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Resumo: Apesar do aumento na quantidade de trabalhos que visam a abordar a morte como tema de investigacdo, observa-se
que ainda prevalece a interdi¢@o do assunto morte, dificultando que ela seja abordada e discutida. Este estudo buscou ampliar
a compreensao de como pessoas, em diferentes etapas desenvolvimentais, lidam com perdas e com a propria finitude. Para
isso, 7 adolescentes, 14 adultos de meia-idade e 10 idosos foram entrevistados, e os dados foram compreendidos mediante
analise de conteudo. Entre os participantes, os adultos foram os que mostraram mais afli¢do e inquietacao, ao falarem sobre a
propria finitude e sobre a possibilidade da morte de pessoas queridas. Os adolescentes abordaram-na como um acontecimento
distante e impessoal, enquanto os idosos se referiram a ela com maior proximidade e aceitagdo. Sugere-se a realizacdo de es-
tudos que aprofundem tais compreensdes, relacionando-as as diferentes religioes, classes sociais e experiéncias com perdas.

Palavras-chave: morte, psicologia do desenvolvimento, adolescentes, meia-idade, idosos.

The meaning of death for adolescents, middle aged and elderly geriatrics

Abstract: Despite the increase in the quantity of works that aim to study death as a research topic is observed that it still
prevails the prohibition of the subject death, what can make difficult how the issue is discussed. This study aimed to increase
the understanding of how people in different ages deal with losses and with their end. Seven adolescents, 14 middle aged and
10 elderly people were interviewed and the dates were analyzed using content analysis. Among these participants, the middle
aged were who showed most distress and anxiety when talking about death and about the possibility of losing people they
love. The adolescents showed a relation to death as a distant and impersonal issue, while the elderly accepted it and kept a
closely relationship with it. It is suggested the conduction of studies to deepen these understandings, relating them to different
religions, social classes and loss experiences.

Keywords: death, developmental psychology, adolescents, middle aged, geriatrics.

El sentido de l1a muerte para adolescentes, mediana edad y ancianos

Resumen: A pesar del aumento en la cantidad de trabajos que pretenden estudiar la muerte como un tema de investigacion, se
observa que predomina la prohibicion sobre la question de la muerte, lo que impide que ella sea discutida. Este estudio trato
de ampliar la comprension de como las personas en diferentes edades trabajan con las pérdidas y con su propia finitud. Siete
adolescentes, 14 adultos y 10 ancianos fueron entrevistados y los datos fueron analizados mediante el analisis del contenido.
Entre los participantes, los adultos mostraron la mayor angustia y ansiedad cuando se hablaba de la muerte y sobre la posi-
bilidad de pérdidas. Los adolescentes reportaron la muerte como un asunto distante e impersonal, mientras que los ancianos
mantienem una relacion estrecha con la muerte. Se sugiere llevar a cabo estudios para profundizar en estos conocimientos,
relacionandolos con las diferentes religiones, clases sociales y las experiencias con la pérdida.

Palabras clave: muerte, psicologia del desarrollo, adolescente, mediana edad, geriatria.

O tema da morte tem sido relegado ao ostracismo, tor-
nando-se um assunto tabu ao longo da histdria das sociedades
ocidentais no século XX (Aries, 1975/2003). Alves (1991),
ao ponderar sobre a ambiguidade de sentimentos existentes
ao redor da morte, diz que, na verdade, ela aterroriza por
nos falar sobre a vida e sobre aquilo que estamos fazendo ou
deixando de fazer com ela.

Para Kovacs (2002), a tentativa de manter a morte dis-
tante, como algo a ser tratado apenas no final da vida, ¢ um
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dispéndio inutil de energia, uma vez que ela pode ocorrer em
qualquer etapa desenvolvimental. O entrelagamento entre
vida e morte, ao longo do desenvolvimento humano, leva ao
questionamento de como as pessoas, em diferentes etapas do
curso vital, significam as questdes que envolvem a morte € o
morrer em suas existéncias.

A morte ao longo do desenvolvimento
A crianca, o adolescente e a morte
Embora a crianga pequena nao compreenda as trés di-
mensdes do conceito de morte: irreversibilidade, ndo funcio-
nalidade e universalidade, pesquisas apontam que ela sofre

quando ndo ha o suporte necessario para o enfrentamento de
situagdes de perda. Ao ndo ter com quem conversar e obter
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esclarecimentos a respeito, ela pode sentir-se confusa e de-
samparada em sua dor (Nunes, Carraro, Jou, & Sperb, 1998;
Vendruscolo, 2005).

