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RESUMO

Objetivo: Conhecer os sentimentos, dificuldades e as estratégias de enfrentamento dos
profissionais de enfermagem frente & situacdo de morte dos pacientes. Métodos: Reviséo
integrativa da literatura realizada com busca na Biblioteca Virtual em Saude, em dezembro
de 2021. Utilizaram-se as palavras-chave: “atitude frente & morte” e “enfermagem”.
Resultados: Foram encontrados 60 artigos, destes, 13 foram selecionados. Dentre as
dificuldades enfrentadas pelos profissionais de enfermagem frente a morte, estd o lidar
com a finitude; compreender e aceitar o sofrimento causado pela morte; os sentimentos
vivenciados diante do processo de morrer e morte e as estratégias de enfrentamento da
morte pelos profissionais de enfermagem. Consideracfes finais: Fomentar espagos de
discussdo sobre o processo de morte e morrer, nas suas mdltiplas visdes culturais e
cientificas pode minimizar o sofrimento. Além disso, discutir a morte na formagéo néo
isenta o profissional do sofrimento, possibilita refletir acerca do suporte frente ao processo
de morte.

Palavras-chave: Atitude frente & morte; Morte; Emocdes; Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: To know the feelings, difficulties and coping strategies of nursing
professionals facing the situation of death of patients. Methods: Integrative literature
review carried out with a search in the Virtual Health Library, in december 2021. The
keywords "attitude toward death” and "nursing" were used. Results: 60 articles were
found and selected 13. Difficulties are identified: the dealing with finitude; difficulty in
understanding and accepting the suffering caused by death; the feelings experienced in the
process of death and dying and the coping strategies of death by nursing professionals.
Final Considerations: Fostering discussion spaces about the process of death and dying,
in its multiple cultural and scientific visions can minimize suffering. In addition,
discussing death from the training process may not exempt the professional from suffering,
but can prepare it to better support the process.

Keywords: Attitude to death; Death; Emotions; Nursing.

RESUMEN

Objetivo: Conocer los sentimientos, dificultades y estrategias de afrontamiento de los
profesionales de enfermeria ante la situacion de muerte de los pacientes. Métodos:
Revision integrativa de la literatura realizada mediante la bdsqueda en la Biblioteca
Virtual en Salud, em diciembre de 2021. Se utilizaron 1&s palabras clave: "actitud frente a
lamuerte”, y "enfermeria”. Resultados: Se han encontrado 60 articulos y seleccionados 13.
Se identifican como dificultades: el manejo de lafinitud; dificultad para comprender y
aceptar El sufrimiento causado por La muerte; los sentimientos vivenciados ante El
proceso de morir y muerte y las estrategias de enfrentamiento de La muerte por los
profesionales de enfermeria. Consideraciones finales: Fomentar espacios de discusion
sobre El proceso de muerte y morir, en sus maltiples visiones culturales y cientificas puede
minimizar El sufrimiento. Ademas, discutir La muerte desde El proceso de formacion
puede no eximir al profesional del sufrimiento, sin embargo, puede prepararlo para
soportar mejor El proceso.

Palabras clave: Actitud Frente a la Muerte; Muerte; Emociones; Enfermeria.
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INTRODUCAO

A tematica da morte e o0 processo de
morrer, residem no idedrio coletivo das
sociedades  ocidentais, sendo propagados
indiscriminadamente por veiculos de
comunicacdo de larga natureza. A morte é uma
noticia frequente, destacando-se 0s casos nos
quais o delinear do morrer se sucede em
completo anonimato, na soliddo, sem cuidados e
uma presenca amiga que possa propiciar o
aconchego de uma relacdo humana, aliado a
cuidados  embasados em  conhecimentos
cientificos®.

Ademais, falar sobre a morte é pautar
questdes sobre que se esta fazendo da vida, ou o
que ndo fez, dos planos, sonhos, perdas, do
tempo e 0 que ainda resta. A morte do outro é
uma lembranca da propria morte, e nisto consiste
a dificuldade das pessoas em dar aqueles que
morrem a ajuda e a afeicdo de que necessitam, ao
se despedir dos outros?2,

O processo de morte e morrer e as suas
implicacBes estdo presentes no cotidiano dos
profissionais de salde. A discussdo desta
temética, evento natural do ciclo vital, esta
repleta de preconceitos porque a cultura
ocidental relaciona morte a derrota, ao fracasso,
acarretando estranheza, sofrimento e repulsa por
parte dos profissionais engajados para defender a
vida®. Sob este prisma, os profissionais
compreendem a morte como resultado do
fracasso terapéutico e do esforgo pela cura.

