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Resumo

O Brasil é o pais da América Latina que mais realiza fertilizacdo in vitro. A maior presenca de
mulheres acima de 40 anos neste mercado indica uma realidade pouco discutida: a fertilizacdo in
vitro realizada por meio de évulos doados. E sobre a doacdo e a recepcio de 6vulos que esse artigo
se interessa. Nossa inspiracao tedrica vem da sociologia econdémica dos mercados em didlogo com
a sociologia das emocdes, pois buscamos identificar elementos ndo econémicos que sustentam o
mercado de doacdo de dvulos, ja que n3o existe neste uma troca direta em dinheiro. Realizamos
mapeamento do marco juridico do setor e pesquisa de campo em uma importante clinica de re-
producdo assistida da cidade de Ribeirdao Preto?, no estado de S3o Paulo e realizamos imersdo em
um grupo fechado do Facebook que trata do tema. Nossos dados indicam que este mercado se
sustenta em elementos sociais, culturais e emocionais, como o altruismo, o sacrificio, o sagrado,
dentre outros.
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Introducao

Em 2018, o primeiro bebé de proveta, a britanica Louise Joy Brown, com-
pletou 40 anos. Desde entao, estima-se que mais de 8 milhdes de bebés j4
nasceram no mundo a partir de alguma das técnicas de reproducao assisti-
da existente. No Brasil, a primeira crianga gerada por fertilizacao i vitro,
Ana Paula Bettencourt Caldeira, nasceu em 1984, na cidade de Sao José
dos Pinhais, Regiao Metropolitana de Curitiba.

No Brasil, o tema é recorrente em relatos de celebridades que ja pro-
curaram a reprodugio assistida para vencer a infertilidade. O caso do entio
célebre casal — na época, formado pelos Ancoras do Jornal Nacional, Fitima
Bernardes e William Bonner — que teve seus trigémeos por meio da técni-
ca, realizada em Ribeirdo Preto, Sao Paulo, é o exemplo mais conhecido.
Em 2017, a cantora Ivete Sangalo anunciou a gravidez de gémeos, resulta-
do de fertilizagdo in vitro. No ano de 2019, o filho transgénero da cantora
Gretchen, Tammy Miranda, anunciou a gravidez de sua namorada, por
meio de uma fertilizagao in vitro, realizada nos Estados Unidos.

Objeto “[...] de intenso debate em saberes eruditos como o direito, a
bioética, a psicanilise, além de ser uma importante preocupagio para pes-
quisadoras feministas e para a Igreja catélica, as novas tecnologias repro-
dutivas ultrapassam os saberes eruditos” (LUNA, 2007, p. 15) e povoam o
imagindrio popular, a partir sobretudo das novelas, que tratam o tema de
forma romantizada e com equivocos (FERREIRA, 2016). Dentre os erros
mais comuns, cita-se a inexisténcia de referéncias as baixas taxas de sucesso,
aos riscos 2 satde da mulher ou aos elevados custos financeiros (CORREA;

LOYOLA, 2015).

Segundo dados da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria (Anvisa),
o numero de fertilizagoes por meio da técnica de fertilizagao in vitro vem
crescendo no Brasil. De acordo com o 12° Relatério do Sistema Nacional
de Producio de Embri6es, em 2018 foram realizados 43.098 ciclos de fer-
tilizacao in vitro, contra 36.307 em 2017. A comparagio entre os dois anos
resultou em um crescimento de 18,7% na quantidade de procedimentos

(APOLINARIO, 2019).
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O relatério da Anvisa de 2018 indica que a Regido Sudeste é a respon-
sdvel por 65% dos 78 mil embriées congelados do pais. A Regiao Sul tem
13%, a Nordeste 12%, a Centro-Oeste 8% e a Norte 2%, que finalizam a
lista da distribui¢ao, em porcentagem, de embrides criopreservados no ano

de 2017 (APOLINARIO, 2019).

Segundo Apolindrio (2019), o Brasil lidera o ranking latino-americano
dos paises que mais realizaram fertilizagao iz vitro, inseminagao artificial
e transferéncia de embrioes — 83 mil bebés brasileiros nasceram, em 25
anos, por meio de tratamentos de reprodugio assistida. A Argentina figura
em segundo lugar, com 39.366 nascidos e, na sequéncia, o México, com

31.903.

Pesquisas mostram uma mudanga no perfil das mulheres que recorrem
a esse mercado. Nos anos 2000, mulheres com idade abaixo de 34 anos
eram as responsdveis por realizar metade dos tratamentos. Em 2016, o per-
centual caiu para 28%, quando a demanda pelo tratamento duplicou entre
as mulheres acima de 40 anos. O percentual, que era de 14,9%, atingiu,

em 2016, 31% (APOLINARIO, 2019).

A maior presenca de mulheres acima de 40 anos neste mercado indica
uma realidade pouco discutida, a fertilizagao iz vitro realizada por meio de
évulos doados. E sobre isso que este artigo se dedica, por tratar-se de uma
troca mercantil que nio passa diretamente pelo dinheiro. Nossa inspiracio
tedrica vem da sociologia econdmica, pois buscamos identificar elementos
nio econdémicos no mercado de ovodoagio e ovorecepgao. Também esta-
mos na fronteira com a sociologia das emogoes, ao tratarmos as dores, os
sofrimentos e as alegrias préprias desse mercado.

Esse texto foi composto a partir de dados coletados em pesquisa em-
pirica em clinicas de reprodugio assistida de Ribeirao Preto, Sao Paulo,
e também realizamos uma imersao em um grupo fechado do Facebook,
quando interagimos com mulheres que citamos neste texto. Além disso,
assistimos /ives disponibilizadas no grupo e acompanhamos a discussio
publica sobre o tema. Por fim, mapeamos o marco juridico do setor. Aqui
¢ importante compartilhar sobre o trinsito facilitado que tenho junto a
clinica estudada e junto a uma parte da equipe médica, uma vez sou con-
sumidora desse mercado e especialmente dessa clinica, pois fiz a captacao
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e o congelamento de évulos no ano de 2014, quando tive meu primeiro
contato com esse mercado e quando passei a desenhar os primeiros proble-
mas dessa pesquisa.

Além desta Introducio e das Consideracoes Finais, o texto estd dividi-
do em quatro se¢oes. Na primeira, apresentamos o enquadramento tedrico
desta pesquisa; em seguida, realizamos um levantamento bibliogréfico so-
bre o que dizem as Ciéncias Sociais sobre o tema; na terceira se¢ao, aborda-
mos a ovodoagio e a ovorecep¢ao, apresentando o marco juridico brasileiro
e os dados coletados na pesquisa de campo; na tltima se¢do, realizamos a
andlise dos dados, destacando a presenca do altruismo, do sacrificio, do
sagrado e do medo nesse mercado.

2. Sociologia economica dos mercados e das emocoes

A pesquisa tem como inspiragio tedrica a sociologia econdmica dos mer-
cados, disciplina na qual existe um relativo consenso de que “[...] os fatos
econdmicos nio ocorrem em um vazio, mas dentro de um marco social,
composto por relagoes sociais variadas” (GRANOVETTER, 2007, p. 17),
as quais, por sua vez, envolvem cultura (ZELIZER, 2011), habitus e capitais
(BOURDIEU, 2004), reciprocidade (MAUSS, 1980), convengées cogniti-
vas (DOUGLAS, 1988) e altruismo (STEINER, 2016), dentre outros.

No que se refere ao conceito mainstream de mercado, para Sapir
(2000) a teoria econdmica coloca que o mercado ¢ apenas um mecanismo
de formagao dos pregos e, portanto, de alocagio dos recursos, definindo
a lei da oferta e da procura, e produzindo o conceito de escassez. Nesse
sentido, a eficiéncia seria obtida a partir da existéncia de agentes racionais
e de comportamento maximizador, o homo economicus, além da existéncia
de informagao acessivel a todos os agentes.

