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RESUMO

O estudo objetivou conhecer os sentimentos vivenciados pelos enfermeiros diante da morte e o
processo de morrer. Pesquisa qualitativa, realizada com sete enfermeiros de uma UTI de um hospital
em Montes Claros, Minas Gerais. Utilizou-se entrevista ndo estruturada para coleta dos dados, os quais
foram analisados utilizando a técnica de andlise do conteddo. O enfrentamento dos entrevistados
diante da morte é permeado por sentimentos como: impoténcia, angustia, sofrimento, medo, os quais
interferiram na assisténcia prestada ao enfermo e sua familia. Por outro lado, apesar da vivéncia
constante com a morte, os enfermeiros ainda se sensibilizam com o processo de morte.

RESUMEN

El estudio pretende conocer los sentimientos experimentados por las enfermeras frente a la muerte y el
proceso de morir. Investigacién cualitativa, realizada con siete enfermeras de una UCI de un hospital en
Montes Claros, Minas Gerais. Se utilizé entrevista no estructurada para la recoleccion de datos, que se
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analizaron mediante la técnica de andlisis de contenido. La confrontacién de los encuestados frente a la
muerte esta impregnada de sentimientos tales como: impotencia, angustia, sufrimiento, miedo, que
interfieron en la asistencia prestada al enfermo y a su familia. Por otro lado, a pesar de la vivencia
constante con la muerte, las enfermeras aun se sensibilizan con el proceso de muerte.

ABSTRACT

The study aimed to know the feelings experienced by nurses in the face of death and dying process.
Qualitative research, conducted with seven nurses of a UTI from a hospital in Montes Claros, Minas
Gerais. Unstructured interview was used for data collection, which were analysed using the technique of
content analysis. The confrontation of respondents in the face of death is permeated by feelings such
as: impotence, distress, suffering, fear, which interfered in the assistance provided to the patient and his
family. On the other hand, despite the constant experience with death, the nurses still raise with the
process of death.

INTRODUCAO

Falar sobre morte, abstrata ou especifica, € falar do que se esta fazendo, do que nédo
se fez, de plano, sonhos, perdas, do tempo que se foi, do que ainda resta. A morte do
outro é uma lembranca da prépria morte, e nisto consiste a dificuldade das pessoas
em dar agueles que morrem a ajuda e a afeicdo de que necessitam, ao se despedir
dos outros™,

Em relacdo a habilidade em lidar com o processo de morte e morrer, a diferenca
basica entre leigos e os profissionais de saude € que na vida destes, a morte faz parte
do cotidiano e pode se tornar sua companheira de trabalho diario. Porém perceber a
morte pode constituir um acesso para o conhecimento sobre a morte e o morrer®.

Frequentemente os profissionais de saude, mais especificamente os enfermeiros, sao
expostos a casos de enfrentamento da morte de pessoas sob seus cuidados,
encontrando dificuldades em encara-la como parte integrante da vida, tendo-a como
resultado do fracasso terapéutico e do esforco pela cura. Estudar as concepcgdes
culturais do processo saude-doenca-morte nas diferentes sociedades pode
proporcionar uma possibilidade de compreenséo aos profissionais de enfermagem de
seus proéprios valores e crencas diante da morte e do processo de morrer, bem como
suas atitudes e ac¢0des relacionadas com as questdes do cotidiano que influenciam na
vida pessoal e profissional®.

A simples convivéncia diaria com a morte ndo isenta os profissionais de expresséo de
sentimentos ruins, pelo contrario, € necessario que tenham melhor compreenséo
sobre esse fato, para poderem sofrer menos, controlar as emoc¢des e melhor ajudar os
pacientes e seus familiares, que embora a morte faca parte da vida e seja exatamente
esta perspectiva que vai ressignificar a prépria vida, falar sobre o tema sempre
assustou o ser humano, mesmo em se tratando dos profissionais de saude, conscios

da impoténcia humana e da prépria morte®.