Frequentemente os profissionais de salde

sdo 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. A percepcao
da morte como natural é uma ferramenta de
enfrentamento no cotidiano dos enfermeiros®.
Estudar as concepgdes culturais do processo
salde-doenca-morte nas diferentes sociedades
pode proporcionar a compreensdo  aos
enfermeiros de seus proprios valores e crengas
diante da morte e do morrer, bem como a¢bes
relacionadas com as questdes do cotidiano que
influenciam na vida pessoal e profissional®

A simples convivéncia diaria com a
morte ndo isenta os profissionais da expressao de
sentimentos ruins, sendo necessario que tenham
melhor compreensdo sobre esse fato, para
poderem sofrer menos, controlar as emocgoes e
melhor ajudar os pacientes e seus familiares.
Embora a morte faca parte da vida e seja
exatamente esta perspectiva que vai (re)
significa-la, falar sobre o tema sempre assustou o
homem, mesmo em se tratando dos profissionais
de salde, cbnscios da impoténcia humana e da
propria morte®,

Diante de pacientes que apresentam
doencas avangadas, em progressdo, e que néo
respondem ao tratamento modificador da doenca,
a morte € irreversivel, sendo crucial estabelecer
estratégias de atuacdo para os cuidados e o
enfrentamento em fim de vida do paciente e das
memorias resultantes para os familiares?.

Percebe-se a preméncia da

implementacdo de acbes direcionadas a

https://doi.org/10.31011/reaid-2022-v.96-n.38-art.1355 Rev Enferm Atual In Derme v. 96, n. 38, 2022 e-021250 2



. ,_'...E& i
ARTIGO DE REVISAO ‘X=" REVISTA
ENFERMAGEM ATUAL
IN DERME

experiéncia dos profissionais. E relevante
valorizar a dimensdo emocional da equipe de
enfermagem, destacando que antes de cuidar do
outro que esta morrendo, é preciso cuidar de sit.
E essencial um novo olhar sobre esse processo,
que encare a sua complexidade e atenda as
especificidades dos envolvidos?. Além da
urgéncia de disponibilizar recursos teoricos,
metodologicos sobre o enfrentamento da morte
bem como ferramentas para acolher as demandas
emocionais do profissional, paciente e
familiares.

Visando manter a qualidade de
assisténcia prestada pela equipe de enfermagem
ao individuo e a sua familia, e diante dos fatores
apresentados e a presenca da morte no seu
contexto de vida de pratica clinica, o presente
estudo objetivou conhecer 0s sentimentos,
dificuldades e as estratégias de enfrentamento
dos profissionais de enfermagem frente a

situacdo de morte do paciente.

METODOS

Trata-se de uma revisdo integrativa®, que
viabilizou a busca, a avaliacdo critica e a sintese
das evidéncias sobre os sentimentos, dificuldades
e estratégias de enfrentamento dos profissionais
de enfermagem frente a situacdo de morte do
paciente. Para alcancar o objetivo proposto
foram seguidas as  seguintes  etapas®:
identificacdo do tema, construgdo da questdo de
pesquisa, estabelecimento dos critérios de
inclusdo, definicdo das informacBes a serem

extraidas dos estudos, avaliacdo das evidéncias e

andlise (categorizacgdo), discussao e apresentacao
da sintese do conhecimento.

A construcdo da questdo de pesquisa
elencou-se  o0s elementos da estratégia
Population/Patient/Problem — Interest - Context
(P1C0). Para tanto, acronimo “P” (populagdo
almejada), os profissionais de enfermagem;
como acronimo “I” (interesse), sentimentos,
dificuldades e estratégias de enfrentamento e o
acronimo “Co” (contexto), atitude frente a
situacdo de morte do paciente. Tem-se como
questdo de pesquisa: “Quais as evidéncias
cientificas,  sentimentos,  dificuldades e
estratégias de enfrentamento apresentados pelos
profissionais frente a situacdo de morte do
paciente?”.

