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Resumo: Os objetivos foram: identificar nas literaturas quais as principais queixas dos profissionais
enfermeiros das Unidades de Terapia Intensiva ao lidar com a morte de seus pacientes e qual a assisténcia
gue recebem no enfrentamento desse luto. Méodo: Metodologicamente reaizou-se uma pesquisa
exploratéria de revisdo bibliogréfica enfocando a problematizagdo a partir de livros, revistas e artigos
publicados, na Biblioteca Virtual da Saide (MEDLINE/BVS), SCIELO ((Scientific Eletronic Liberary,
Online\Biblioteca €eetrdnica cientifica on-ling), Literatura Latino-Americana em ciéncias da Salde
(LILACS). Utilizando dos respectivos descritores morte, enfermagem, unidade de terapia intensiva, assim
como, dos critérios de inclusdo e exclusdo foi possivel obter uma amostra de 23 artigos dos quais
selecionamos o total de 7 artigos. Resultados: Verificou-se que os profissionais de enfermagem que atuam
nas Unidades de Terapia Intensiva, ao lidarem com o enfrentamento da morte de seus pacientes, trazem para
s um sentimento por vezes de pesar, angustia, tristeza, impoténcia e que levam muitos a desenvolverem
estresse, quando a morte é enfrentada com indiferenga, € uma forma de defesa do profissional, com o intuito
de s manterem sdo, pois aém de ndo estarem preparados para o enfrentamento do luto, muitos ainda
enfrentam longas jornadas de trabalho. Conclusdo: Estes profissionais referem a importdncia da
disponibilizacdo de ambientes adequados que possibilitando o enfrentamento do sofrimento psiquico,
evitando doencas ocupacionais, sendo imprescindivel que haja reconhecimento profissional, ambientes estes,
para discussdo entre os varios profissionais envolvidos, o que pode favorecer o conhecimento de todos sobre
o trabalho desenvolvido e avaliagéo de alcance de resultados.

Palavras-chave: Morte, Enfermagem, Unidade de Terapia Intensiva.

1INTRODUCAO As unidades de terapia intensiva
ocupam areas hospitalares destinadas ao
A enfermagem quando na assisténcia atendimento de pacientes criticos que
em unidades de tergpia intensiva, em seu necessitan de cuidados complexos e
cotidiano passa por diversas realidades tanto intervencdes invasivas, devido a alta
no processo de recuperacdo de um paciente complexidade, ocorrem mudancas a todo
guanto na perda no enfrentamento da morte. momento no estado gera do paciente,
Compreender essas questdes que a equipe de caracterizando-se como um setor altamente
enfermagem tem enfrentado em seu dia a dia, estressante tanto para os pacientes quanto para
faz-nos refletir sobre as questdes que por os profissionais de enfermagem (SILVA,
Vezes perpassam a compreensdo humana, 2011).
quando percebemos acdes e reacdes adversas Figueiredo, Silva, Silva (2009)
destes profissionais quando no enfrentamento consideram que a unidade de terapia intensiva
dafinitude davida e suas limitagOes. significa um verdadeiro porto seguro, néo s6
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paa o profissiona que nela atua, mas
principamente para os clientes que nela séo
assistidos. N&o obstante, sensacdes de medo,
angustia, dor e sofrimento coexistem com
seguranca, experimentadas pelos profissionais
gue trabal ham nessas unidades.

As Unidades de Terapia Intensiva
(UTI), apresentam uma intima relagdo com o
tinel de luz. Atualmente, no imagin&io
coletivo de agumas pessoas, 0 centro de
tratamento intensivo (CTI) € um espaco onde
ocorrem mortes, contrariamente a0 que essas
unidades se propdem.

O comportamento e certo despreparo
diante da morte agravam-se a cada dia,
fundamentalmente entre os profissionais que
atuam em UTI. E isso pode ser facilmente
verificado nos modos como é “ensinado”
vivenciar essa situagcdo de proximidade da
morte em clientes de unidades de terapia
intensiva.

