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HUMANA.
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RESUMO: Estudo qualitativo, realizado com sete enfermeiras atuantes em unidade de terapia intensiva
de um hospital de médio porte da cidade de Maringad, com o objetivo de identificar as percepcodes e
sentimentos da equipe de enfermagem da UTI frente a morte visando compreender como é lidar com a
finitude no seu cotidiano. Os dados foram coletados através de entrevistas semi-estruturada. O presente
estudo mostra que a representacédo da UTI para os profissionais da area de saude, pode se observar uma
ambiglidade sobre este setor, onde para algum este € um local de recuperagdo, no entanto para outros
representa um local onde existem pacientes muito graves que necessitam de cuidados especiais.Quanto
aos sentimentos que eles possuem, em trabalhar na UTI a maioria relataram sentirem-se bem, alguns
realizados e outro ate mesmo vitoriosos.Ja o significado da morte para o enfermeiro que atua na UTI &
bastante variavel, para alguns significa descanso, para outros um término aqui na terra e uma continuagéo
onde quer que seja, ou como para outros um periodo de transigdo. Portanto conviver todos os dias com a
morte para a maioria dos enfermeiros é dificil, no entdo existem casos diferentes e pacientes diferentes,
relatam ser mais dificil lidar com a morte de pacientes jovem do que pacientes idosos,que segundo a sua
visdo acredita ter sido um descanso para ele e para a familia.No que diz respeito aos sentimentos dos
enfermeiros perante o processo de morte e morrer em sua maioria revelou ser, um sentimento de angustia,
perda, impoténcia e compaixao.

PALAVRAS-CHAVE: Morte e morrer ; Sentimentos; Enfermagem.

1 INTRODUGAO

Desde a origem da civilizagdo, a morte € um tema que fascina e ao mesmo tempo
amedontra os seres humanos. Embora faga parte do ciclo natural da vida, pois esta
presente no cotidiano da existéncia humana, se caracteriza como um assunto polémico,
por vezes evitado e até mesmo negado pela sociedade, mesmo sendo ela a unica certeza
absoluta no dominio da vida, esta € capaz de suscitar sentimento de incomodo e tristeza
(SILVA 2005;LUNARDI 2006).Este fato se deve pois prova ao homem que sua
onipoténcia € questionavel.

Portanto sendo entes os mesmos sentimentos que a morte suscita nos
profissionais da area da saude, segundo Smeltzer (2006) afirma que para assistir com
seguranga os pacientes em fase final da vida e seus familiares, torna-se necessario
conhecer as fases que antecedem este momento. Pois o conhecimento destas ajudara os
profissionais a entender melhor as reagdes dos pacientes em fase terminal, portanto
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melhorando o seu planejamento, oferecendo entdo uma assisténcia individual, que supra
todas as suas necessidades fisicas e emocionais.

Contudo, devido a esta necessidade a psiquiatrica suica, Elisabeth Kibler-Ross
(1998) dividiu este processo em 5 fases: negagcdo que é usada por quase todos os
paciente ao saber de sua real situacdo, sendo essa uma defesa temporaria onde o
paciente passa a desconfiar de troca de exames ou competéncia da equipe de saude,
raiva € a segunda fase onde o paciente percebe que nédo € mais possivel manter firme o
primeiro estagio de negacdo, surge entdo a substituicdo por sentimentos de raiva, de
revolta, de inveja e de ressentimento, sendo a barganha a terceira fase,menos conhecido,
porem, 0 mais util para o paciente, pois € neste momento que ele negocia com Deus na
tentativa do adiamento de sua partida final, a depressao quarta fase enfrentada pelos
pacientes é quando este nao pode mais negar a sua doenga, quando se sente vencido
por ndo acreditar mais em uma cura, gerando entdo um sentimento de perda e vazio, por
fim a aceitagdo € a ultima fase que o paciente passa a aceitar a sua situagao e seu
destino.

Segundo Leite (2005) é nesta mesma visao que se passa o cotidiano da equipe de
enfermagem na unidade de terapia intensiva (UTI), permeada por variados sentimentos
onde a rotina exije capacitacao técnico-cientifica, sensibilidade e preparo para lidar com a
perda, dor e o sofrimento. Portanto, € neste ambito de trabalho que muitos dos
profissionais da equipe de enfermagem relatam sentir prazer em cuidar, porém, vivenciam
a angustia intensa pelo fato lidar frente a frente com a morte junto aos familiares do
paciente.

Shimizu; Ciampone (1999) ressalta que na eminéncia da morte a enfermeira é
solicitada com maior freqiéncia pelos familiares para receber informacdes ou até mesmo
um apoio emocional. Portanto, torna se importante o enfermeiro estar preparado para
enfrentar e compreender a morte, haja vista que a morte faz parte de seu cotidiano e
compreendé-la é necessario para oferecer assisténcia adequada a pacientes e os
familiares (REZENDE, 2004).