Os critérios de inclusdo foram: artigos
originais  completos  disponiveis  on-line,
publicacBes nas linguas inglesa, portuguesa e
espanhola, publicados nos Gltimos dez anos. 1sso
ocorreu devido as Diretrizes Curriculares
Nacionais de Enfermagem que propuseram,
nesse periodo, mudancas dos contetdos
desenvolvidos nos cursos de graduacdo em
Enfermagem no Brasil e que podem refletir na
formacéo académica na tematica do processo de
morrer e morte.

Optou-se por elencar como critérios de
exclusdo: artigos de reflexdes, relatos de
experiéncias, teses, dissertacfes e monografias,
manuais, capitulos de livros, editoriais, revisdo
da literatura narrativa, revisdo de literatura
integrativa), 0s que ndo corresponderem a

questdo de pesquisa e a tematica do estudo.
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A busca ocorreu em dezembro de 2021,
na Biblioteca Virtual em Salde (BVYS),
selecionando as seguintes bases de dados:
National Library of Medicine (MEDLINE),
Literatura Latino-Americana e do Caribe
(LILACS) e, Base de Dados de Enfermagem
(BDENF). Para tal foram utilizados os seguintes
Descritores em Ciéncias e Saude (DeCS):
“atitude frente a morte” e “enfermagem”
combinado pelo operador Booleano AND. Os
artigos duplicados foram analisados apenas uma
vez. Optou-se por um dnico revisor. Apds 0 uso
dos critérios de inclusdo e exclusdo elegeu-se
treze artigos para o corpus.

A coleta de dados procedeu-se a partir da
leitura criteriosa dos titulos, resumos e contetdo
dos artigos. Na sequéncia, catalogaram-se 0S
artigos em ficha de analise documental adaptada
e organizada da seguinte forma: artigo, autor,
ano, revista, base de dados, pais de origem,
método e principais resultados para facilitar a
interpretacdo dos dados e discussdo dos
resultados.

Os niveis de evidéncia dos estudos
incluidos no corpus foram analisados de acordo
com as seis categorias: Nivel | — Evidéncias
oriundas de revisfes sistematicas ou metanalises
de relevantes ensaios clinicos; Nivel Il —
Evidéncias derivadas de pelo menos um ensaio
clinico randomizado controlado bem delineado,
evidéncia moderada; Nivel 111 — Ensaios clinicos
bem delineados sem randomizacdo; Nivel IV —

Estudos de coorte e de caso-controle bem

delineados; Nivel V — Revisdo sistematica de
estudos descritivos e qualitativos, evidéncia
fraca; Nivel VI — Evidéncias derivadas de um
Unico estudo descritivo ou qualitativo; Nivel VII
— Opinido de autoridades ou relatorio de comités
de especialistas®.

RESULTADOS

Do total de 60 artigos encontrados,
consideram-se treze’*® para a consolidagio dos
resultados da presente revisdo integrativa.
Partindo deste quantitativo, seis’** estudos
foram encontrados da BDENF, seis'>!’ na
LILACS e um'® na MEDLINE. Quanto ao ano
de publicacdo, encontrou-se trés em 2012416
quatro em 2013113 um em 2014°, um em 20158,
dois em 20167, um em 2017 e um em 2020%8,

Sobre o0 idioma, doze'" artigos
selecionados sdo da lingua portuguesa, oriundos
de pesquisas realizadas no Brasil e um'® da
lingua espanhola caracterizando a producédo
latino-americana. No que se refere a metodologia
dos estudos, todos os artigos foram classificados
com nivel de evidéncia VI, visto que todos sao
provenientes de  estudos  descritivos e
qualitativos. Para tanto, em relagdo aos
sentimentos e dificuldades manifestos pelo
profissional de enfermagem frente & situacdo de
morte, bem como as estratégias de

enfrentamento, estdo descritos no Quadro 1.
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Quadro 1. Titulo do artigo, sentimentos, dificuldades e estratégias de enfrentamento dos profissionais de
salde frente a morte dos pacientes, conforme os estudos selecionados. Caxias do Sul, Rio Grande do Sul,

2021.