Conhecer-se a s mesmo possibilita a
pessoa tomar ciéncia das proprias limitagoes,
fragilidades e também descobrir e permitir
melhor usufruto de suas potencialidades.
Sobretudo, é de suma importancia que o
profissional de enfermagem tenha ciéncia de
gue diferentes caracteristicas individuais das
pessoas fazem parte da natureza humana
(SILVA, 2011).

Ao se tratar da palavra morte, muitos
individuos ndo estdo preparados para abordar
esta temética, uma vez que culturalmente néo
se prepara para este  enfrentamento,
considerando ainda que esta € uma vivencia
presente no ambito hospitalar, sendo um
momento dificil, sejam para familiares, assim
como o profissional de salde, ocorre portanto,
uma certa dificuldade em se falar da morte,
assim como, vivenciar de forma cotidiana
como nas unidades de terapia intensiva, onde
os individuos ali internos passam pelo os dois
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extremos com paciente em risco iminente de
morrer e de evoluir para alta, em se tratando
de um setor de ata complexidade e que séo
prestados assisténcia necessaria no processo
de prevencdo, padliativos, recuperacéo,
curativos e alta.

Considerando o cen&rio das unidades
de terapia intensiva e as diversas realidades
enfrentadas pelos os profissionais enfermeiros
de acordo com o perfil de cada paciente por
eles assistido, torna-se por vezes, impossivel
de ndo ocorrer um envolvimento emocional
gue vai dém do cuidado prestado aos seus
pacientes, assim como o0 saber lidar com
situaces de morte que |hes sdo apresentados
em seu cotidiano, onde muitos profissionais
necessitam de uma assisténcia em sallde para
poder passar por este enfrentamento, e que
Ihes causa muita angustia, dor e sofrimento.

Neste sentido observa-se que redizar
um levantamento bibliografico, obtendo
informagdes pertinentes sobre o]
enfrentamento destes profissionais
enfermeiros em unidades de terapia intensiva
considerado um ambiente estressante, tendo
consigo 0 agravo de vivenciar perdas no
processo de morrer, faz-nos refletir sobre as
principais queixas dos  profissionais
enfermeiros das Unidades de Terapia
Intensiva ao lidar com a morte de seus
pacientes e qual a assisténcia que recebem no
enfrentamento desse luto, Estes profissionais
gue estdo habituados a assistencializar e ha
ndo buscarem a assisténcia necess&ria para o
cuidar da sua prépria salde.

2METODO

Tratou-se de uma revisao de literatura,
exploratoria, permitindo ainclusdo de estudos
com a finadidade de sintetizar resultados
obtidos nesta pesquisa, abordando um
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determinado tema de maneira ordenada
facilitando a compreensdo do leitor.

A pesqguisa bibliogréfica € construida a
partir de materia ja publicado, presente
principamente em livros, revistas, artigos
cientificos, jornais, internet, com o objetivo
de estabelecer um contato direto entre o
pesquisador e o material ja existente sobre o
assunto da pesquisa (PRODANOV;
FREITAS, 2013).

Para 0 desenvolvimento deste estudo
compreenderam as buscas na Biblioteca
Virtual de Saide (BVS), na base de dados do
Scientific  Eletronic  Library  Online
(SCIELO), na base de dados Literatura Latino
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS).

A amostra compreendeu o total de 7
artigos selecionados ap6s a inser¢do de
critérios de inclusdo e exclusdo, em que
seriam incluidos os artigops que se
encontrassem nas bases de dados supracitados
e (que tivesse como identificacdo o0s
descritores: morte, enfermagem, unidade de
terapia intensiva e seriam excluidos os artigos
gue ndo atendessem aos critérios de inclusio.

De acordo com os critérios de incluséo
e exclusdo desta pesquisa, compreendeu-se
como objeto de estudo os artigos com
abordagem qualitativa, publicados em
portugués no periodo entre 2008 e 2016, que
ndo sgam artigos publicados em outros
idiomas, que estgam disponivels para
consulta, que estgam completos para
consulta, coletdnea de material ja publicado,
selecdo de contelido pertinente, categorizacdo
dos estudos, analise, interpretacdo e avaliagéo
dos resultados encontrados.