A sociologia econdmica, em um didlogo critico com a economia orto-
doxa, tende a mostrar que os mercados podem ser estudados como estrutu-
ras sociais, ou seja, “[...] formas recorrentes e padronizadas de relagoes en-
tre atores, mantidas por meio de sancoes” (SWEDBERG, 2004, p. 255),
como “campo de forga” como sinalizou Bourdieu (2004), ¢ mesmo como
espago de reciprocidade (MAUSS, 1980) e de altruismo (STEINER,
2016).
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Portanto, ¢ considerando o postulado do mercado como construgao
social e a necessidade de colocar em foco os elementos socioculturais e
emocionais deste, que olhamos para o mercado da reprodugao assistida, a
partir da doagio e da recepgio de évulos (ovodoagao e ovorecepgao).

Além disso, dialogamos com a sociologia das emogdes, no sentido de
reivindicar a presenca das emogdes nesse mercado. Sobre esse ponto, é
importante destacar que colocar emogdes e mercado lado a lado nio ¢é
muito usual na sociologia econdmica. Desde o convite que Berezin (2005)
fez aos socidlogos da economia, para incorporarem as emogdes em suas
andlises, pouco se avancou. Na ocasido, o autor argumentou que as emo-
¢oes tém se tornado tema central na anilise socioldgica contemporinea e
relembra a contribuigao de Smelser, em 1988, quando este autor destacou
a relevancia das emogoes para a andlise social, em seu discurso presidencial

na American Sociological Association (ASA) (BEZIN, 2005; VASQUES;
JARDIM, 2021).

J& Zelizer (2009), oriunda da sociologia econdmica, coloca em xe-
que a crenga de que a vida humana se concretiza em esferas separadas, os
“mundos hostis”, que deixam em oposi¢io amor e dinheiro, sexo e amor,
trabalho e favores, esfera puablica e esfera privada, formal e informal, sem
que um “mundo” contamine o outro.

Zelizer (2009) identifica que, para a teoria econémica neocléssica, a in-
troducio das emogdes nas trocas econdmicas corromperia o bom funciona-
mento do mercado, gerando corrupgio, j4 que existia “[...] uma aguda divisao
entre as relagdes sociais intimas e as transagdes econdmicas, tornando qual-
quer contato entre as duas esferas moralmente contaminado” (ZELIZER,
2009, p. 238). Concordando com Zelizer (2009), o mercado de reprodugio
assistida nos mostra que a presenga das emogoes ajuda a justificar e manter
esse mercado, sendo o altruismo e o medo uma constante desse mercado.

3. Reproducao assistida deslocando discussoes
sobre parentesco, sexualidade e género

O conjunto de técnicas, tecnologias, equipamentos, procedimentos mé-
dicos e biomédicos que substitui a relagio sexual na procriagio recebe o
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nome de reprodugio assistida (CORREA; LOYOLA, 2015).

Com denominagoes distintas, a reproducio assistida surgiu nos anos
1970, com o objetivo de dar filhos aos casais inférteis. No Brasil, é conside-
rado infértil o casal que, mantendo relagoes sexuais frequentes sem uso de
métodos contraceptivos, nio concebe filhos em um ano e meio (KORBES;
INVERNIZZI, 2010). Os dados estatisticos evidenciam que a infertilidade
afeta cerca de 20% da populagao do pais. As causas estao distribuidas, como
segue: 30% de causas masculinas, 30% femininas e 40% de fatores masculi-

nos e femininos conjugados (KORBES; INVERNIZZI, 2010).

No século 21, a reprodugio assistida passou a ser procurada por casais
do mesmo sexo que desejam ter filhos; portanto, esse objetivo inicial — dar
filhos aos casais inférteis — passou a ser ampliado. Podemos falar que a
reprodugio assistida busca oferecer filhos aos casais inférteis e aos casais
cujas préticas sexuais nao sio fecundas (casais do mesmo sexo); ou mes-
mo para pessoas sem companheiro(a), que desejam ter um filho de forma
independente.

Os principais tipos de procedimentos de reprodugio assistida existen-
tes sao: a barriga de aluguel, a inseminacio artificial, a fertilizagao in vitro
com évulos préprios ou com 6vulos doados (ovodoagio), e a injecao in-
tracitoplasmitica de espermatozoide (KORBES; INVERNIZZI, 2010).

Nosso tema de pesquisa ¢é a fertilizagio iz vitro com évulos doados.

4. O que tém falado as Ciéncias Sociais sobre o tema?

A abordagem pela imprensa sobre a reproducio assistida ocorre em clima
de entusiasmo, jd que vé na reprodugio assistida uma solugao para os casais

inférteis (CORREA, 1998; TEICH; OYAMA, 1999; CARELLI, 2001).

Contudo, as Ciéncias Sociais, a Psicologia, a Teologia e a Filosofia
olham com alguma reserva para o tema. “Em termos simbdlicos, as tecno-
logias de procriagao alteram teorias da concepgao, representacoes de pessoa
e parentesco vigente” (LUNA, 2007, p. 16).

A literatura da sociologia e da antropologia tém mostrado que o “de-
sejo de filhos” (HARDING, 1986; STRATHERN, 1995; IACUB, 1999;
CORREA, 2001; CORREA; LOYOLA, 2015) tem forca suficiente para
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dar inicio a uma forte demanda por reprodugao. Contudo, os mesmos au-
tores criticam que a introdugao das técnicas de reprodugio assistida, de alta
complexidade no mundo, se deu ao longo dos anos 1970, sem que hou-
vesse um periodo considerado como de uso experimental. Tratando-se de
tecnologias muito complexas e que intervém em processos vitais humanos,
como a reprodugio e a genética, os autores argumentam que seria desejével
estabelecer evidéncias cientificas fortes antes de sua ampla difusio, o que
nao se verificou na prética. Portanto, esses autores argumentam sobre a
condi¢io de reféns que se colocaram os casais que procuraram a reprodu-
a0 assistida nos seus primérdios.

A investigacdo antropoldgica discute a novidade da técnica quanto a
organizagao do parentesco (HERITIER-AUGE, 1985). Para esse autor, a
reproducao assistida traria uma revolugio da parentalidade, e do préprio
sistema reprodutivo (LOYOLA, 2005), uma vez que descolou questoes de
geneticidade, assim como teorias da concepgao e nogoes de hereditariedade.
Para Héritier-Augé (1985), pela reprodugio assistida, a convengao social, a
cultura mais propriamente dita, estaria se impondo sobre o bioldgico.

Para Luna (2007), como a reprodugio assistida tem como objetivo
gerar filhos e a antropologia tem, dentre seus objetos de estudo, o paren-
tesco e o género, o interesse da antropologia pelo tema ¢ inevitdvel. Nesse
contexto, Luna (2007) se interessa em entender como o deslocamento da
sexualidade da esfera doméstica para o laboratério influencia na discussao
sobre parentesco e sobre questdes de género, especialmente sobre o con-
trole dos corpos femininos e a obrigatoriedade da maternidade, criada pela
sociedade.

Para Luna (2007), nas ciéncias sociais e mais especialmente na antro-
pologia, Strathern (1995) possui a anélise mais influente sobre o tema. O
livro Reproducing the future, de 1992, foi escrito no auge do surgimento do
primeiro bebé de proveta, e foi baseado no Relatério Warnock, elaborado
pela Comissao de Inquérito em Fertilizacao e Embriologia Humanas, da
Inglaterra. A comissao formulou sugestoes para a elaboracao de politicas
publicas concernentes as novas tecnologias reprodutivas. Suas recomenda-
¢oes fundamentam a legislagao da Inglaterra e servem como marco refe-
rencial na discussao bioética, envolvendo as tecnologias reprodutivas e o
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estatuto do embrido (CANNELL, 2009; SALEM, 1997). A importincia
de Strathern (1995) passa, ainda, pelo estudo sobre mulheres virgens, sem
parceiros, que recorrem a inseminacao artificial com doador, na Inglaterra.

5. O ponto de vista da abordagem feminista

Para Torres e Adridao (2014), no primeiro momento, a relagio do femi-
nismo com as novas tecnologias reprodutivas foi, de certa forma, positi-
va. Como essas tecnologias eram novas, acreditou-se que elas seriam uma
solugdo para a libertagao das mulheres em rela¢ao a maternidade. Scavo-
ne (2000) relembra que a abordagem feminista entendeu que, se a pilula
contraceptiva havia dissociado a sexualidade da reprodugao, as tecnologias
conceptivas deveriam provocar a ruptura definitiva. Portanto, houve um
entusiasmo inicial.