Titulo do artigo Sentimentos | Dificuldades Estratégias de
enfrentamento
O processo de morte e morrer na | Medo, Imaturidade Compreensdo da  morte
percepcdo de académicos de | tristeza e | emocional e | como um processo natural;
enfermagem’ angustia. despreparo espiritualidade
académico em
lidar com a
morte
Sentimentos e dificuldades no | Fracasso, Falta de | Boa comunicacdo entre
enfrentamento do processo de | impoténcia | qualificacdo profissional/paciente/familia
morrer e de morte por graduandos de dos
enfermagem?® profissionais
Terminalidade da vida infantil: | Impoténcia, | Insuficiéncia Vivenciam de maneira fria
percepcbes e sentimentos de | tristeza na formacdo | para mascarar e negar 0S
enfermeiros® académica dos | sentimentos; controle
enfermeiros. emocional
O significado da morte do paciente | Angustia Despreparo da | Inautenticidade,
cirirgico no vivido da equipe de equipe de | impessoalidade e
enfermagem®® enfermagem impropriedade
Significados atribuidos pela equipe | Fracasso, Falhas no | Espiritualidade e a
de enfermagem em unidade de | insucesso, preparo  dos | religiosidade, ou as crencas
terapia intensiva pediatrica ao | medo, profissionais religiosas;
processo de morte e morrer? inseguranca Rede de apoio institucional
Significado do processo | Medo, Dificuldade de | Visdo que é um processo
morte/morrer para 0s académicos | sofrimento, | compreender e | natural; religiosidade
ingressantes no curso de | angustia, aceitar 0
enfermagem?! indignacdo, | sofrimento
frustracao causado pela
morte
Processo de morte e morrer: | Medo, Auséncia  de | Espiritualidade/religido,
sentimentos e percepcdes de técnicos | impoténcia, | preparo medicacdo, mecanismos de
em enfermagem?? tristeza, emocional no | defesas como negacdo,
https://doi.org/10.31011/reaid-2022-v.96-n.38-art.1355 Rev Enferm Atual In Derme v. 96, n. 38, 2022 e-021250 5
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culpa, enfrentamento | criagdo de rotinas
fracasso, do processo de
falha sofrimento,
limitagéo, morte e
angustia. morrer.
Experiencias y conocimientos de los | Impoténcia, | Ndo se sentem | Boa qualidade de cuidados;
estudiantes de enfermaria ante La | medo, dor, | preparados indiferenca
muerte del paciente hospitalizado®® | ansiedade,
estrese
Representacdes de profissionais de | Fracasso; Dificuldade de | Adocéo de atitude
salide sobre a morte e o0 processo de | angustia aceitar, modelo | defensiva; assisténcia
morrert* curativo baseada na técnica,
mecanismo  de  defesa
negacao
Significados de morte e morrer no | Angustia, Aceitacdo Espiritualidade, mecanismo
curso de enfermagem: um relato de | medo de negacéo
experiéncia®
Vivéncia da morte de vitimas de | Tristeza, Auséncia  de | Fuga do envolvimento como
trauma em pronto-socorro: estudo | frustracdo preparo para | forma de autoprotecdo;
descritivo® enfrentamento | evitar a criacdo de vinculo
do processo de | para amenizar o sofrimento
morte e
morrer.
Processo de morte e morrer: desafios | Frustagéo, Fragilidade na | Educacéo permanente,
no cuidado de enfermagem ao | medo formagcdo  do | compartilhamento de
paciente e familia'® enfermeiro experiéncias com pares e
sobre 0 | apego as crencas espirituais
processo  de
morte-morrer e
luto.
Atitude dos enfermeiros gestores | aceitacdo Fragilidade na | Investir na preparacdo dos

face a morte: repercussdes da | neutralidade | formacdo, enfermeiros gestores para
pandemia por e “medo despreparo lidar com a morte e o
COVID-19%° para lidar com | processo de morrer, para
https://doi.org/10.31011/reaid-2022-v.96-n.38-art.1355 Rev Enferm Atual In Derme v. 96, n. 38, 2022 e-021250 6
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as

relacionadas a

morte

questdes | minimizar o seu sofrimento
e assegurar a otimizacéo do
acompanhamento e apoio
aos enfermeiros da equipe

que lidera

Fonte: Os autores

DISCUSSAO
Sentimentos manifestos pelo profissional de
enfermagem frente a situacéo de morte

Entre os sentimentos vivenciados pelos
enfermeiros ao presenciarem 0 processo de
morte e morrer, 0s estudos® 1314 revelam que a
proximidade da morte de um paciente que se
dedicaram horas de trabalho pode despertar
sentimentos como impoténcia, visto que, para
estes profissionais, em virtude de sua formacao,
0 paciente sempre parece ter chances de
recuperacdo’. E dificil aceitar a morte do
paciente apds exercer todos o0s cuidados,
inevitavel sentir-se incapaz, impotente pelo fato
de ndo conseguir condizer com 0 juramento
deferido ao tornar-se um profissional de
enfermagem, formado para salvar e zelar pela
vida.

