014, trés em 2015, um em 2016 e dois em 2017. Em relagcdo ao delineamento de
estudo prevaleceu os métodos de pesquisa qualitativa e quantitativa.

Conforme o quadro 2, os estudos selecionados mostraram os principais fatores
que estdo diretamente relacionados com a recusa familiar de doagcdo de 6rgaos e
tecidos. Assim dividiu-se em duas categorias por similaridade de sentidos entre as
pesquisas cientificas.
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3.1 Consideracdes acerca de fatores familiares como entraves para a doacao de
orgaos e tecidos

Apébs analise dos estudos cientificos observou-se que em relagao aos fatores
familiares que impedem a doacéo de 6rgaos e tecidos estdo o de conhecimento
insuficiente da familia do que seja morte encefalica e sobre nao se sentirem seguros
com o processo que envolve a doacgéo de 6rgéos. No Brasil chega a 70% a taxa de
recusa familiar em regides menos desenvolvidas do pais, em vista disso os profissional
de saude tem um importante papel na conscientizacao e sensibilizacdo da familia dos
potenciais doadores sobre a questdo de doacdo (MENESES et al, 2010; DONOSO;
GONCALVES; MATTOS, 2013; ROSARIO et al, 2013; DIAZ; RIBEIRO; CHAOUBAH,
2017; CAJADO; FRANCO, 2017).

Apouca compreenséo do processo torna-se em causar medo da comercializagao
de 6rgaos, na demora de liberagéo do corpo e da duvida de como ir4 ser distribuido e
alocado os 6rgaos tecidos do ente querido. Essa falta de entendimento normalmente
nao resolvido apenas com campanhas publicas de conscientizagdo, sendo um
processo trabalhoso e delicado que depende do crédito da populagcéo no sistema de
saude e do comprometimento dos profissionais de saude na notificacao (DALBEM;
CAREGNATO, 2010; BONFADINI et al, 2014).

As recusas também sao ligadas a aspectos da religido, sendo observado que
envolvidos realizam interpretacbes pessoais sobre os livros doutrinarios podendo
provocar um postura desfavoravel, assim como se o lider religioso for contra ou nédo
se pronunciar favoravel a doacdo (PESSOA; SCHIRMER; ROZA, 2013; COSTA et al,
2017).

Outro fator influenciador a ndo permissao de doar da familia é a suposta recusa
do potencial doador em vida ou auséncia de conhecimento da opinido do falecido
acerca de doacdo de 6rgédos. Também ha as divergéncias no ambito familiar e o
desejo da familia em permanecer com o corpo integro (POMPEU et al, 2014; BRITO
et al, 2015).

3.2 Importancia do profissional de saude na decisao familiar do processo de

doacao de 6rgaos e tecidos

A assisténcia inadequada prestada pelos profissionais de saude aos familiares
do potencial doador, o despreparo dos profissionais de saude na forma com que
informa os familiares sobre a proposta de doacéo, falta de confiang¢a no profissional,
inadequacdo quanto a forma de acolhimento da familia ou mesmo se sentirem
pressionadas a tomar a decisédo rapidamente influenciam significativamente na recusa
dos familiares (CINQUE; BIANCHI, 2010; ALMEIDA; BUENO; BALDISSERA, 2015;
ALMEIDA; BUENO; BALDISSERA, 2015; KNIHS et al, 2015).

A percepcgao dos profissionais que realizam a entrevista familiar no processo
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de doacéo de 6rgéos e tecidos contribui para a melhoria da qualidade do processo
e esta € uma etapa complexa que envolve aspectos éticos, legais e emocionais,
além de ocorrer minutos ou horas ap6s a comunica¢cado de ME. O sucesso de uma
entrevista ndo depende exclusivamente do profissional que entrevista, mas também
de aspectos que envolvem respeito, atencdo e até o proprio ambiente. Por isso
torna-se necessario a capacitacédo técnica e cientifica dos profissionais (SANTOS;
MASSAROLLO; MORAES, 2012).

41 CONCLUSAO

Em virtude do que foi mencionado, percebeu-se que os fatores que influenciam
na decisdo da familia em relacdo ao processo de doacdo de 6rgaos e tecidos sao
variados, podendo contribuir para a ndo aceitacdo da mesma em doar os 6rgaos e
tecidos depois da comprovacado de morte encefalica ou mesmo cardiaca. E alguns
desses fatores podem ser passiveis de modificacdo mediante medidas educativas
e informativas de qualidade nas redes sociais, internet e meios de comunicagéo,
explicando-se o que de fato é a morte encefalica, o processo de doacéo desde o
diagnéstico de ME até a distribuicdo/alocacgao e transplante.

A capacitacao dos profissionais para ampliacéo dos seus conhecimentos quanto
ao processo de doacéo, juntamente com a ajuda de psicélogos para criar uma melhor
forma de abordar a familia neste momento da perda de um ente querido, € também
uma boa forma para tentar diminuir altas taxas de negativa familiar a doagao.

Este estudo tinha como objetivo analisar as evidéncias cientificas disponiveis
sobre fatores que influenciam para a recusa familiar no processo de doacéo de
orgaos e tecidos. O presente objetivo foi alcangado com éxito, onde se péde constatar
nos estudos que o processo de doagcao é complexo e necessita de colaboracdo da
populacdo em dar crédito ao servico de saude e dos profissionais em capacitar-se
aumentando seus conhecimentos sobre doacao de 6rgaos.

Este estudo de revisdo integrativa servira como uma ferramenta para a ampliagéo
de conhecimento sobre a tematica, bem como para orientacdo de profissionais
que trabalham diretamente com na busca de potenciais doadores e que realizam
entrevistas familiares. Também servira para profissionais de outras areas que possam
vir a utilizar a producéo cientifica como fonte de pesquisa.
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SOBRE A ORGANIZADORA
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Doutorado em Ciéncias - Bioquimica pela Universidade Federal do Parana (2012).
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sélido; producéao, caracterizacédo bioquimica e purificacdao de proteinas (enzimas); e
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professora na Universidade Estadual de Ponta Grossa nas disciplinas de Bioquimica e
Quimica Geral desde 2006, lecionando para os cursos de Bacharelado e Licenciatura
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de Ensino Superior dos Campos Gerais — CESCAGE desde 2012 para os cursos de
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Conclusao de Curso, Tecnologia de Produtos Agropecuarios, Histologia e Embriologia
e Ciéncias do Ambiente. Atuou ativamente nas pesquisas realizadas pelos académicos
e pesquisadores dos cursos de Fisioterapia e Enfermagem, estando inserida em todo o
processo dentro da constru¢do do conhecimento em saude publica e coletiva. Também
lecionou nas Faculdades UNOPAR de 2015 a 2019 para o curso de Enfermagem nas
disciplinas de Ciéncias Celulares e Moleculares, Microbiologia e Imunologia.
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