Na adolescéncia, a capacidade cognitiva ¢ semelhante
a do adulto, possibilitando a compreensdo dos aspectos de
irreversibilidade, ndo funcionalidade e universalidade da
morte, tornando-a um evento mais real. O adolescente, co-
mumente, encontra-se em uma de suas melhores condi¢oes
fisicas e cognitivas, ocupando-se em seu universo de desco-
bertas sobre si mesmo e sobre o0 mundo, rumo a constru¢ao
de uma identidade pessoal (Kovacs, 2002).

Por se caracterizar como a porta para a liberdade, a
adolescéncia acaba por ser uma fase em que ocorre gran-
de niimero de mortes inesperadas devido a acidentes ¢ a
comportamentos de alto risco. Tal sensagdo de liberdade,
frequentemente, leva o adolescente a sentir-se onipotente,
motivando-o a envolver-se em situagdes ameacadoras, sem
que perceba o quanto pode prejudicar sua saude ou mesmo
morrer precocemente. Assim, embora exista o0 dominio cog-
nitivo sobre o fendmeno da morte em seus elementos cons-
titutivos, a consciéncia sobre sua universalidade parece nido
ter ainda se estabelecido nessa etapa do desenvolvimento
(Kovacs, 2003a; Rodriguez & Kovacs, 2005).

O adulto e a morte

Na primeira fase da vida adulta, os jovens procuram as-
sumir seu lugar na sociedade mediante a aquisi¢ao, aprendi-
zado e desempenho de trés papéis fundamentais: profissional,
conjugal e parental (Bee, 1997). Aumentam as responsabili-
dades com relacao a vida social; ha o desejo de construgao
de uma familia e a necessidade de deixar a casa dos pais.
Muitos querem desenvolver-se mais no campo profissional e
formar uma familia. Assim, hé grande dispéndio de energia
com as novas tarefas, e a morte ndo ¢ grande preocupacao
(Kovacs, 2002).

Por volta dos 40 a 50 anos, muitas fungdes fisicas po-
dem apresentar mudangas e certos declinios apresentam-se
com maior vivacidade. Os sinais de envelhecimento mani-
festam-se de modo mais evidente, e as mortes de pessoas
proximas, muitas vezes dos proprios genitores, passam a ser
recorrentes (Carter & McGoldrick, 1989/2001).

Um trabalho de revisdo bibliografica de Sartori e Zil-
berman (2008) apontou que a vida adulta ¢ uma fase de
maior estabilidade, em que a vida profissional se encontra
no auge, e a satisfacdo conjugal volta a elevar-se com a saida
dos filhos de casa. Por outro lado, em algumas situagdes, a
auséncia dos filhos pode levar os casais a uma diminui¢do na
qualidade de vida, especialmente se eram dependentes finan-
ceira ou emocionalmente dos mesmos.

O adulto, também, pode passar por crises, como a cha-
mada “crise da meia-idade”, caracterizada por um periodo
em que vai se conscientizando da inevitabilidade da propria
finitude, a medida que reconhece novas limitagdes fisicas e
riscos a sua saude e vivencia perdas e importantes mudangas
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nos principais papéis até entdo desempenhados. Os adultos
comegam a fazer um balanco de suas vidas até aquele mo-
mento, ¢ a morte deixa de ser tao distante (Kovacs, 2002).

E escassa a literatura nacional e internacional abordando
a concepcdo de morte na fase adulta, e os estudos com essa
populagdo, geralmente, focalizam apenas as experiéncias de
perdas e seus impactos (Burton, Haley, & Small, 2006; Gud-
mundsdottir, 2009; Gudmundsdottir & Chesla, 2006; Olivei-
ra & Lopes, 2008).

O idoso e a morte

A etapa desenvolvimental da velhice, ou terceira ida-
de, inicia-se por volta dos 65 anos ¢ estende-se até a morte.
Nessa etapa, ha maior aceleracdo no declinio de algumas
fungdes, e 0 acometimento por doengas apresenta-se de ma-
neira tdo proxima, que preocupagdes com o adoecimento e
consequentes limitagdes tornam-se bastante frequentes para
muitos idosos, mesmo que ainda tenham boa saude (Walsh,
1989/2001).

Ainda, durante a velhice ocorrem perdas sociais decor-
rentes das mudangas de papéis que geralmente se ddo nesse
periodo. Ha o abandono da fung@o profissional devido a apo-
sentadoria; o papel de filho deixa de existir com a morte do
ultimo genitor; a viuvez traz a perda do papel de conjuge; o
adoecimento pode inverter os papéis entre genitores ¢ filhos,
além das perdas de outros papéis socialmente desempenha-
dos (Rabelo & Néri, 2005).