A morte pode ser vivenciada pelos
profissionais como uma possibilidade de néo
terem realizado intervencOes suficientes para
salvar a vida dos pacientes, levando-os a

vivenciar um momento de derrota, descrito pelos

sentimentos  de  falha'®,  frustragio'®'’,
fracasso®11131%  [imitacdo®,  culpa® e
insucesso!. A concepgdo sobre a finitude

desperta no profissional a sensacdo de injustica,

pelo fato de se lutar a vida inteira e em troca
receber a morte!?,

Diferentes sentimentos vém a tona,
decorrentes do tipo de morte. A morte na velhice
pode ser considerada natural e, por conseguinte,
todas as outras maneiras de Se morrer sdo
entendidas como eventos contra a natureza e, por
isso, desnecessarias, que deveriam ser evitadas®?,
e sob esses aspectos, justificam-se as emocgOes
dos profissionais. Pode-se observar que a morte
abrupta em criancas e adultos jovens, devido a
crenca cultural, causam sentimento de frustracéo
nos profissionais que tentam reverter esta
condicéo.

O medo da morte revela a consciéncia do
individuo da sua finitude e a fantasia de como e
quando ocorrera®. Em estudos’*1*1¢ o medo,
aparece demonstrando o sofrimento*? diante da
morte dos pacientes, revelando a dificuldade e
insegurancal!, dos profissionais de expressar
seus sentimentos. O medo esta diretamente
relacionado a maturidade, crencas, religido e
relagGes socioculturais’.

A tristeza esteve presente nos estudos
Além estudos

dela, seis

angustia7,10,12-13,15-16

analisados®’.
apresentaram  a como

manifestacdo do luto. A sensacdo de dever
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cumprido estd presente, ressaltando que foram
feitas as acOes possiveis e trazendo tranquilidade
durante o processo®'?, E notéria a dificuldade
do enfermeiro em aceitar a morte e em prestar-
Ihe a assisténcia na terminalidade da vida®.
Estudo!®. afirma que os conflitos
acarretados nos profissionais da enfermagem em
relacdo a sua propria morte, a de seus familiares
ou mesmo no exercicio profissional desvelam
sentimentos diferentes exemplificados pela raiva,
tristeza, barganha e negacdo. Os supracitados
carecem de discussdo e de analise, de modo a
propiciar enfrentamento mais apropriado do

processo de morte e morrer.

Despreparo do profissional de enfermagem
para lidar com a morte

Cabe destacar que o0 despreparo
enfrentado pelos profissionais de enfermagem ao
lidar com o processo de morrer e morte esta
diretamente relacionado com a dificuldade de se
desligarem da ldégica do curar, pois ndo
conseguem perceber as necessidades dos
cuidados paliativos e tem a cura como
prioridade®10121617 " hem como a insuficiéncia
curricular, isto é, a caréncia de discussdes sobre
a tematica durante sua graduagio’ 81113152021

A morte geralmente causa grande
impacto na vida das pessoas e varia conforme a
maneira como cada um entende, e neste
contexto, as experiéncias profissionais fazem a
diferenca’. Soma-se ainda, que a questdo central
¢ que o modelo biomédico ensina a tratar da
doenca e nédo a cuidar das pessoas, sendo assim,

ndo abre espaco para que o profissional
compreenda que 0 ser humano esta
geneticamente programado para morrer*®,

A medicina paliativa e a curativa
complementam-se para dar apoio ao paciente
durante seu processo de adoecimento e de
morrer, sendo este Gltimo parte natural do viver.
A falta de preparo para enfrentar situagdes que
exigem comunicagao e suporte aos pacientes em
fim de vida acarreta prejuizo na relacdo
profissional de salde-paciente?®. Ademais, €
dificil vivenciar o processo de morte e 0 morrer
de quem se cuidal®. Os autores®® sinalizam a
dificuldade de compreender e aceitar o
sofrimento causado pelo sentido obscuro trazido
a cada individuo pela morte.