Redlizado uma leitura prévia de
acordo com o contetido e titulo do artigo, apos
esta avaliacdo os mesmos foram sel ecionados,
analisados, comparados e feito uma reflexdo
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para a realizagdo do processo de compilacéo
dos resultados atendendo aos objetivos
propostos no estudo em aprego.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

No universo da estrutura
organizacional de uma Unidade de Terapia
Intensiva o profissional de enfermagem é
submetido a uma carga exaustiva de trabalho,
cujo o enfermeiro se depara com um contexto
de risco ocupacional, vivenciando situactes
de urgéncia e emergéncia ao prestar cuidados
a pacientes graves que podem evoluir para
uma boa recuperacdo ou até mesmo irem a
obito.

Basanelli; Bohomol; Zimmermann
(2016), concordam que das Unidades de
Terapia Intensiva é esperado, portanto, um
cenario em ue ocorra gerenciamento dos
processos assistenciails como uso de
indicadores para avaiar 0 desempenho
operacional, no sentido de conhecer a
gualidade do cuidado dispensado ao paciente.

Silva (2011) afirma que a conduta
impessoal dos profissionais na unidade de
terapia intensiva pode estar atribuido em
decorréncia da grande demanda por servigos
cujos clientes ndo raras vezes encontram-se
em situacdo de risco de morte. Esses fatores
sem duvida geram estresse, desgaste fisico e
psicol ogico.

Em pesquisa redlizada entre o0s
profissionais de enfermagem, numa Unidade
de Terapia Intensiva de um hospital de grande
porte da regido metropolitana de S&o Paulo,
revela que a maioria dos profissionais de
enfermagem enfrenta, em seu cotidiano,
dificuldades para prestar assisténcia ao cliente
gue esta sob seu cuidado. Falta de material,
sobrecarga de trabalho e falta de tempo
impedem-nos de praticar a nossa fungdo, que
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€ prestar uma assisténcia com qualidade e
humanizada. Esse é um fator importante de
estresse no trabal ho.

Diversos  autores  retratam a
enfermagem como profissdo estressante,
devido a responsabilidade pela vida das
pessoas e proximidade de clientes em que o
sofrimento é quase inevitavel, exigindo
dedicagdo no desempenho de suas fungoes,
aumentando a probabilidade de ocorréncia de
desgaste fisicos e psicoldgicos (SALOME;
ESPOSITO; SILVA, 2008).

Potter (2009) afirma que as
enfermeiras a0 dar assisténcia a clientes
terminais e seus familiares, elas também
experimentam luto e perda, costumam
testemunhar sofrimento prolongado, levando
a sensacdes de frustagao, raiva, culpa, tristeza
ou ansiedade.

Abordar temas relacionados a morte
seja do “eu” ou de “outro” € sempre dificil e,
a0 mesmo tempo, complexo, pois a palavra
vem sempre estigmatizada pelo sentimento de
perda, da vida, que supde vivéncia,
convivéncia, afetos, desafetos e, separacéo.
Ao mesmo tempo, tal situagdo € pensada e
percebida como resultado de um processo
temporal e linear, que se inicia com o
nascimento, crescimento, desenvolvimento,
envelhecimento e, por fim, a morte. Contudo
este processo pode ser “atravessado” e
interrompido em qualquer uma destas fazes
(SCARTON, €. al., 2013).

Silva, Campos, Pereira (2011)
enfatizam que o conceito de morte é sempre
relativo, complexo e sofre mudancas
influenciadas pelo contexto situacional, socia
e cultural. Existem algumas abordagens que
devem ser levadas em consideracéo para a
definicdo e sua determinacdo, como a perda
irreversivel do fluxo de fluidos vitais, onde a
maioria das mortes € determinada pela
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auséncia de sinais vitais, perdairreversivel da
ama do corpo; perda irreversived da
capacidade de integracdo corpora e a perda
irreversivel da capacidade de interagdo da
consciéncia ou social. Assm sendo, com a
nova definicio de morte cerebral, ha uma
mudanca dos parametros de um modelo
cardiocéntrico para um encefal océntrico.