Diante desta constatac&o, surge, entdo, a necessidade dos enfermeiros quebrarem o
siléncio e ousarem falar de suas dores, medos, do luto que deve ser elaborado, a fim
de que suas demandas sejam atendidas e, consequentemente, 0s cuidados sejam
seja melhor prestado. Torna-se importante que eles se permitam entristecer e ndo se
sintam culpados™ ®. Diante desse contexto, veio o seguinte questionamento: Quais 0s
sentimentos vivenciados pelos Profissionais Enfermeiros diante da morte e do
processo de morrer?
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A morte significa, normalmente, dor e soliddo para os que ficam. Portanto, sob este
prisma, ndo é apenas a destruicdo de um estado fisico e bioldgico que ela traz, mas
também o fim de um ser em correlagéo com o outro®.

Assim, este estudo objetivou conhecer os sentimentos vivenciados por enfermeiros
diante da morte e o processo de morrer.

METODOLOGIA

Trata-se de estudo qualitativo, de carater exploratério-descritivo. Participaram do
estudo enfermeiros que atuavam na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) de um
Hospital Filantropico em Montes Claros, norte de Minas Gerais, Brasil.

Como critério de inclusao, levou-se em conta o fato de ter vivenciado a morte no
emprego atual e o desejo em participar do estudo. Assim, totalizaram-se sete
enfermeiros entrevistados. Para coleta dos dados, utlizou-se entrevista nao
estruturada, abordando aspectos inerentes a vivéncia profissional ao lidar com a
morte e 0 processo de morrer.

As entrevistas foram realizadas na prépria UTI, no més de maio de 2011,
individualmente, com data e horério pré-agendado de acordo com a disponibilidade
dos participantes. As falas foram gravadas e transcritas na integra para preservar as
expressfes de linguagem utilizadas pelos colaboradores. Apds transcricdo, foi
realizada andlise dos dados através da técnica de andlise de contetido”. Para
garantir o sigilo das identidades dos entrevistados, utilizamos nomes ficticios, para a
apresentacao de trechos dos depoimentos.

Ressalta-se que todos os entrevistados assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido e a pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Associacdo Educativa do Brasil — SOEBRAS- por meio do parecer CAAE -
0044.0.445.000-11/ SISNEP.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A circunstancia de Obito em ambiente hospitalar, situacdo na qual se da a
materializacdo do processo de morrer e da morte €, certamente, uma experiéncia
impregnada de significagbes cientificas, mas também sociais culturais e

principalmente subjetivas®.

A partir das analises das falas, emergiram as seguintes categorias: “Conceito de
morte”; “Sentimentos em relacdo a morte no seu local de trabalho”; “Reacgdes diante
da morte e do processo de morrer”, as quais serao discutidas a seguir:

Conceito de morte

Antes de falar sobre morte, torna-se importante conceitua-la. A pergunta “o que é a
morte?” tem multiplas respostas e nenhuma delas conclusivas, pois a questao
transcende 0s aspectos naturais ou materialistas e até, biologicamente, é dificil uma
resposta unanime®.

Autores afirmam que morrer, cientificamente, é deixar de existir. E quando o corpo
tem faléncia de seus Orgaos vitais, tendo uma parada progressiva de toda atividade
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do organismo, podendo ser de uma forma subita, doengas agudas ou acidentes, ou
lenta, doenca cronico-degenerativa, seguida de uma degeneracao dos tecidos®.

Quanto ao conceito, 0s entrevistados responderam da seguinte forma:

“E o0 tempo que a pessoa j& cumpriu aqui na terra e vai viver em
outro espaco, outro lugar diferente desta aqui, humana”. (Luciana)

“A morte para mim é um fenémeno natural que hoje é muito
discutida né, entre as religiées.” (Fabiana)

“A morte € um momento de transi¢céo, eu acredito que depois tem
um lugar especial guardado para cada um.” (Fabiola)

As falas dos entrevistados mostram que a morte é compreendida como uma etapa
natural, que faz parte da vida humana e que tem conotacfes diferentes, devido a
aspectos individuais e religiosos dos entrevistados. Percebeu-se ainda que existe um
medo, um tabu ao falar sobre a morte para alguns profissionais.