No ambito de negacdo do processo de
morte-morrer, pode-se perceber como a morte
torna-se de dificil aceitacdo para os profissionais,
entre 0s agravantes da percepcdo desse
sofrimento, sdo ressaltados aspectos relativos a
faixa etaria do paciente. Admite-se que é mais
facil a aceitacdo da morte quando se trata de ser
humano adulto ou idoso diferente do que ocorre
com pessoas mais jovens e criangas’. A aceitagio
da morte infantil é dificil para o enfermeiro®t7,

O cuidado ao paciente com uma doenca
fora as possibilidades de cura em progressdo e
estadgio avancado coloca em pauta a finitude do
homem, a impoténcia do profissional de saude
perante esse, 0 desejo pela cura do paciente, a
dificuldade de lidar com o desgaste da familia e
de aceitar a morte do paciente de acordo com o

vinculo criado’. No ambito de negacdo do
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processo de morte-morrer pelos profissionais, é
dificil aceitacdo da morte, sendo mais facil a
aceitacdo da morte do adulto ou idoso diferente
do que ocorre com pessoas mais jovens e
criangas’. A aceitacdo da morte infantil é dificil
para o enfermeiro®t17,

Embora se perceba a predisposi¢cdo dos
profissionais para o apoio as familias por ocasido
da comunicacdo do Obito, ainda se evidenciam
muitas lacunas no tocante a uma sistematica
adequada para abordar tais situacGes de
enfrentamento. Cada profissional apresenta,
assim, uma postura quase que instintiva e
particular para lidar com a perda'®. Diante desses
aspectos, deduz-se que, na formacao
profissional, importam meios de ensinamentos
que favorecam a incorporagéo do
desenvolvimento de habilidades cognitivas,
afetivas e emocionais. O sofrimento da equipe
ndo pode ser mascarado por uma atitude
defensiva que se justifica pelo cumprimento de
normas, técnicas e rotinas, que findam por
resultar numa abordagem tecnicista da
assisténcia e cuidado em satde®®.

Conforme os artigos estudados infere-se
que existe deficiéncia de aprofundamento tedrico
nesta tematica para os futuros profissionais, € 0
processo de formacgdo tem dois momentos de
aprendizagem: a teoria e a pratica; do ponto de
vista técnico, o assunto morte ndo é discutido na
graduacéo e, no trabalho pratico &, quase sempre,
desqualificado®™. Sob essa perspectiva, a
deficiéncia na educacdo académica é apontada

como principal responsavel pela dificuldade de

lidar com o processo de morte e morrer’. A
formacdo profissional deve abarcar, 0 ensino e
desenvolvimento de competéncias cognitivas,
afetivas e emocionais.

Pesquisas informam que existem falhas
no preparo dos profissionais sobre este tema.
Esse panorama € ainda mais agravado ao
constatar-se que as instituicdes hospitalares
oferecem pouco ou nenhum suporte psicolégico
a esses profissionais diante da morte, acarretando
agravos a saude mental da equipe de
enfermagem®®. Os sentimentos de medo e
inseguranca gerados nos enfermeiros revelam o
despreparo emocional para assistir o paciente em
fim de vida, enfrentar e lidar com os sentimentos
que a morte desperta®. Soma-se ainda ao fato que
é indispensavel, a comunicacgdo estabelecida de
maneira efetiva entre o profissional, o paciente e
a familia®.

O profissional de enfermagem deve ser
preparado para o cuidado adequado ao paciente
que sofre de uma doenca avancada e em
progressao, sob a perspectiva
biopsicosocioespiritual. Isto implica também a
capacidade de lidar com o sofrimento das
pessoas e suas emocdes, e precisam olhar e
identificar suas necessidades reais, aprendendo
assim a lidar com o processo de morte e o
morrer’. O sofrimento da equipe ndo pode ser
mascarado por uma atitude defensiva que se
justifica pelo cumprimento de normas, técnicas e
rotinas, que findam por resultar numa abordagem

tecnicista da assisténcia e cuidado em saide’®.

https://doi.org/10.31011/reaid-2022-v.96-n.38-art.1355 Rev Enferm Atual In Derme v. 96, n. 38, 2022 e-021250 9



. ,_'...E& i
ARTIGO DE REVISAO ‘X=" REVISTA
ENFERMAGEM ATUAL
IN DERME

Estratégias de  enfrentamento pelos
profissionais de enfermagem diante da morte
dos pacientes