Para Torres e Adriao (2014), esse entusiasmo aconteceu apenas no ini-
cio. J4 nos anos 1980-1990, havia consenso critico sobre as novas tecno-
logias conceptivas, sobretudo no que se refere a satide, tanto das mulheres
que se submetem ao procedimento quanto dos bebés. Outro ponto critica-
do pelas feministas foi que a maior parte dos procedimentos era realizada
no corpo da mulher, trazendo 4 tona a questao da dominagao dos corpos
femininos. Esse argumento é compartilhado por Oliveira (1998) Corréa
(2001), Torres e Adrido (2014), autoras que abordam a medicalizagio so-
bre os corpos femininos e os riscos que traz.

Esses estudos trazem o argumento de que essas tecnologias surgiram
para, mais uma vez, reafirmar que o modelo aceito pela sociedade é o mo-
delo de familia nuclear — pai, mae, filhos biolégicos. Nessa dire¢ao, Silva e
Lopes (2008) afirmam que, ao se instituir 0 modelo de familia tradicional
como “normal” ou “natural”, havia a reafirmag¢io das dominagées de géne-
ro e, dessa forma, a institui¢ao de um modelo de familia e a exclusio das
demais formas, tornando-as secunddrias, inferiores e ilegitimas.

Por ocasiao do primeiro bebé de proveta nascido no Brasil, em 1984,
as autoras feministas (REIS, 1985; ROWLAND, 1987; CORREA, 1998;
SCUTT, 1990) denunciaram o fato de que muitas mulheres voluntdrias
aceitaram submeter-se aos procedimentos de reprodugio assistida, em
condigoes de aprendizado dos especialistas, por nao poderem pagar pelo
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tratamento. Denunciaram o monitoramento da gestagdo a distincia, o ex-
cesso de medicalizacio e, inclusive, o caso de morte de uma voluntdria.

Portanto, se nos primeiros anos a literatura feminista viu de forma po-
sitiva as novas tecnologias de reproducio, nos anos 1980 essa literatura j4
se colocava contra essa tecnologia, vista como mais uma forma de controle
dos corpos femininos.

Nesse interim, Torres e Adrido (2014) pontuam a necessidade de de-
bater o papel do homem nesse processo, pois a literatura tem privilegiado a
descrigao do impacto emocional da infertilidade e da reprodugao assistida
pelo ponto de vista das mulheres. Para as autoras, o homem vem sendo
colocado como coadjuvante, como aquele que apenas apoia a sua parceira
e que s6 ¢é solicitado na hora de aportar o sémen, adquirindo, dessa forma,
um lugar passivo diante de seus desejos, medos e perspectivas.

Stolcke (1986, 1991) afirma que os maridos impelem as mulheres a
realizarem o tratamento, em vez de procurar a ado¢ao. Igualmente, Scavone
(2000) afirma que o desejo da maternidade, a qualquer prego, pode estar
associado ao “[...] desejo da paternidade, cuja realizagdo afirma a fecun-
didade e exalta a virilidade, especialmente em regioes onde o machismo ¢é

acentuado” (SCAVONE, 2000, p. 16).

O argumento de Scavone (2000) deixa lacunas quando pensamos no
enorme nimero de mulheres solteiras e em casamento homoafetivo que
procuram a técnica, ou seja, sem a intermediag¢io masculina. Em nossa
pesquisa de campo, identificamos ser muito comum o fim dos casamen-
tos devido ao alto estresse gerado no tratamento; e, mesmo sozinhas, as
mulheres seguem na busca pelo filho. Também encontramos o relato de
mulheres que fazem de tudo para convencer seus maridos a se submeterem
ao tratamento. Além disso, nao ¢ dificil encontrar, em pesquisa de cam-
po, mulheres que estao na décima tentativa desse tratamento. O Programa
Miiltiplos, da clinica estudada é um exemplo disso, jd que o consumidor
paga um valor de aproximadamente 40 mil reais, para ter direito a 12 ten-
tativas de fertilizagao, com évulos préprios e/ou évulos doados. Segundo
informacoes coletadas no trabalho de campo, é o programa mais procura-
do pelos consumidores.
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Em nossa perspectiva, um mercado como esse dificilmente sobrevi-
veria se o elemento motivador fosse apenas a dominagio masculina. A
domina¢io masculina como unica varidvel explicativa para a construgio
desse mercado possui fortes limites, j& que sao as mulheres as protagonistas
nesses espagos, que, de forma ativa, decidida e gerenciando as suas emo-
¢oes e as dos maridos, ndo medem esforgos (emocionais e financeiros) para
realizar o sonho da maternidade.

Em sintese, a literatura das ciéncias sociais, sobretudo a abordagem
feminista, tem encarado com desconfianga o tema, e tem proposto debates
a partir de trés principais chaves: género (controle do corpo feminino),
deslocamento do conceito de parentesco e deslocamento da sexualidade
para o laboratério. A proposta de nosso artigo nao abrange nenhuma das
trés discussoes. Nosso objetivo é olhar para o tema pela perspectiva do
mercado, uma vez que nio encontramos pesquisas nessa diregao.

6. Fertilizacao in vitro: doacao e recepcao de 6vulos

A fertilizacao in vitro é uma técnica de reprodugao assistida que consiste
na colocagio de espermatozoides ao redor do évulo, para ser fecundado;
o processo acontece fora do corpo da mulher. Somente apés o surgimento
de um embrido, é que este é transferido para o dtero. Essa técnica pode
ser realizada com 6vulos préprios ou com évulos doados, conhecida como
ovodoagio e ovorecepgao.

A doagao de évulos é o processo no qual uma mulher fértil permite
que seus 6vulos sejam coletados apés estimulagao ovariana, e que sejam
utilizados para que outra mulher, infértil, denominada receptora, possa
engravidar por fertilizagdo in vitro. Os Gvulos doados sao inseminados
in vitro com o sémen do parceiro da mulher receptora ou sémen doado
(ALVARENGA; ZUCULO; GUIMARAES, 2018). As taxas de gestacio
obtidas com essa técnica sio consideradas altas, e estao relacionadas com a
idade e fertilidade da doadora, e ndo da receptora (STEINER; PAULSON,
20006). O primeiro relato de crianga nascida através desse procedimento
ocorreu na Australia, em 1983 (TROUNSON et /., 1983). No Brasil, o

primeiro bebé por ovodoagao também nasceu na década de 1980.
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E importante esclarecer que a ovorecepgio é a tiltima escolha das mu-
lheres. Quando elas chegam a ovorecepgio, jd passaram por todos os tra-
tamentos existentes no mercado da reprodugao assistida, inclusive com os
6vulos préprios. Portanto, trata-se de mulheres com um longo histérico
de resultado “negativo”, que estao acompanhadas por terapeutas, que pes-
quisam, de forma auténoma, sobre o tema na internet e que ji discutiram
longamente com o marido e a equipe médica; em geral, possuem alta es-
colaridade e boas condi¢oes financeiras. Como afirmam as mulheres que
encontramos no trabalho de campo: “J4 estamos calejadas no ‘negativo’
e a ovorecepg¢ao aparece como a ultima chance para sermos mae” (Luzia,
receptora de évulos, 41 anos).

No Brasil, a ovodoagio acontece no anonimato, ou seja, nem a doado-
ra nem a receptora conhecem a identidade da outra; a doadora é escolhida
a partir de critério de semelhanca fisica com os futuros pais e a tipagem
sanguinea destes. Além disso, ndo é permitida nenhuma transagio comer-
cial nesse tipo de tratamento. A doagao deve ser voluntdria e sem fins lu-
crativos. A legislacio permite apenas duas formas de doagao de évulos: a
doagao compartilhada e a doagao voluntiria.

