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RESUMO 

Objetivo: compreender a história de vida da família que vivenciou o processo de transplante de órgãos. 
Método: estudo qualitativo, descritivo e exploratório, com abordagem metodológica baseada na História Oral 
de Vida, realizado com transplantados e seus familiares, com o referencial teórico de Callista Roy. O 
instrumento de coleta de informações será um formulário de entrevista livre, guiado pela seguinte pergunta 
norteadora: ”Conte-me sua história vivida durante o processo de transplante do órgão”. Esse projeto foi 
aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa, CAAE 451489915.1.0000.5013, e será desenvolvido no período de 
janeiro a junho de 2016. Resultados esperados: espera-se com este estudo oferecer subsídios para uma 
assistência de enfermagem adequada ao receptor de órgãos e sua família, proporcionando melhores condições 

para suportar as situações vivenciadas. Descritores: Transplante; Família; Enfermagem.  

ABSTRACT 

Objective: to understand the family's life history that experienced the organ transplant process. Method: this 
is a qualitative, descriptive and exploratory study, with a methodological approach based on Oral History of 
Life, performed with the transplanted and their families, with the theoretical framework of Callista Roy. The 
instrument for information collecting will be a free interview form, guided by the following guiding question: 
“Tell me your story lived during the organ transplant process.” This project was approved by the Research 
Ethics Committee, CAAE 451489915.1.0000.5013, and will be developed in the period from January to June 
2016. Expected results: it is expected from this study to provide subsidies for a proper nursing care to the 
organ recipient and their family, providing better conditions to support the experienced situations. 

Descriptors: Transplant; Family; Nursing. 

RESUMEN 

Objetivo: comprender La historia de vida de la familia que pasó por el proceso de trasplante de órganos. 
Método: estudio cualitativo, descriptivo y exploratorio, con abordaje metodológico basado en la Historia Oral 
de Vida, realizado con trasplantados y sus familiares, con el referencial teórico de Callista Roy. El 
instrumento de recolección de informaciones será un formulario de entrevista libre, guiado por la siguiente 
pregunta de orientación: “Cuénteme su historia vivida durante el proceso de trasplante del órgano”. Ese 
proyecto fue aprobado por el Comité de Ética en Investigación, CAAE 451489915.1.0000.5013, y será 
desarrollado en el período de enero a junio de 2016. Resultados esperados: se espera con este estudio 
ofrecer subsidios para una asistencia de enfermería adecuada al receptor de órganos y su familia, 
proporcionando mejores condiciones para soportar las situaciones vividas. Descriptores: Trasplante; Familia; 

Enfermería.  

 
 
 
 
 
 

ARTIGO NOTA PRÉVIA 

mailto:rsngl.fonseca@hotmail.com
mailto:nedjaaraujoalm@gmail.com
mailto:thaysegalmeida@gmail.com
mailto:evelinelucena@gmail.com
mailto:patrícia.nagliate@esenfar.ufal.br
mailto:icomassetto@usp.br


Almeida TG de, Vasconcelos EL, Nagliate PC et al.                                    A vivência da família no processo de recepção... 

Português/Inglês 
Rev enferm UFPE on line., Recife, 10(7):2774-7, jul., 2016 2775 

 

ISSN: 1981-8963 ISSN: 1981-8963 DOI: 10.5205/reuol.9106-80230-1-SM1007201659 

 

Os transplantes de órgãos e tecidos são 

considerados uma terapêutica em diversas 

patologias crônicas incapacitantes e 

oportunizam reabilitação e aumento da 

expectativa de sobrevida.1 A não realização 

dos transplantes exerce impactos negativos 

em relação às probabilidades de cura.2 

Inegavelmente, o desenvolvimento das 

técnicas de transplantes e sua aplicação como 

tratamento de doenças constitui-se em um 

dos mais bem-sucedidos avanços mundiais na 

área da saúde.3 

O transplante de órgãos tem avançado 

muito nos últimos anos com a melhoria das 

técnicas e medicamentos para suprimir 

rejeição de tecidos, tornando-se o tratamento 

preferencial para a falência de órgãos.4 Como 

resultado, a necessidade de órgãos tornou-se 

mais urgente, a diferença significativa entre o 

número de órgãos e tecidos necessários e 

aqueles obtidos ainda é um problema 

importante para resolver.5 

A maioria dos motivos para a falta de 

órgãos é a incapacidade de obter o 

consentimento do mais próximo familiar do 

potencial doador falecido.6 A não autorização 

familiar ainda figura como um dos principais 

obstáculos à oferta de órgãos.2 

O primeiro transplante bem-sucedido do 

mundo foi o de rim, realizado nos Estados 

Unidos, em 1954. No Brasil, a atividade teve 

início nos anos 1960, nas cidades do Rio de 

Janeiro e de São Paulo, com a realização dos 

dois primeiros transplantes renais do país. 