Sendo assim este trabalho teve por objetivo identificar as percepgdes e
sentimentos da equipe de enfermagem da UTI frente a morte visando compreender como
€ lidar com a finitude no seu cotidiano.

2 MATERIAL E METODO

Pesquisa qualitativa com entrevistas individuais para 7 enfermeiras atuantes em
unidade de terapia intensiva de um hospital de médio porte da cidade de Maringa. O
levantamento de dados foi executado no periodo de Julho e meados de Agosto de 2007,
sendo aprovado pelo Comité Permanente de Etica em Pesquisa (COPEc), o roteiro de
entrevista constava de cinco perguntas para a coleta de dados empiricos, o que permite a
livre expressdo e melhor descricao do assunto abordado pelos participantes. A entrevista
foi registrada com auxilio de gravador de voz. Apds a pesquisa realizada a organizacgao,
foram copilados os dados e transcricdo das entrevistas para entdo analise, discusséao, e
redacao final. Neste estudo os preceitos éticos foram cumpridos.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O presente estudo nos mostra através da analise das entrevistas como é de suma
importancia falar sobre a morte, pois esta se faz presente muitas vezes no cotidiano da
equipe de enfermagem da unidade de terapia intensiva, tendo o enfermeiro a tarefa ardua
de lidar com ela dia a dia, e ao mesmo tempo oferecer suporte fisico e emocional ao
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paciente e familia. Pode-se constatar a partir das categorias apresentas as seguintes
visoes.

Relacionado a representacdo da UTI para os profissionais da area de saude, pode
se observar uma ambiguidade sobre este setor, onde para algum este € um local de
recuperacao, no entanto para outros representa um local onde existem pacientes muito
graves, em seu estagio cronico e ate mesmo terminal que necessitam de cuidados
especiais.

Quanto aos sentimentos que eles possuem, em trabalhar na UTlI a maioria
relataram sentirem-se bem, alguns realizados e outro ate mesmo vitoriosos, decorrente o
que e eles podem oferecer uma assisténcia mais adequada para aqueles pacientes que
precisam. Shimizu; Ciampone (1999), afirma que maioria dos profissionais da equipe de
enfermagem sente prazer em cuidar de pacientes que estdo graves e que acabam
melhorando seu estado de saude ou ate mesmo curando-se.

O significado da morte para o enfermeiro que atua na unidade de terapia intensiva
€ bastante variavel, para alguns significa descanso, para outros um término aqui na terra
e uma continuagdo onde quer que seja, ou como para outros um periodo de transigao.
Segundo Kovacs (2002) por tradigdes culturais, familiares e ate mesmo pessoal cada
pessoa carrega com sigo sua propria representagcdo do que é a morte.

Portanto conviver todos os dias com a morte para a maioria dos enfermeiros
ressaltam ser dificil, no entdo existem casos diferentes e pacientes diferentes, relatam ser
mais dificil lidar com a morte de pacientes jovem do que pacientes idosos,que segundo a
sua visao acredita ter sido um descanso para ele e para a familia.

No que diz respeito aos sentimentos dos enfermeiros perante o processo de morte
€ morrer em sua maioria revelou ser, um sentimento de angustia por ndo querer ver o
paciente sofrendo, perda, pois muitos chegam a ficar meses na UTI, impoténcia,
incapacidade de tentar reverter o quadro e nao conseguir e compaixao.

O cotidiano da Unidade de Terapia Intensiva (UTI) tem mostrado que a realidade
vivenciada pela equipe que atua nela é permeada por variados sentimentos e emocgdes
(LEITE; VILA, 2005). Tais sentimentos como, a impoténcia, que é decorrente a prépria
formagao, onde aprenderam a cuidar e salvar vidas e ndo a perdé-las, outro sentimento
que se apresenta também é o fracasso que apesar de ser superado em longo prazo,
mesmo assim existe devido a falsa idéia de que os profissionais possuem, de que sao
capazes de evitar a morte a todo custo,outro sentimento bastante citado € a tristeza que
os profissionais sentem ao perder um paciente que estava sobre seus cuidados a uma
longa data (SPINDOLA,1994).

4 CONCLUSAO

Devido ao despreparo da equipe em lidar com esta companheira invisivel, faz com
que os mesmos diante dela sinta-se impotente e fracassado devido ao pouco preparo que
recebeu em sua formagao profissional que sempre lhes ensinou a lutar pela vida e quase
nunca em sua vida pessoal em refletir sobre a morte, portanto torna-se indispensavel a
discussdo sobre o assunto € o melhor preparo dos profissionais atuantes da unidade de
terapia intensiva para que ao se defrontarem com a morte, estejam preparada para
entender o processo e lidar melhor com cada situacdo que a morte impde.

Pois somente a partir do momento que o enfermeiro discute e aceitar a morte, o
medo e o sentimento de fracasso entdo passam a nao existir e o tratamento torna-se
auténtico, levando o paciente a participar das decisdes e enfrentar seu fim de forma mais
tranquila e serena.
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