E coerente entender que as questdes
gue envolvem a morte, em particular as
gquestbes de ordem subjetiva, sempre
figuraram entre as maiores dificuldades
experimentadas pelos profissionais de salde,
principadmente os enfermeiros quando
necessitam prestar cuidados ao paciente em
processo de morte.

O trabalhar com o sofrimento, dor e
presenciar a morte levam os enfermeiros a
crescente estresse decorrente do labor. E fato
também que o cuidar de pacientes criticos,
nos quais pode haver instabilidade do quadro
clinico, constantemente, é fator desencadeante
de desgaste e por consequéncia, do
sofrimento do enfermeiro  (MARTINS,
ROBAZZI, 2009).

Scarton, et. al. (2013) destacam que a
vivéncia cotidiana dos profissionais de
enfermagem em UTI neonatal/Pediétrica ndo
€ suficiente para aceitacdo da morte de uma
crianca, pois afloraram sentimentos como
culpafracasso e negacdo da morte.

Sobrecarga emocional, impoténcia,
libertacio do  sofrimento,  aceitacdo
banalizacso, trauma, identificagéo,
vulnerabilidade, afetividade, solidariedade,
amor, carinho, respeito, empatia, revolta,
inconformismo, dificuldade de aceitagdo e
despreparo sdo sentimentos que podem
emergir entre os trabal hadores da enfermagem
guando da perda de um paciente.

A morte de pessoas jovens ndo € vista
como processo natural, mas sim que ha
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expectativa que nascemos,  Crescemos,
vivemos por um determinado tempo. A morte
€ mais bem aceita quando se tem o sentimento
de que a pessoa ja cumpriu as etapas de sua
vida (MARTINS; ROBAZZI, 2009).

Em um estudo redizado entre
profissionais de enfermagem atuantes em uma
unidade de terapia intensiva pediatrica de um
hospital do Paran4 Concordam Marques, €.
al. (2013) que a experiéncia vivenciada pelos
profissionais de enfermagem diante da morte
incorpora inimeros sentimentos e formas de
enfrentamento. A andlise dos relatos
evidenciou que, embora a morte sga
considerada pelos entrevistados como algo
frequente na rotina da UTIP, esta evoca
sentimentos que audem a limitagdo
profissional, ao fracasso e insucesso.

“Sinto impoténcia, ndo tem o que
fazer, procuro oferecer a maior
dignidade possivel. E sinto tristeza,
pela crianca e pela familia que
perdeu (E1).”

“E um sentimento de incompeténcia,
UTI é triste por conta disso,
trabalhamos com criancas com risco
de morte sempre, e ndo sdo todas que
tém bom prognéstico. Aqueles que
morrem deixam na gente a sensacao
de incompeténcia (T2).”

No ambito profissional, portanto, e em
especial nos contextos em que a morte
constitui uma constante possibilidade, €
preciso organizar meios para que as equipes
estegam devidamente preparadas para lidar
com ela, com todas as particularidades e
especificidades que esses eventos encerram,
bem como para apoiar adequadamente as
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familias e pacientes nessa sSituagdo de
enfrentamento.

3 RESULTADOSE DISCURSSAO

Os resultados encontrados e
selecionados, apos a redlizacdo de leitura e a
andlise prévia, foram organizados de acordo
com 0s seguintes critérios, titulo do artigo,
ano de publicagdo, autores, nome do
periodico e tipo de pesquisa. Sendo estes
apresentados em quadros.