Doagio compartilhada é quando a doadora fica com metade dos
6vulos captados naquele ciclo e a outra metade é doada para a mulher
que custeou o tratamento da doadora. As mulheres doadoras de 6vulos
s20 jovens com boa produgdo ovariana, que necessitam realizar fertiliza-
¢ao in vitro devido a causas intimeras, mas nio por qualidade do évulo.
Os procedimentos de fertilizagao in vitro destas duas mulheres sao realiza-
dos simultaneamente, mantendo-se o anonimato da identidade de ambas

(MONTAGNINI; MALERBI; CEDENHO, 2012).

O termo “compartilhada” tem referéncia ao fato de que serd compar-
tilhado o material genético entre as duas mulheres, a doadora de 6vulos e
a mulher que financia o tratamento da doadora. Para tanto, as duas mu-
lheres assinam um termo, garantindo a seguranga e o consentimento das
partes (ALVARENGA; ZUCULO; GUIMARAES, 2018). Lembramos
que a capta¢do de évulos, assim como a sua fertilizagao, envolve altos cus-
tos financeiros; por isso, a doagdo compartilhada passa a ser uma opgao
financeiramente interessante para a doadora de évulos.
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Contudo, em nossa pesquisa de campo, nio sao os argumentos econd-
micos que aparecem nos discursos. As mulheres que passam pela ovorecep-
¢ao acreditam que a doagio compartilhada “[...] conforta nesse momento
dificil, pois mesmo que eu nio consegui engravidar, fiquei feliz por custear
o tratamento da outra mulher, que realizou seu sonho de ser mae” (Edna,
receptora, 44 anos). Também existe a crenca junto as receptoras de que “[...]
ajudar uma outra mulher, faz parte da caminhada para ser abengoada na gra-
videz” (Ana, receptora, 40 anos). Seria como um peddgio, um acimulo de
crédito com a espiritualidade; um portal que facilitaria a gravidez. Portanto,
as mulheres receptoras de évulos veem como gratificante ajudar outra mu-
lher. Esse discurso que relaciona a ovodoagao ao sagrado é muito comum no
grupo estudado e junto as mulheres que encontramos na clinica.

Doagio voluntéria ¢ a doacao feita por mulheres voluntdrias que se
oferecem para ceder seus évulos para serem fecundados no utero de outra
mulher, sem nenhuma compensagio econdmica. Da mesma forma que
na doagio compartilhada, todo o tratamento para a captagio dos 6vulos
¢ custeado pela mulher interessada nos évulos. Quando nos referimos a
tratamento, referimo-nos aos testes médicos, aos testes genéticos, a triagem
psicoldgica, além da medicagao e de todas as consultas médicas. A diferen-
¢a entre a ovodoagao compartilhada e a ovodoagio voluntdria refere-se ao
fato que, no segundo tipo, a mulher doadora nao estd em tratamento para
engravidar. Portanto, ela doa voluntariamente para ajudar outra mulher.
No item sobre pesquisa de campo, apresentamos uma jovem de 18 anos
que doou seus 6vulos de forma voluntdria. Antes, porém, apresentamos a
legislacao brasileira sobre doagao e recep¢ao de dvulos.

7. Marco juridico da doacao de 6vulos no Brasil e
surgimento de novos dispositivos no mercado

O Brasil nao possui uma legislagao que rege a doagao e recep¢ao de 6vulos.
As resolu¢oes do Conselho Federal de Medicina (CFM) preenchem lacuna
legal, sendo a principal a delas a Resolugao sobre normas éticas para utili-
zagao das técnicas de reproducio assistida, de 1992 (CFM n° 1.358/1992)
(ALVARENGA; ZUCULO; GUIMARAES, 2018). Lembramos que o
CFM ¢é uma autarquia federal, criada por meio da Lei n° 3.268/1957, sen-
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do um 6rgao de fiscalizagao ético das préiticas médicas. (ALVARENGA;
ZUCULO; GUIMARAES, 2018).

E do CFM a Resolugio n° 2121/2015, que foi revogada pela
2168/2017, que atualizou as normas de reprodugio assistida. Publicada
no DOU de 10 de novembro de 2017, a norma aborda o anonimato das
doadoras e a proibi¢ao de compensagio econdémica.

Se o Brasil legisla sobre o anonimato da doadora e a proibi¢io da
venda de évulos, estas regras diferem de pais para pais. Na Alemanha, a
doacdo de 6vulos nao é permitida, enquanto em outros lugares da Europa
¢ permitido com o anonimato das doadoras (como na Franca, Grécia,
Hungria, Itdlia, Polonia, Portugal, Eslovénia e Espanha), ou nio anoni-
mato (como na Austria, Finlandia, Paises Baixos, Suécia e Reino Unido)
(ALVARENGA; ZUCULO; GUIMARAES, 2018). A doa¢io andnima e
nio andnima de 6vulos é permitida na Bélgica (ESHRE, 2017), e existem
paises que permitem compensacio financeira 3 doadora, como Estados
Unidos, Portugal e Espanha (ALVARENGA; ZUCULO; GUIMARAES,
2018). Nos Estados Unidos, além da compensagio financeira ser permiti-
da, a receptora pode escolher uma doadora conhecida.

Como a demanda por fertilizagao com évulos doados aumentou, e
com a impossibilidade de adquirir évulos no Brasil, surgiram agéncias
fornecendo 6vulos congelados sob encomenda. E essas agéncias ofere-
cem lotes de 6vulos de doadoras de paises nos quais a doagio pode ser
remunerada, para receptoras de paises onde esta pritica nao é permitida
(ALVARENGA; ZUCULO; GUIMARAES, 2018). O principal fornece-
dor de évulos para o Brasil é a Espanha, pais onde é regulamentado o pa-
gamento as doadoras (ALVARENGA; ZUCULO; GUIMARAES, 2018).
A Anvisa regulamenta a importagao de 6vulos através da Resolugao n° 81,
de 2008 (ALVARENGA; ZUCULO; GUIMARAES, 2018).

Além dos bancos de évulos, observamos novos dispositivos nesse
mercado, como o surgimento de duas plataformas on-line que conec-
tam receptoras e doadoras de évulos, surgidas em 2008 (ALVARENGA;
ZUCULO; GUIMARAES, 2018). Durante a pesquisa sobre o amor no
aplicativo Tinder (JARDIM; MOURA, 2017), foi encontrado um aplica-

tivo para pessoas interessadas em receber évulos, que podem dar match em
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perfis de outras mulheres com caracteristicas fisicas proximas e dispostas
a doar. O aplicativo nao mostra fotos nem nomes, mas um avatar com as
caracteristicas da participante. As combinacoes sao avaliadas por médicos
em clinicas de reproducao assistida. Existe também o Cadastro Nacional
de Doadoras de Ovulos, uma szartup que afirma seguir a regulamentagio
do CFM, e se propoe a ajudar pacientes a encontrar uma doadora compa-

tivel (ALVARENGA; ZUCULO; GUIMARAES, 2018).

8. Pesquisa de campo: identificando dores e alegrias

Sobre as vozes de mulheres presentes nesse artigo, sao elas: uma jovem de
18 anos, estudante, doadora voluntdria de évulos; uma mulher de 39 anos,
bidloga, que fez a FIV com évulos doados, com sucesso, gerando um casal
de gémeos, e uma mulher de 44 anos, professora universitdria, que fez a
FIV com évulos doados mas a gesta¢do nao evoluiu. Os nomes foram al-
terados para preservar a identidade das mulheres envolvidas. Informo que,
durante a imersio na clinica de Ribeirao Preto, conversei com mais de dez
mulheres, e com trés membros da equipe médica, mas selecionei esses trés
casos porque eles representam bem o conjunto das conversas que tive na
clinica; portanto, nao sao casos isolados.

8.1 Laina, a doadora de 6vulos de 18 anos

Laina é uma jovem branca, alta (1,73m), tem olhos castanho-claros e cabe-
lo liso. No mercado da ovodoagao, é um tipo fisico muito procurado pelas
doadoras. Relato a seguir seu caso.