Desde então, os transplantes no Brasil 

evoluíram consideravelmente no que se refere 

às técnicas, aos resultados, à variedade de 

órgãos transplantados e ao número de 

procedimentos realizados.7 

Em 1968, o Brasil publicou sua primeira 

legislação para transplantes, a lei 5.479, que 

regulamenta a retirada e transplante de 

tecidos, órgãos e partes de cadáveres para 

finalidade terapêutica e científica.8 Essa lei 

sofreu algumas alterações, sendo promulgada 

em 1997 a lei 9.434, que com a 10.211/01 e a 

Resolução do Conselho Federal de Medicina 

(CFM) 1.480/97 estabelece as diretrizes para a 

política nacional de doação e transplante de 

órgãos e tecidos até a atualidade.9 

Apesar do crescimento na taxa efetiva do 

número de transplantes, o número de órgãos 

disponíveis ainda não é capaz de suprir a 

demanda. No ano 2015, com o emprego de 

nova sistemática para cálculo da população 

(202,8 milhões), comparando com o ano de 

2014, observou-se queda na taxa de potenciais 

doadores notificados (de 1,4% em número 

absoluto e de 7,3% na taxa pmp - que passou 

de 49,0 para 45,4) e de doadores efetivos (de 

0,8% em número absoluto e de 6,3% na taxa 

pmp – passou de 14,2 para 13,3).10 

A realidade brasileira acompanha a 

realidade do contexto mundial, pois países 

como Hong Kong, Estados Unidos e Espanha 

apresentam igualmente uma desproporção 

expressiva entre o número de órgãos 

disponíveis para transplante e a demanda 

emergente.11 

No Brasil, há o sistema de lista única, 

regulamentado pelo Decreto n.º 2.268, de 

1997, conhecido popularmente como fila 

única de transplante. É na realidade um 

regime de espera em que os órgãos ou tecidos 

obtidos de um doador falecido deverão ser 

distribuídos aos potenciais receptores que se 

encontram cadastrados na fila, conforme os 

critérios específicos. 12 

A trajetória pessoal do paciente com 

indicação para o transplante geralmente é 

angustiante e funciona como um 

desencadeador de vivências de ansiedade que 

interferem no seu cotidiano e no de seus 

familiares. Neste sentido, a vida dos pacientes 

após essa terapêutica sofre implicações 

decorrentes deste processo, com impactos 

que podem variar segundo o tipo de 

transplante, a doença de base, os 

condicionamentos propostos e os 

medicamentos usados.13 

A descoberta de uma doença crônica e da 

necessidade do transplante é um momento de 

grande impacto para o paciente e sua família, 

desencadeando sentimentos de diversas 

naturezas. A forma como as pessoas 

envolvidas poderão agir vai depender da sua 

história de vida, dos vínculos constituídos, 

bem como da estrutura psíquica, evidenciando 

a influência das características pessoais do 

indivíduo diante da doença.14 

Todo o processo de transplante de órgão é 

complexo; a dúvida, o medo e a antítese 

vida/morte tornam-se constantes para as 

pessoas envolvidas no processo. Em geral, essa 

é uma espera silenciosa, que com o passar do 

tempo pode tornar-se solitária. Desta forma, 

compreender e compartilhar os sentimentos 

revelados por essas pessoas é, ao mesmo 

tempo, refletir sobre a realidade de diversos 

seres humanos que, pela necessidade do 

transplante, têm o curso da sua existência 

suspenso.14 

 

● Compreender a história de vida da 

família que vivenciou o processo de 

transplante de órgãos. 

INTRODUÇÃO 

OBJETIVO 
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Estudo descritivo e exploratório, de caráter 

qualitativo, com abordagem metodológica na 

História Oral de Vida, conforme Meihy, 

realizado com transplantados e seus 

familiares. 

Para a realização deste estudo, tendo em 

vista a natureza do objeto investigado que 

enfoca a história de vida da família que 

vivenciou o processo de recepção do 

transplante de órgãos, apresenta-se como 

proposta metodológica a pesquisa qualitativa, 

utilizando como suporte teórico o modelo de 

Adaptação de Callista Roy. A pesquisa será 

desenvolvida com o receptor de órgãos e seus 

familiares que possuam cadastro na Central de 

Notificação e Distribuição de Órgãos e Tecidos 

(CNCDO) do Estado de Alagoas e as entrevistas 

serão desenvolvidas no domicílio do 

participante. 

Serão inseridos como participantes deste 

estudo o receptor de órgãos e seus familiares, 

que possuam grau de parentesco ou vínculo 

afetivo com o receptor e que tenham 

acompanhado o processo de transplante. 

Serão excluídos do estudo o familiar e o 

transplantado menores de 18 anos e que não 

tenham participado do processo de 

transplante de órgão. 

A amostra será composta por no mínimo 

vinte receptores de órgãos e/ou os familiares 

que possuam cadastro na Central de 

Notificação e Distribuição de Órgãos e Tecidos 

(CNCDO) do Estado de Alagoas. 

Os sujeitos do estudo serão recrutados 

devendo obedecer aos critérios de inclusão. 

Os mesmos estarão cientes de todas as 

informações acerca da pesquisa, sendo estas 

esclarecidas pelo pesquisador. Ao aceitar 

participar da pesquisa, será solicitada a 

assinatura do Termo de Consentimento Livre e 

Esclarecido (TCLE), podendo se recusar a 

participar da pesquisa em qualquer momento. 

Esse projeto foi aprovado pelo Comitê de 

Ética em Pesquisa, CAAE 

451489915.1.0000.5013, e será desenvolvido 

no período de janeiro a junho de 2016.  

 

Oferecer subsídios para uma assistência de 

enfermagem adequada ao receptor de órgãos 

e sua família, proporcionando melhores 

condições para suportar as situações 

vivenciadas. 
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