Quadro 1 - Listagem dos artigos sel ecionados

IDENTIFICACAO TITULO DO ARTIGO

Al Relacionamento interpessoal
entre a equipe de enfermagem e
pacientes no cotidiano da
unidade de terapiaintensiva

A2 Cuidando do paciente no
processo de morte na unidade de
terapiaintensiva.

A3 ENFERMAGEM: A Morte EO
Morrer Em Unidade De Terapia
Intensiva Pediétrica E Neonatal

A4 Significados Atribuidos Pela
Equipe De Enfermagem Em

Unidade De Terapia Intensiva
Pediétrica Ao Processo De Morte
eMorrer

A5 Erros de medicacdo em uma
unidade de terapiaintensiva

A6 @] ser profissional de
enfermagem em Unidade de
Terapia Intensiva

A7 O Trabaho dos Profissionais de
Enfermagem em Unidades de
Terapia Intensiva na Assisténcia
ao Paciente Oncol 6gico

Dados da Pesquisa: autoria propria, 2016.
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Quadro 2 — Listagem dos artigos de acordo com
0 ano de publicacdo, autores, nome do periédico e

tipo de pesquisa.
ARTIGO | ANO AUTORES NOME DO TIPO DE
PERIODICO PESQUISA
Al 2011 | SILVA,A.J Revista Revisdo
Nursing bibliogréfica
descritivae
exploratoria
A2 2011 | SILVA,R.S. Revista O método
da., CAMPOS, Escolade exploratorio-
A.E.R, Enfermagem descritivo
PEREIRA, A. | USP com
abordagem
qualitativa
A3 2013 | SCARTON, J; Revistade Estudo
POLI, G,; Enfermagem qualitativo,
KOLANKIEW! | UFPE descritivo e
CZ,A.C.B, exploratério
ROSANELLI,
C.L.SP;
SCARTON J;
POLI, A. G.
A4 2013 | MARQUES, C. | Revista Estudo
D.C,; Mineira de | qualitativo,
VERONEZ, M.; | Enfermagem descritivo e
SANCHES, M. | UFMG exploratério
R.;
HIGARASHI, I.
H.
A5 2016 | BALSANELLI, | Revista Estudo
A. P.; | Nursing transversal
BOHOMOL,
E,;
ZIMMERMAN
N, G. dosS.
A6 2008 | SALOME, G. | Acta  Paul | Estudo
M.; ESPOSITO, | Enfermagem | qualitativo e
V. H. C,; fenomenol gi
SILVA, G. T. co
R. da
A7 2014 | HERCOS, T. | Revista Revisio
M.; VIEIRA, F. | Brasileira de | integrativa
de S.; | Cancerologia
OLIVEIRA, M.
S. de;
BUETTO, L.
S; SHIMURA,
C. M. N;
SONOBE, H.
M.

Dados da Pesquisa: autoria propria, 2016.
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Tornase  fundamental gque a
enfermagem de terapia intensiva perceba que
atuando o tratamento nd&o consegue mais
atingir os objetivos de preservar a salde ou
diviar o sofrimento, novos tratamentos
tornam-se  uma futilidade ou uma
desnecessidade e acabam aumentando ainda
mais o0 sofrimento, ndo sO do cliente, como de
seus familiares e também da equipe
(FIGUEIREDO,; SILVA; SILVA, 2009).

Outro fato indispensavel a discussdo
gue permeia a pratica desses profissionais é a
guestdo da morte do paciente. A possibilidade
da morte do paciente pode causar estresse e
sentimento de impoténcia nos profissionais da
salde. Isso pode ser explicado pelo fato de a
sociedade ter uma expectativa de
responsabilizagdo dos profissionais de
manutencgéo da vida e, quando essa “missao”
nd pode ser acangada, surge ansiedade,
angustia e frustracdo (HERCOS, et. al.,
2014).

Potter (2009) considera que o luto é a
resposta emociona a uma perda, manifestada
de modos peculiares para um individuo, com
base em experiéncias pessoals, expectativas
culturais e crencgas espirituais.