Autores esclarecem que, muitas vezes, os profissionais criam um mecanismo de
defesa de manter-se a distancia, manifestar comportamento de frieza em relacdo as
situacfes, assim como aparente equilibrio, na tentativa de manejar de forma mais
adequada a situacdo™®.

Sentimentos em relagdo a morte no seu local de trabalho

Sabe-se que os profissionais de enfermagem se encontram mais proximos dos
pacientes e estdo em contato permanentemente com as pessoas doentes e, na
Unidade de Terapia Intensiva, isso fica ainda mais intenso.

Os enfermeiros relataram que a proximidade da morte de um paciente, ao qual
dedicou horas de trabalho, pode despertar sentimentos como impoténcia, tristeza,
medo e sofrimento.

Tristeza

“Eu sinto essa tristeza, essa dor, esse incomodo eu sinto em relagdo

a quem fica e ndo quem vai, quem vai pra mim é mais tranquilo.’
(Fabricia)

Impoténcia

“(...) mas ndo tem nenhuma morte que acontegca que a gente nao
para e pensa; sera o que a gente poderia ter feito ou ndo?” (Fabiola)

Sofrimento

“A gente tenta ndo sofrer muito, porque esta questdo é dificil ainda,
mas aqui ha UTI que a gente tem Obito quase todos os dias, e a
gente tem que estar tentando criar meios pra que a gente ndo sofra
tanto, sendo a gente acaba também ficando muito sensivel e isso &
muito ruim pra gente enquanto profissional.” (Amanda)
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Medo

“Eu vejo o paciente aqui morrer, ajudo, tiro os dispositivos, mas se
for pra mim ir |14 no caixdo, no veldrio, eu ndo olho, eu ndo consigo
olhar.” (Luciana)

Nota-se que outra preocupag¢do maior dos enfermeiros € com aqueles que ficaram,
com a familia. O enfrentamento da morte € dificil e angustiante para quem a vivencia,
podendo ser mais ainda para quem a observa, porque a morte provoca rupturas
profundas entre quem morreu e o outro que continua vivendo®.

E notoria a dificuldade do enfermeiro em falar sobre o assunto. Contudo, as pausas
em alguns discursos, a mudanca de olhar, a voz embargada expressam a impoténcia
e o0 despreparo em lidar com a morte.

E relevante identificar os sentimentos vivenciados pelos enfermeiros na préatica da
assisténcia na morte e no processo de morrer, pois se sabe que 0 autoconhecimento
€ um processo importante a ser explorado, a fim de melhor lidar com situacdes que
impliguem manifestacdes de emocdes profundas e, nesse caso, a morte™.

Reacdes diante da morte e do processo de morrer

Desde a formacao, o profissional enfermeiro sente-se compromissado com a vida, e é
para preservacdo desta que devera sentir-se capacitado. Sua formacdo académica
esta fundamentada na cura, e nela esta sua maior gratificacdo. Assim, quando em seu
cotidiano de trabalho necessitam lidar com a morte, em geral, sente-se despreparado,
e tende a se afastar dela™.

De acordo com as entrevistas, os profissionais tentam, de alguma forma, manter um
distanciamento do paciente e de sua familia para diminuir a possibilidade de se
estabelecer um vinculo afetivo, como se isso pudesse diminuir seu sofrimento no
momento em gue a morte acomete aquele paciente, como observado nas falas
abaixo:

“As vezes eu até evito um pouco a familia porque, quando a familia
descobre que eu sou a supervisora do setor, a familia vém até mim,
ela vem me procurar, entdo me conhece pelo nome, segura na
Mao, conversa comigo e isso me arrasa, sabe.” (Amanda)

“A familia acaba trazendo um pouco da histéria desse paciente pra
gente, tem uns que trazem fotos e tudo, assim acaba que a gente
sofre muito.“ (Carla)

“Eu ainda me emociono muito com a morte, principalmente aqueles
casos dos pacientes que a gente apega muito com a familia.”
(Luciana)

“As vezes a gente sofre mais com a familia do que com o proprio
paciente que esta indo a obito” (Fabiola)

O sofrimento dos enfermeiros parece ser marcado pelo cumprimento das rotinas.
Esses sofrimentos decorrentes do desenvolvimento emocional sdo fatos vivenciados
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na unidade hospitalar e estdo diretamente ligados aos valores pessoais, a historia de
vida e a patologia que acomete o paciente. A morte assumira o papel de “descanso e
alivio” do sofrimento ou ainda de “tragédia”, diferentemente do que julga o senso
comum de “frieza” sobre os fatos tristes que ocorrem no dia a dia do hospital, pois
esses trabalhadores sdo “gente cuidando de gente”™?.