A jovem contou que iniciou o tratamento para doagao de 6vulos no
ano de 2019, em uma clinica de Ribeirao Preto, Sao Paulo. A motivagao
para a doagao de 6vulos foi ajudar uma amiga de 23 anos, casada e com
o diagnéstico de infertilidade. Em troca de seus valorizados 6vulos — ji
que nesta idade, 18 anos, as chances de sucesso em uma fertilizagao sio
enormes — a clinica custeou a fertilizagao iz vitro de sua amiga, sem ne-
nhum custo; os évulos da jovem foram usados para uma mulher an6nima
e 6vulos andnimos foram utilizados no tratamento da amiga, uma vez que
a legislacio proibe que ela doe diretamente para a amiga. Em pesquisa de
campo, fui informada que esse tipo de procedimento é muito comum.
A doagao da Laina se encaixa na doagao voluntdria.
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Durante a nossa conversa, Laina contou-me que ¢é solteira, sem rela-
cionamento estivel no momento, sem religido oficial, mas de familia caté-
lica e que nao trabalha, pois estuda para 0 ENEM. Pretende cursar odon-
tologia. Seus pais possuem um restaurante de porte médio na cidade de
Ribeirao Preto, Sao Paulo, e ela auxilia no restaurante quando é solicitada.

Sobre suas motivagdes para a doagao de 6vulos, afirmou ter se sensibi-
lizado com a amiga que, recém-casada, recebeu o diagnéstico de menopau-
sa precoce. Assistindo ao sofrimento da amiga, que nio possuia condigdes
financeiras para custear o tratamento de ovorecep¢io, a jovem se ofereceu
para a doa¢do voluntdria de évulos. Em troca de sua doagio, a clinica cus-
teou a fertilizagio da amiga. Informa que fez todo o tratamento para a
captacio de 6vulos em segredo, pois sua amiga nao pretende contar que fez
fertilizagao com évulos doados. Portanto, sua familia nao foi informada de
sua decisao de ajudar a amiga.

Contou-me, ainda, que a primeira tentativa da amiga deu negativo,
mas que a amiga tentard novamente, ja que possui trés embrides congela-
dos. Perguntei se faria o tratamento novamente para ajudar a amiga, quan-
do ela respondeu que “[...] sim, pois o sacrificio vale a pena; mesmo que
minha amiga ndo engravidasse, eu estaria ajudando um outro casal a ter
filhos”. Também questionei se pretende ter filhos futuramente, quando
respondeu positivamente, mas que primeiro pretende fazer a faculdade.
Finalmente, perguntei se ela engravidaria com 6vulos doados e o que acha
disso, quando Laina respondeu que: “[...] Se fosse necessario, com certeza.
Mas pretendo engravidar até os 30 anos [...]. E, se aos 30 anos eu nao esti-
ver casada, vou congelar meus 6vulos. J4 sei como funciona, né?”.

Como expressou a jovem doadora, o sentimento de altruismo faz parte
das motivagdes para doar évulos. Esse tipo de sentimento ¢ muito comum
nos depoimentos coletados na clinica de Ribeirao Preto e também junto ao
grupo do Facebook estudado.

8.2 Eliana, 39 anos, uma biéloga com seu casal de gémeos

Trata-se de uma bidloga, de 39 anos, branca, casada, mae de uma meni-
na de 12 anos, com évulos préprios. No seu segundo casamento, decidiu
engravidar, mas teve que recorrer a ovorecepgao, por conta da baixa reser-
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va ovariana. Contou-me que teve muita dificuldade inicialmente para a
aceitagao da ovodoacio, jé que foi educada, como bibloga, a colocar va-
ridveis biol6gicas acima das outras varidveis, mas o apoio incondicional do
marido, “calma amor, é s6 uma célula”, ajudou na aceita¢io. Na primeira
fertilizagao in vitro com évulos doados, em 2019, engravidou de gémeos,
a época com 38 anos.

Eliana tornou-se uma espécie de militante da ovodoagio e criou
um projeto, Ovodoagio: quebrando tabus, com pégina no Facebook, no
Instagram e com canal no Youtube, que busca “[...] divulgar mais infor-
magdes sobre este tema, buscando desmistificd-lo e quebrar alguns tabus
que existem sobre ele” (Eliana, receptora, 39 anos). Tornou-se uma espécie
de influencer da ovodoagio e da ovocepcio e fala com muita gratidao das
mulheres doadoras de évulos, a quem classifica como “anjos enviados por
Deus”. Eliana é a administradora do grupo de Facebook, a partir do qual
irei apresentar alguns casos no préximo item. Foi ela que me convidou
para fazer parte desse grupo.

Questionada se teve dificuldade em encontrar sua doadora, Eliana fa-
lou que a sua dnica exigéncia foi a idade da doadora, que deveria ser a mais
nova possivel. Na ocasido, conseguiu uma doadora de 23 anos, com quem
fez ovodoagio compartilhada, isto, é, financiou o tratamento da doadora
que, em troca, dividiu os 6vulos captados com ela. Eliana conta que dos
dez évulos que recebeu da doadora, seis foram fertilizados com o sémen do
marido e, desses seis, trés se tornaram embrides. Dois desses embrides fo-
ram implantados em seu ttero, gerando seus gémeos, ¢ o terceiro embrido
encontra-se congelado na clinica, segundo ela “aguardando o momento
para aumentar a familia” (Eliana, receptora, 39 anos).

O relato de Eliana é muito emocionante. Entusiasmada, ela fala pu-
blicamente em suas /ives e textos no Facebook e Instagram que é mae por
ovodoagio e encoraja outras mulheres a fazerem o mesmo: “coloca-se mui-
to peso em algo que é para ser leve e bonito” (Eliana, receptora de 6vulos,
39 anos). Sua narrativa é permeada de emogao.

Perguntei se sua doadora conseguiu engravidar e informou que “Gragas
a Deus, nés duas conseguimos a ben¢ao da gravidez!”. Declarou que reza
todas as noites para a protegao dessa “mulher abengoada”, assim como para
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seu embrido, que se encontra congelado e que ela chama carinhosamente
de “minha sementinha”. Tanto a doadora quanto o embriao congelado sio
considerados por Eliana como “membros sagrados, porque sao especiais,
parte da familia”.

A representagio que Eliana faz da doadora ¢ diferente daquela fei-
ta pela maioria das mulheres, que preferem ignorar a existéncia de uma
quarta pessoa entre ela, o marido e o filho. Eliana, que é uma formadora
de opinido sobre a necessidade de quebrar os estigmas da ovodoacio e da
ovorecep¢ao, pretende contar aos filhos sobre sua origem genética.

Em didlogo com as informagdes da doadora de 18 anos, Eliana exaltou
o altruismo, mas também o sacrificio na doagdo e na recepgio de évulos.
Trouxe, ainda, a ideia do sagrado: em seu discurso, doadoras e embrides
sao transmutados para algo préximo do divino.

8.3 Edna, uma professora universitaria de 44 anos

Por ocasido de nossa pesquisa de campo conheci Edna nos corredores da
clinica, quando estava abalada por ter perdido uma gestagao. Criamos um
vinculo imediatamente, pois ela aguardava para conversar com a psicéloga,
enquanto eu aguardava para renovar meu contrato de congelamento de
6vulos. Observando que Edna chorava, ofereci apoio e escuta, o que ela
aceitou prontamente, dizendo que precisava mesmo desabafar, pois nio
poderia contar para a familia sobre sua dor. Para uma grande maioria das
mulheres que procuram esse tipo de mercado, suas familias nao sabem que
estdo fazendo tratamento para engravidar, “para evitar cobrangas e pres-
soes” (Edna, receptora, 44 anos). Isso faz elas usarem os espagos da clinica
ou mesmo espagos virtuais, criados por elas ou pela clinica, para o desabafo
diante dos indmeros abortos ou “testes negativos’.

Entre choros e solucos, Edna contou-me sua histéria. Ela é casada hd
quatro anos e somente apds os 39 anos teve “o desejo de ser mae”. Portanto,
nunca havia ficado grdvida nem sofrera aborto. Aquela teria sido a sua pri-
meira gravidez: “pelo menos agora sei que posso engravidar”, confortou-se.