Em geral, com o intuito de enfrentarem o
sofrimento gerado pela morte dos pacientes, 0s
profissionais da enfermagem utilizam estratégias
e mecanismos de defesas, individuais e coletivos,
na maioria das vezes, inconscientes, tais como a
negacdo, a repressdo, racionalizagdo, a
naturalizacdo e a criagdo de rotinas'®. Outro
estudo®®, corrobora trazendo os mecanismos de
defesa, ou seja, artificios mentais inconscientes
utilizados para evitar que fatos, ideias, fantasias
ou sentimentos penosos sejam vivenciados,
mostrando certa predominancia do mecanismo
de negacdo, embora a racionalizacdo também se
faca presente, sendo que os profissionais se
protegem de uma maior vinculagdo com o
moribundo.

A crenca na transcendéncia humana
parece ser, para alguns profissionais, a tentativa
de aliviar a dor e sofrimento da consciéncia de
sua morte e acreditam que as crencas sobre
processo de morte e morrer estdo intimamente
relacionados a dogmas religiosos que registram a
crenca da existéncia de vida apos a morte’, sendo
este mecanismo de defesa A religiosidade é
considerada aliada na aceitacdo e enfrentamento
da morte, pois conforta, da esperanca e favorece
a resiliéncia. A religido em algumas crencas,
oferece uma promessa de vida apds a morte e de
reunido com a familia perdidal2. A maioria dos
profissionais se fortalece na

espiritualidade/religido, outros, embora poucos

se utilizam de medicagcdo para enfrentar os
momentos de dificuldade que encontram no
trabalho®22,

A morte no cotidiano dos profissionais
mostra reacGes e situagBes distintas e Unicas,
cuja intensidade e envolvimento variam desde o
vivenciar o luto com a familia até a busca pela
racionalizacdo e pela adocdo de posturas de uma
aparente frieza e neutralidade frente a situacéo.
Os relatos dos profissionais descortinam a
vivéncia profissional anterior, como um campo
para 0 exercicio e a construcdo de meios
particulares para o enfrentamento e superacéo
dos desafios de sua prética cotidiana, incluindo o
luto?.

Ainda que o senso comum tenha como
pressuposto a ideia de que os profissionais de
salde vivenciam de maneira fria a morte do
paciente, muitos deles sentem-se compelidos a
tentar lhe salvar a vida; dessa forma, se assumem
essa frieza, é antes de tudo para mascarar e negar
0s sentimentos de tristeza e as emogOes
perturbadoras ao acompanhar a morte®. Percebe-
se que alguns profissionais compreendem a
morte como algo concreto, considerando o
envelhecimento, a doenca e o acidente como
possibilidades do cotidiano do homem. No
entanto, esse pensamento pode favorecé-los no
sentido de um melhor enfrentamento da finitude
ao depararem-se com as mais diversas situagdes
de morte inerentes & sua atividade profissional®?.

Os relatos dos profissionais descortinam
a vivéncia profissional anterior, como um campo

para 0 exercicio e a construcdo de meios
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particulares para o enfrentamento e superagdo
dos desafios de sua pratica cotidiana, 0 que
inclui o lidar com o luto!®. Destaca-se que o
comportamento utilizado de evitar a criagdo de
vinculo para amenizar o sofrimento diante da
morte ndo € privilégio dos profissionais
estudados. Salienta-se que esta postura, quando
exacerbada, pode culminar no cuidado pautado
exclusivamente em atos mecénicos'” 2.

Constatou-se que ao inserir 0 uso, pela
instituicdo, de tecnologias leves nas relagcdes de
cuidadores pode ser entendido como valorizacao
profissional e meio de satisfagdo do trabalhador,
0 que minimiza sofrimentos, refletindo-se em
melhor atendimento ao paciente, além de
facilitar no enfrentamento de momentos dificeis
do cotidiano das préaticas que envolvem a
morte!32L,

Nota-se que para alguns profissionais, a
morte € um evento natural da vida, pois o
desenrolar do processo saude-doenca que podera
direcionar o paciente para o fim. H4& uma maior
naturalidade ao lidar com ela, o que nédo isenta a
presenca de sentimentos no processo, sendo esse
encarado com maior serenidade®??. Percebe-se 0
enfrentamento da morte e do processo de morrer
estd diretamente ligada a crenca cultural. O
entendimento do processo de morte tem varias
interpretagdbes bem  como  formas de
enfrentamento e cada pessoa terd uma
experiéncia  diferente, baseado no seu
entendimento e conhecimentos sobre 0s aspectos

que envolvem o processo de morte e morrer.