“Quando vocé vé a familia chegando e vocé tem que ir ali
juntamente com o médico dar a noticia de que aquela pessoa foi a
obito, seu filho, sua méae, seu irmédo € muito dificil, porque a gente
né&o sabe o que falar para aquela pessoa?” (Carla)

‘E, as vezes, a gente se coloca no lugar daquela pessoa, tem vez
que a gente até chora dependendo do caso.” (Fabiola)

Estudiosos cientificam que a morte provoca um sentimento de perda e a0 mesmo
tempo, um sentimento de conforto, pois, apesar de sentir que a vida esta indo, mas
aquela pessoa ira ficar livre de seus sofrimentos. Enfrentar esse processo € nédo fugir
de nenhuma situacado; é ndo arrumar desculpas para ndo estar presente no momento
da morte, quando acontecem situacdes consideradas ndo agradaveis, € permitido
chorar, entristecer-se, sentir o que vem de |a de dentro™. Os profissionais de satde
acabam criando mecanismos de defesa que os auxiliam no enfrentamento da morte e
do processo de morrer. Por serem preparados para manutencéo da vida, a morte e o
morrer em seu cotidiano, suscitam sentimentos de frustracdo, tristeza, perda,
impoténcia, estresse e culpa. Em geral, o despreparo leva o profissional a afastar-se
da situacdo™®.

O surgimento de angustia, frustracdo, medo e a falta de preparo de alguns
enfermeiros em lidar com a morte, muitas vezes, € mencionado como uma falha do
ensino de graduacdo, que ndo apronta esses profissionais para a dura rotina dos
hospitais, que é viver em comum com o sofrimento alheio™. Esse sentimento de
medo leva a reflexdo, ja que o enfermeiro cria mecanismos e formas para vivenciar a
situacdo do processo de morte e morrer que podem ser positivas ou negativas, tanto
para si mesmo, quanto na relagdo com 0s outros.

CONCLUSAO

Verificou-se que no enfrentamento da morte e processo de morrer pelo enfermeiro
emergem sentimentos como: impoténcia, angustia, sofrimento, tristeza, medo. E
esses sentimentos interferiram na assisténcia prestada ao enfermo e sua familia, mas,
por outro lado, mostrou que, apesar da vivéncia constante com a morte na sua pratica
na UTI, os enfermeiros ainda se sensibilizam com o processo de morte. Observou-se,
também, uma preocupacéo e solidariedade constante desses profissionais em relacéo
a familia do paciente, sendo esta valorizada e inserida no contexto hospitalar e de
cuidado.

Em seus relatos, os pesquisados demonstraram ver a morte como fato natural, mas
acabam desenvolvendo uma forma de defesa frente a dor e ao sofrimento. Para eles,
esses “distanciamentos” sdo necessarios a fim de evitar prejuizos nos aspectos
psicolégicos e emocionais.

Observou-se uma contradicdo nas falas de alguns profissionais, pois apesar de
mostrarem indiferentes com o morrer do outro, mostraram também ser impossivel
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cuidar de alguém sem envolver-se. O modo de separar 0 sentimento do cotidiano do
trabalho consiste na habilidade de reconhecer os préprios sentimentos.

Assim, vale ressaltar a necessidade de construir alternativas para que esses
enfermeiros sejam estimulados a pensar, discutir e compreender melhor a morte e o
processo de morrer. Percebeu-se que este tema deve ser mais debatido na formacéo
académica, dando énfase em questbes ligadas a emocédo, pois é primordial que o
profissional de salde reveja seus conceitos sobre a existéncia, pois, se assim nao o
fizer, permanecera encarando a morte dos pacientes como fracasso, impoténcia e
frustracéao.
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