Edna ¢é branca, sem religido, “mas espiritualizada”, professora de uma
universidade federal do Estado de Minas Gerais, com um curriculum de
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referéncia em sua drea: educagio popular. Seu marido é coordenador em
uma Organizacido Nao Governamental, e moram na capital mineira.

Contou-me que colocou a carreira como prioridade, pois nao sentia a
falta de filhos. Contudo, apés viver um relacionamento abusivo em 2014,
procurou ajuda de uma profissional e o desejo de ser mae surgiu, como re-
sultado da terapia. Acrescentou que ji havia passado por trés tratamentos:
uma inseminacio artificial, em 2018, e um processo de fertilizagao in vitro,
com 6vulos proéprios, em 2019, em Minas Gerais. O terceiro, o atual, com
6vulos doados, em uma clinica de Ribeirio Preto, no Estado de Sio Paulo,
em fevereiro de 2020.

Edna fez doagio compartilhada de évulos e apesar de sua gravidez
nao evoluir, “meu conforto é saber que minha doadora engravidou e segue
gravida”. Questionada se tentard novamente, informou que “[...] deverd re-
tornar a clinica assim que acabar a pandemia, para a implantagio de novos
embrides”. Da doa¢ao compartilhada, Edna conseguiu 12 évulos; destes,
cinco foram fertilizados com o sémen de seu marido. Portanto, ela possui
quatro 6vulos congelados para novas tentativas de produgao de embrides.

Perguntei se contard ao filho sobre sua origem genética, Edna respon-
deu que ndo. Apesar de reconhecer a importincia central da doadora —
“Que Deus a proteja! Serei eternamente grata, pois sem ela eu nio teria
meus embrides” —, informa que esse assunto estd resolvido para ela: “Eu
sou a mae e ponto final. Nao hd o que falar para meu filho ou filhos”.

Como professora na drea de Ciéncias Humanas, Edna minimiza a ori-
gem genética do évulo e afirma, com convicgao, que “[...] um ser humano
se molda na educagio e, portanto, o filho terd minhas caracteristicas emo-
cionais e sociais, assim como de meu companheiro”.

Como as mulheres anteriores, Edna exalta o altruismo e também o sa-
grado em sua fala. O altruismo aparece quando se sente feliz; apesar de seu
“negativo”, sua doadora segue gravida; ja o sagrado aparece quando exalta
sua gratidao eterna a sua doadora.

Aquela conversa na sala de espera permitiu que cridssemos um vin-
culo afetivo. Trocamos celulares e continuamos nossa conversa em outro
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momento pelo aplicativo WhatsApp. Algumas informacoes retiradas des-
sas conversas estardo disponiveis no decorrer deste texto.

No item a seguir, fago uma sintese dos principais temas presentes nos
discursos das trés mulheres, assim como no material coletado no grupo
estudado no Facebook.

9. Discursos presentes nos trés casos estudados
na clinica de Ribeirao Preto e no Grupo de Facebook

Além da pesquisa na clinica de Ribeiro Preto, realizamos uma imersao em
um grupo fechado do Facebook, intitulado Receptoras e Doadoras trocando
informagoes. Soubemos desse grupo e sobre a existéncia de outros grupos
durante nossa imersio na clinica de Ribeirao Preto. Esse grupo virtual ser-
ve como espago de apoio e de troca de informagao.

Abordarei alguns dos temas abordados no grupo, a seguir.

9.1 Romper o estigma da ovodoacao e da ovorecepcao

Identifiquei, na pesquisa de campo na clinica de Ribeirio e no grupo estu-
dado, que existe, junto as mulheres que engravidam com dvulos doados,
um tabu em falar sobre o assunto. Em geral, apenas o marido e a equipe
médica conhecem a origem do évulo. Os motivos do segredo sao diver-
sos: as mulheres sentem medo de serem julgadas como inferiores, pois nao
conseguiram gerar a vida naturalmente; algumas relatam medo de discri-
minagao da crianga na familia e vizinhanga; outras relatam medo de nio
serem consideradas, pela sociedade, maes da crianga. De forma diferente,
todas essas mulheres falam de medo e do sentimento de inferioridade por
“se sentirem fracassadas na maternidade” (Edna, receptora, 44 anos). A
emocao do medo é uma constante nesse mercado, inclusive o medo de
perder a gestagao.

Em pesquisa qualitativa junto a dez casais que optaram pela recepgao
de 6vulos, Montagnini, Malerbi e Cedenho (2012, p. 18) identificaram
que “[...] a maioria dos participantes relatou que nio havia contado so-
bre a ovodoagio para outras pessoas e nao tinham a intencio de contar
para o filho. Foram alegados diversos motivos, acompanhados de temores
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relacionados as possiveis reagoes das criancas”. Os mesmos autores acres-
centam que, apds revisao da literatura internacional sobre o tema, identifi-
caram que “[...] os estudos realizados com familias formadas com gametas
doados tém demonstrado que a maioria dos pais nio tem revelado para o
filho sua origem genética, muitos referindo que pretendem contar no futu-

ro” (MONTAGNINI; MALERBI; CEDENHO, 2012, p. 8).

(Em contraponto ao discurso do sigilo sobre a origem do évulo, pre-
sente na literatura e consensual no grupo estudado, algumas mulheres com
quem conversei, defendem romper com este estigma por meio da informa-
¢do. E o caso do projeto liderado por Eliana, o qual busca esclarecer o que
¢ a ovodoacio e ovorecepgao. A negacio do sigilo estaria sustentada em ar-
gumentos de que a genética nao deve prevalecer diante “de algo maior que
seria a maternidade” (Eliana, receptora, 39 anos, influencer da recepgio e
doacdo de évulos e administradora do grupo estudado).

Cito, a seguir, frases ditas em uma enquete do grupo do Facebook
sobre contar ou nao sobre a origem do filho: “O évulo é sé6 uma célula. Eu
sou a mae”’; “Uma célula é muito pequena para definir o amor que vocé
sente pelo filho que nasce dessa célula’; “O pensamento que o filho ¢é filho
de outra mulher, nao existe. Meu marido teve um filho comigo”; “A ori-
gem do 6vulo ¢é algo muito pequeno perto de algo imenso como a mater-
nidade”; “Ovodoag¢io nao é para ter o peso que as mulheres estao dando, é
algo que tem que ser visto como uma solu¢io deixada por Deus”; “Temos
que correr atrds de nossos filhos; ser mae é um direito de toda mulher. A
ovodoagao ¢ uma possibilidade”.

Esses discursos corroboram os achados de Schneider e Donelli (2019,
p. 17), para quem os pais afirmaram: “[...] aquela carga genética que a
crianga vai carregar ¢ muito pouco do que vai ser o teu filho realmente”.

Além disso, nao hd duvida ou arrependimento junto as mulheres que
geraram filhos com évulos doados. Algumas acrescentam o lado sagrado
da ovorecepgao: “[...] acho que hd mais amor envolvido do que em uma
gestacao com Gvulos préprios, pois na ovorecepcio temos que desapegar
de muita coisa para termos nossos filhos. Eu acho até muito mais especial.
E lindo, algo que Deus deixou!” (Ana, receptora, 39 anos, membro do
grupo estudado).
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Portanto, se nao temos consenso no grupo estudado sobre manter ou
nao sigilo sobre a origem do évulo, temos um alinhamento no discur-
so que minimiza as origens genéticas do évulo, bem como no discurso
que coloca a ovodoagio e ovorecepgdo como algo “mais especial do que
uma gestagao com dvulos préprios”; “algo divino, deixado por Deus”. Esse
pensamento poderia estar relacionado, segundo Montagnini, Malerbi e
Cedenho (2012, p. 19), ao anonimato da doadora na legislagio brasileira,
que “[...] contribui para uma despersonificagio da mesma, que nio tem a
concretude de uma mulher e mie genética, e sim, de um objeto, célula”.