Sob esta perspectiva, um estudo
qualitativo realizado em 36 hospitais de Portugal
com 3451 enfermeiros concluiu que €
fundamental os enfermeiros se apropriarem
estratégias de ensino aprendizagem para embasar
suas acOes diante do processo de morte e
morrer?®, Observaram-se possiveis limitagdes do
desenvolvimento da pesquisa levando em
consideracdo as mudancas das Diretrizes
Curriculares Nacionais de Enfermagem, que
culminaram na alteracdo da estrutura dos cursos
de graduacdo em Enfermagem. Percebe-se que
estudos desenvolvidos antes, durante e depois
dessas alteragcbes podem refletir diferencas no
enfrentamento dos profissionais, visto que as
mudancas na abordagem da temaética podem
ocasionar impactos relacionados ao despreparo
dos académicos.

Um estudo desenvolvido para
compreender os fatores que interferem no
gerenciamento do cuidado de adultos em
processo de morte e morrer em um uma unidade
hospitalar desenvolvido com 18 enfermeiros, 12
técnicos de enfermagem, trés psicologos, trés
assistentes sociais, e cinco medicos evidenciou
que 0s aspectos subjetivos, educativos,
socioculturais e institucionais interferem na
interac@o dos enfermeiros bem como gera ordem
ou desordem na gestdo do cuidado de pacientes
com processo de morte e morrer?4,

Aqgueles enfermeiros que possuem
atitudes negativas diante do processo de morte e
morrer podem lancar mao do desenvolvimento

profissional. O bem-estar esta correlacionado a
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atitude dos enfermeiros diante da morte,
demonstrando ao papel do enfermeiro na
educacdo para a morte com potencial para o
desenvolvimento de uma visdo da equipe de
enfermagem mais adequada e saudavel da morte
e fomentando o bem estar da equipe de
enfermagem diante do processo de morte e
morrer. Estas estratégias tem o potencial de
auxiliar nos sentimentos identificados nesse
estudo como tristeza °’, angstia’10121314-16

raiva, tristeza, barganha e negacéo®®.

CONSIDERACOES FINAIS

A discusséo sobre o processo de morte e
morrer na pratica profissional, bem como no
decorrer da graduacdo, pode contribuir para o
desenvolvimento pessoal e profissional. A
percepcdo das estratégias de enfrentamento e
aperfeicoamento destas, auxilia na assisténcia de
enfermagem ao enfermo, sua familia e no
desenvolvimento da inteligéncia emocional do
profissional. Ademais, a morte ainda é um
assunto polémico e complexo para a sociedade.
Portanto, abordar o tema é de suma importancia
para que a morte, intrinseca ao ser humano, seja
vista de forma natural e com menos sofrimento.

Este estudo propbs o levantamento e a
andlise da literatura cientifica sobre o0s
sentimentos, dificuldades e formas de
enfrentamento encontradas pela equipe de
enfermagem ao vivenciarem o processo de morte
e morrer bem como identificar as evidéncias

disponiveis na literatura acerca das dificuldades

enfrentadas e dos sentimentos manifestados por
profissionais de enfermagem.

Percebe-se a necessidade de rever as
questdes relacionadas a morte e processo de
morrer na formacdo profissional continua, pois
estes desenvolvem suas atividades cercadas de
muita emoc¢do e questionamentos, ja que ndo
foram preparados para lidar com a morte, e sim
com a vida. E relevante uma profunda reflexéo
que transforme concepgdes sobre a terminalidade
da vida, a realizacdo dos desejos em fim de vida,
conforto no processo de morrer ofertado por uma
equipe multiprofissional com a familia

Os profissionais dos estudos relataram
dificuldades ainda que busquem alternativas para
o enfrentamento da morte. Espacos de
espiritualidade dentro da instituicdo, e sob a
égide da existéncia da multiplicidade de teorias
sobre a morte, podem auxiliar a compreendé-la.
Fomentar espacos de discussdo sobre o processo
de morte e morrer, nas suas mdaltiplas visGes
culturais e cientificas pode minimizar o
sofrimento ainda que discutir a morte ndo isente
o profissional do sofrimento tende a prepara-lo a

suportar melhor o processo.
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