Enfrentar o luto envolve um periodo
de lamento, as expressdes externas e sociais
de luto e o comportamento associado a perda.
Os rituais de lamento sdo culturamente
influenciados e, como  tais, sa0
comportamentos aprendidos.

A Morte, tratada com indiferenca, €
consequéncia de um mecanismo de defesa dos
enfermeiros a fim de se manterem
mentalmente sdos, pois, além da fata de
preparo para lidarem com a Morte, muitos
destes profissionais ainda enfrentam longas
jornadas de trabal ho, enfermarias superlotadas
e Sucateadas, 0 que agrava ainda mais o
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estresse ao qual estédo submetidos (SANTOS;
BUENO, 2011).

Neste Sentido Hercos, €t. al., (2014)
concordam que a possibilidade de enfrentar o
sofrimento  psiquico e evitar doencas
ocupacionais é imprescindivel que haa
reconhecimento profissional, com promocao
de um espaco institucional para discussdo
entre os véarios profissionais envolvidos, o que
pode favorecer o conhecimento de todos sobre
0 trabalho desenvolvido e avaiagdo de
alcance de resultados.

Em relacéo as formas de lidar com as
dificuldades e encontrar recursos para
minimizé-las ou resolvé-las, verificam-se a
melhoria das condicdes de trabaho
(organizagdo com diminuicdo burocratica,
dindmica de aendimento e saarios),
incentivo e insercdo de atividades fisicas e de
lazer no cotidiano dos profissionais, uma
politica de educacdo permanente, suporte
psicologico sistematizado aos profissionais
para o enfrentamento das dificuldades no seu
cotidiano de trabaho e investimento na
relacdo interpessoa na instituicao.

4 CONCLUSAO

O processo da enfermagem de cuidar
de pessoas em ambientes hospitalares
adversos, assm como, as Unidades de
Terapia Intensiva envolve aspectos como,
observacdo, levantamento de  dados,
plangamento, implementacdo, evolugdo e
avaliagdo. Assm como o saber lidar com toda
a equipe multiprofissiona e os familiares dos
pacientes sobre suas responsabilidades.

Abordar temas relacionados a
enfermagem no ambito de uma Unidade de
Terapia Intensiva e sua vivencia com 0
processo de morte de seus pacientes, onde se
busca a recuperacéo e na realidade por vezes
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ndo se alcanca, esta realidade enfrentada com
a finitude da vida, faz com que estes
profissionais passem por diversos processos
de enfrentamento, o que faz nos refletir sobre
a importancia do entendimento quanto ao
comportamento adotado pelos enfermeiros
assistencialistas.

Vaeressatar aimportancia de estudos
enfatizando o0 s enfermeiro e o
enfrentamento de seu cotidiano nas Unidades
de Terapia Intensiva, sendo estes aplicados
objetivando a melhoria na quaidade das
condicbes de trabalho e vaorizacdo do
profissional enfermeiro sobre toda a Otica
especificada.

Perceber o] profissional de
enfermagem em especial os que trabalham nas
Unidades de Terapia Intensiva como ser
humano, e ndo apenas como meros
trabalhadores que desenvolvem suas funcgdes
de modo mecanicista, é esquecer que dentro
daguele corpo existe alguém, uma alma, que
necessita de cuidados e de necessidades
basicas para desenvolver suas atividades
didrias, preservando sua salude, e ndo apenas
um individuo comprometido em realizar
cuidados em seus pacientes esquecendo do
Seu eul.

Considera-se ainda que as unidades
hospitalares, em destaque as Unidades de
Terapia Intensiva possam oferecer a seus
pacientes condicbes ideais para uma boa
recuperacdo, como para seus profissionais
condicbes adequadas para o mehor
desenvolvimento de seu trabaho, esses
setores sd0 dotados de equipamentos de
Gltima geragdo, embora por vezes, faltem
medicagbes e cuidados prestados aos seus
profissionais, ndo percebendo o quanto estéo
estressados, fadigados, desatentos,
emocionalmente abalados ao lidar com as
perdas da morte.
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