Concluo o item informando que, apesar do intenso trabalho das ad-
ministradoras do grupo, que buscam “reduzir o peso colocado na ovodoa-
¢40”, a maioria das mulheres (70%) ainda decide por manter o anonimato,
conforme o resultado da enquete realizada no grupo. Por fim, a ideia de
que a doagao/recepgao de 6vulos é “algo deixado por Deus”, também me
chamou bastante atengao, pois aparece em diversos discursos.

9.2 Epigenética

O medo de que o filho nio nasga com as caracteristicas fisicas da mae, reve-
lando o segredo do casal, é constante nesse tema. No estudo de Schneider e
Donelli (2019), as autoras afirmam que as mulheres entrevistadas sonham
a noite com as caracteristicas fisicas dos filhos, muitas vezes em forma de
pesadelo, onde aparecem em caricaturas. No grupo estudado, as mulhe-
res preferem nio ver fotos das doadoras, pois “essa foto pode se tornar
um fantasma na vida da receptora” (Eliana, receptora, 39 anos, youtuber
sobre doagao e recep¢io de 6culos e administradora do grupo estudado).
Informo que algumas clinicas trabalham com fotos das doadoras, quando
criangas, outras nao apresentam fotos, apenas um questiondrio contendo
suas caracteristicas fisicas.

Para acalmar as maes por évulos doados, os especialistas engajados na
reprodugio assistida se valem do conceito de Epigenética, palavra que vem
do grego e significa “além da genética”. A epigenética é:

“O modelo que considera a interacdo entre a heranca genética do individuo e os fatores
ambientais, analisando esse processo como alteracdes intracelulares na expressao do material
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genético do organismo, que culminam na determinacdo das caracteristicas exibidas pelos
individuos. (FREITAS-SILVA; ORTEGA, 2014, p.?).

Em uma pesquisa no scielo Brasil, encontrei mais de 30 artigos no
tema, assinados por pesquisadores da drea da satde (reproducio assistida e
outras especialidades, como cardiologista) e da psicologia, demonstrando
que os fatores externos que modificam a genética tém se tornado um inte-
resse dos especialistas.

No caso da ovorecepgio, o conceito é empregado para dar seguranca
aos pais, de que seus filhos herdardo algumas caracteristicas da receptora.
Segundo os especialistas defensores da ovorecepcio, isso seria possivel por-
que o embrido seria alimentado pelo Gtero da mae, permitindo que “[...]
o ambiente interno, o Utero, passe as caracteristicas da mae ao filho, nio
apenas fisicas mas também emocionais” (Dra. Thalita, 33 anos, médica
especialista em reprodugao assistida em uma clinica de Ribeirdo Preto).

9.3 Demora para encontrar a doadora

O protocolo para encontrar uma doadora de évulos comega com o preen-
chimento de um questiondrio na clinica sobre caracteristicas fisicas da
receptora e do seu marido. Apds o preenchimento deste questiondrio, a
equipe médica passa a procurar pelo perfil em seu banco de dados, se nao
encontrar, aguarda pela entrada no banco de dados de um perfil compativel.

Uma doadora ¢ considerada compativel quando tem o mesmo tipo
sanguineo e fenétipo que a receptora. Mulheres com fenétipo considerado
“normal” no grupo estudado, ou seja, com cabelos e olhos no tom casta-
nho e escuro, assim como o tom de pele “moreno ou moreno claro”, en-
contram doadoras em poucas semanas. Em contrapartida, mulheres com
fenétipo “raro” em algumas regides do Brasil, como cabelos ruivos, loiros
e olhos claros, passam anos na fila de espera. Ouvi relatos de mulheres que
tiveram que se desapegar de suas caracteristicas “raras” para sairem da fila
de espera. Nesses casos, escolhem uma doadora com fenétipo do pai. “O
que é um olho ou cabelo claro diante do fato de ter meu filho com sadde?”
(Maria, receptora, 46 anos, membro do grupo); ou ainda: “A preocupagao
se os filhos vdo parecer ou nio com a mae se torna pequena com a chegada
das criancas” (Eliana, receptora, 39 anos, administradora do grupo).
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Apés acompanhar esse debate no grupo, pude concluir que a dificul-
dade em encontrar uma doadora refere-se as exigéncias das receptoras, nio
¢, necessariamente, uma barreira desse mercado.

Para fechar o item, lembro um tema pouco abordado pela literatu-
ra, que é sobre o papel dos maridos nesse processo. Durante a pesquisa,
questionei sobre a posi¢ao dos maridos. No geral, notei que o problema
do 6vulo doado nao parece um problema para esses homens, jd que veem
a ovodoagao como solug¢do; todas as mulheres narram que o marido deixa
que elas decidam tudo, desde a escolha da doadora até outros detalhes do
processo. Lembramos que, no processo de ovorecepgao, o material genéti-
co do pai é mantido; portanto, sua genética esta assegurada.

10. Altruismo, Sacrificio e Sagrado: elementos
socioculturais e emocionais que compoem o
mercado da ovodoacao/recepcao

Durante a pesquisa, diversos elementos nao econdmicos aparecem susten-
tando o mercado da ovorecepgao e ovodoagio, ji que as mulheres falam de
<« (7 =P <« . bl ’7

sacrificio”, “algo sagrado que muda a vida de outra mulher” e altruismo.
O medo de ser julgada como inferior por nao poder gerar naturalmente a
vida e os sofrimentos durante o tratamento também foram destacados pe-
las mulheres. Iniciaremos com o altruismo, uma das ideias mais presentes
no tema.

Existiria, junto a essas mulheres, uma crenca de que “[...] a doagao
compartilhada reduz o peso da situagio, porque a situagdo estd sendo di-
vidida com outra mulher” (Bia, receptora, 41 anos, membro do grupo
estudado); “[...] é reconfortante saber que a mulher que custeou meu tra-
tamento engravidou, mesmo que eu nao consiga engravidar” (Fernanda,
doadora, 34 anos, membro do grupo estudado); “[...] mesmo que eu nao
consegui engravidar, fiquei feliz por custear o tratamento de outra mulher,
que realizou seu sonho de ser mae” (Edna, receptora, 44 anos, pesquisa
de campo na clinica); “[...] é como se houvesse um vinculo forte com a
receptora e isso, nio sei explicar, mas dd mais coragem para seguir adiante”
(Thais, doadora, 35 anos, membro do grupo estudado).
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O altruismo estd presente como categoria sociolégica desde Comte
(1895), autor cuja tese é de que a sociedade é formada por familias e insti-
tuigao social, e que a familia é um espago social no qual as trocas escapam
ao mundo mercantil. Os trés componentes do altruismo ali se encontram:
a crianca desenvolve uma veneragio por seus pais e, especialmente, por sua
mae; os conjuges sao ligados pela unido do casamento e os pais fazem valer
sua bondade ao cuidarem de seus filhos. Isso seria possivel, porque o cérebro
humano seria dividido por uma parte egoista e outra altruista, ou seja, o
social reforcaria o altruismo em detrimento do egoismo (COMTE, 1895).

Em seguida, a categoria de altruismo aparece em Durkheim (1893),
que nega a tese dos economistas utilitaristas do final do século 19 de que
a nova moral da sociedade capitalista seria a moral egoista e individualista.
Para o autor, a sociedade moderna possuiria uma espécie de solidarieda-
de interdependente entre andnimos, a solidariedade organica, baseada na
ética e expressa no Direito. Essa solidariedade permitiria que, apesar do
individualismo, a sociedade se mantivesse coesa. Essa solidariedade seria
composta por algo que Durkheim chamou de altruismo, um tipo de freio
moral, nutridor do tecido social. E esse nutridor entre desconhecidas que
encontramos no mercado da ovodoagiao. Concretamente, na pesquisa de
campo realizada e nas observagoes no grupo virtual estudado, as mulheres
se sentem fortalecidas ao ajudarem outra mulher a engravidar, o que fica
evidente quando afirmam que a doagio compartilhada reduz o peso da
situagio. Durkheim atrela a coesdo social ao principio do altruismo, este
que, por sua vez, seria a propria for¢a que une o coletivo, o que parece ser o
caso dessas mulheres, sobretudo quando elas falam da conexio e do vincu-
lo que mantém, de forma invisivel, com a outra mulher com quem fazem
a doa¢do compartilhada.

Em outra passagem da Divisdo social do trabalho, Durkheim informa
que nenhum contrato mercantil se resume na troca, e que existem ele-
mentos ndo contratuais em todo contrato, ou seja: “E impossivel pensar
uma sociedade baseada apenas no interesse e no egoismo” (DURKHEIM,
1893, p. 183). No mercado da doagio e recepgio de 6vulos, esse elemento
nio contratual seria o altruismo, assim como o sacrificio e o sagrado, que
abordaremos a seguir.
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No que se refere ao sacrificio, em nome do sacrificio pelo bem de
todos os envolvidos (marido, filho, a outra mulher com quem faz a doagio
compartilhada e a si mesma), as mulheres que recebem évulos minimizam
os riscos a satide — que existem em todo tratamento — e minimizam, tam-
bém, a importincia genética do 6vulo.

Investidas da crenca de que “esse sacrificio faz parte da caminhada
para ser abengoada na gravidez”, as mulheres ndo medem sacrificios para
realizarem a maternidade, passando, em alguns casos, por dezenas de
tratamentos.

As mulheres também se referem a ovorecepgao como sacrificio, quan-
do abrem mao de suas caracteristicas genéticas ao aceitarem o évulo doado
e, em seguida, quando abrem mio de doadoras com fenétipo semelhan-
te, buscando sairem da fila de espera. Durante a imersio no grupo do
Facebook e também na clinica estudada, pude perceber que a ideia de
sacrificio ¢ muito presente nos discursos e aparece de diversas formas. A
equipe médica também sacraliza a doagao e a recep¢ao de évulos por meios
de discursos que englobam esse processo como “divino”.

Se pensarmos a categoria de sacrificio em Mauss e Hubert ([1895],
2017), autores que estudaram o sacrificio religioso e afirmaram que este
possui a fung¢do social de manter contato com a esfera divina, e que todo
ritual de sacrificio possui uma vitima, portanto, um corpo, que é entregue
aos deuses, existiria alguma relagao com essas mulheres que se sentem vi-
timas de suas escolhas, que atrasaram a busca da maternidade e da inferti-

lidade do casal.

Para Mauss e Hubert ([1895], 2017), o sacrificio sempre conferiu ao
fiel direitos sobre o seu Deus; afinal, a partir do momento em que um indi-
viduo se sacrifica, ele espera um retorno de Deus. Isso também parece fazer
sentido junto as mulheres, que entendem a jornada da ovodoagio como
um sacrificio que, por sua vez, dard direito & maternidade. A relagio entre
maternidade e sacrificio faz parte do mantra desse espago.

Como mostram Mauss e Hubert ([1895], 2017), o conceito de sacri-
ficio coloca em movimento as coisas sagradas. Para os autores, em todo
sacrificio um objeto passa do dominio comum ao dominio sagrado, isto
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¢, o objeto ¢ religiosamente consagrado, cujo objeto ird intermediar sua
relagio com Deus, entre o sagrado e o mundo profano.

No caso das mulheres analisadas, tanto para as doadoras quanto para
as receptoras, “[...] a doagdo ¢ algo sagrado, a tnica forma de ajudar uma
mulher com baixa reserva de 6vulos a engravidar” (Flor, doadora, 33 anos,
membro do grupo estudado); “a doagao ¢ algo sagrado deixado por Deus”
(Eliana, receptora, 39 anos, administradora do grupo). Portanto, o 6vulo
doado seria a conexio direta com o divino, o que compensaria todos os
sacrificios. Lembro o discurso da receptora, que cita sobre a gravidez por
6vulos doados: “[...] mais amor envolvido do que em uma gesta¢do com
6vulos préprios, pois na ovorecep¢io temos que desapegar de muita coisa
para termos nossos filhos. Eu acho até muito mais especial. E lindo, algo
que Deus deixou!” (Ana, receptora, 39 anos, membro do grupo estudado),
dando-lhe um tom sagrado e religioso.

Portanto, haveria algo de sagrado no sacrificio da doagdo e recepgao
de 6vulos. Inclusive, a presenca da fé, de Deus e de um poder superior
intermedia todos os discursos.

Em Mauss e Hubert ([1895], 2017), o sacrificio aparece como uma
forma de se redimir com Deus. E como se fosse uma espécie de prestagio
de contas, na qual é o corpo que deve se sacrificar para pagar a divida. Esse
tipo de relagio também ¢é possivel. No grupo, as mulheres abrem mao do
corpo elegante, alterado pelo excesso de medicagao e de hormoénios. A dis-
cussdo sobre ganho de peso tem aparecido em algumas postagens, mas as
mulheres veem todo esse sacrificio como um portal, um preco a pagar até
a completa redengao: a gravidez e o nascimento do filho.

Por fim, a pesquisa pontuou a presenca constante do medo: o medo
da mulher de ser julgada como inferior por nao gestar a vida naturalmente,
medo de ser rejeitada pela crianga por conta da ovorecepgao, medo de a
crianga nascer com doengas graves e medo de a crianga nio possuir suas ca-
racteristicas fisicas, levando a desconfianga das pessoas. Portanto, o medo ¢
uma emogao que mobiliza e sustenta esse mercado, assim como as alegrias
e frustragoes tipicas da reprodugio assistida.
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I 1. Consideracoes finais

Tendo como fio condutor a busca de elementos nao econdmicos que
compéem o mercado da ovodoagao e ovorecepgao, realizamos pesquisa de
campo em dois espacos: em uma famosa clinica de reprodugio assistida da
cidade de Ribeirao Preto e em um grupo de Facebook que trata do tema,
além de revisao bibliogréfica e levantamento do marco juridico da ovodoa-
¢ao/recepgao no Brasil. Escolhemos este recorte empirico, devido ao fato
de que, nesse mercado, nio hd a troca direta de dinheiro. Nossa inquieta-
cao foi identificar os elementos socioculturais e emocionais motivadores
deste mercado.

Pontuamos no texto, diversos aspectos juridicos desse procedimento
de fertilizagdo in vitro, como a exigéncia de anonimato entre doadora e
receptora. Identificamos, ainda, uma cultura de sigilo entre os casais que
recebem 6vulo, em razdo de um estigma existente na ovodoagao/recepgio.
Esse tabu estd em oposi¢io ao comportamento das administradoras do
grupo analisado, que se colocam como influencers no tema, ocupando di-
versos espagos nas redes sociais para a divulgacio e o esclarecimento acerca
da ovodoagao/recepgao.

Apbds a coleta e andlise dos dados, foi possivel notar uma forte pre-
senca do discurso de altruismo, sacrificio e sagrado entre essas mulheres,
elementos que foram considerados fundamentais para sustentar esse mer-
cado. Além disso, a presenca de emogoes como o sofrimento, o medo e a
alegria foram identificados como fundamentais desse espaco, reforcando as
teses dos autores da sociologia econdmica dos mercados que reivindicam a
presenca de emog¢oes moldando a vida econdmica.
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O mercado de fertilizagdo in vitro no Brasil: elementos socioculturais e emocionais
presentes na doacdo e na recepcdo de 6vulos | Maria Chaves Jardim

The in vitro fertilization market in Brazil: sociocultural and
emotional elements present in egg donation and reception

Abstract

Brazil is the country in Latin America that performs the most in vitro fertilization. The greater
presence of women over 40 years of age in this market indicates a little discussed reality: in
vitro fertilization performed by donated eggs. It is about the donation and reception of eggs that
this article is interested in. Our theoretical inspiration comes from the economic sociology of
markets in dialogue with the sociology of emotions, because we seek to identify non-economic
elements that sustain the egg donation market, since there is no direct exchange in cash in this.
We conducted mapping of the legal framework of the sector and field research in an important
assisted reproduction clinic in the city of Ribeirdo Preto, State of S3o Paulo. In addition, we
immerse themselves in a closed Facebook group that deals with the theme. Our data indicate that
this market is based on social, cultural and emotional elements, such as altruism, sacrifice, the
sacred, among others.

Keywords: Economic sociology. Market in vitro fertilization. Emotion. Altruism. Sacrifice.
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