E frequente a concepgio de que o medo da morte é mais
presente entre os idosos. Todavia, o que parece mais assusta-
los sdo as incertezas relacionadas ao periodo que antecede a
morte, como as dividas quanto ao local em que irdo residir
no futuro, ou mesmo quem vai cuidar deles, se adoecerem
(Bee, 1997).

Um estudo realizado com trés grupos de idosos — asi-
lados, hospitalizados e envolvidos em atividades de lazer
— visou a compreender o significado da velhice, bem como
as perspectivas de futuro para essa populag@o. Os resultados
indicaram que os asilados convivem quase que diariamente
com a ideia de morte, tomando-a como a unica alternativa
para a saida da condigdo de desprovimento familiar e da falta
de objetivos em que se encontram. Quanto aos idosos hospi-
talizados, a ideia de morte também se fez presente, contudo,
de maneira mais contida e velada. Para estes, ha a perspectiva
de retorno as atividades rotineiras junto a familia, e o medo
da morte vinculou-se apenas aos que estavam em estagio ter-
minal. Os idosos que desempenhavam atividades sociais e
de lazer ndo tinham presente a ideia de morte, aparecendo
depoimentos que faziam um balanco da vida e estabeleciam
planos apenas em curto prazo. Portanto, os idosos com vida
ativa e compromissada permaneciam abertos as possibilida-
des da vida, e a morte ndo foi objeto de preocupacao (Boe-
mer, Zanetti, & Valle, 1991).

Se a morte de si mesmo ndo ¢ objeto principal da
preocupagao de boa parte dos idosos, as perdas de pessoas
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significativas podem leva-los, em alguns casos, ao desen-
volvimento de quadros depressivos e até mesmo ao suicidio,
especialmente quando se trata da morte do conjuge (Brown,
1989/2001; Hansson & Stroebe, 2007). Estudo de Burton e
cols. (2006) apontou que, nos casos em que a morte do con-
juge € repentina, os indices de depressdo sdao mais elevados,
quando comparados aos casos em que a morte se deu apds
longo periodo de doenca incapacitante. Outro estudo, realiza-
do com idosos asilados que perderam amigos que viviam no
mesmo local, mostrou que as mortes dos unicos companheiros
que ainda lhes restavam significaram, para alguns, a perda de
parte de si (Silva, Carvalho, Santos, & Menezes, 2007).

No entanto, a maneira como a velhice sera vivenciada
relaciona-se ao processo de desenvolvimento, a consciéncia
de cada pessoa em particular e a sua historia de vida (Kovacs,
2002; Rosenberg, 2002). Para Borges e cols. (2006), o medo
de morrer é uma experiéncia que apenas o proprio individuo
pode saber como é. Se vista como algo que proporciona cres-
cimento e aprendizado, a ideia de morte ndo causara tanto
sofrimento.

Cada etapa do desenvolvimento parece apresentar pe-
culiaridades quanto a percep¢do ¢ ao modo de lidar com a
morte, bem como alguns elementos comuns que devem ser
identificados e compreendidos. Com esse propdsito, o pre-
sente trabalho buscou identificar as concepgdes de morte
de pessoas na adolescéncia, na idade adulta e na velhice, de
modo a ampliar a compreensdo de como elas lidam com as
perdas e com a propria finitude.

Método
Participantes

Participaram 31 pessoas, sendo sete adolescentes, 14
adultos e dez idosos. Os adolescentes tinham idades entre 14
e 17 anos (média = 15,6 anos), sendo trés do sexo masculino
e quatro do feminino, todos s2o solteiros ¢ sem filhos. Dois
cursavam o ensino fundamental, € os demais, o ensino mé-
dio. Quatro eram catélicos; um era espirita; um, evangélico,
e um nao tinha religido.

Entre os adultos, as idades variaram de 40 a 52 anos
(média = 45 anos), sendo sete homens ¢ sete mulheres, to-
dos casados e com filhos. Cinco tinham nivel universitario,
um estava com a graduagdo em andamento, € um era pos-
graduado; um tinha o ensino fundamental, quatro possuiam o
ensino médio completo e dois, incompleto. Nove praticavam
a religido catolica, dois, a espirita, e trés eram evangélicos.

Quanto aos idosos, as idades variaram de 66 a 86 anos
(média = 73,9 anos), sendo cinco homens e cinco mulheres.
Nove eram casados e um era viivo. Seis ndo terminaram o
ensino fundamental e um ndo concluiu o ensino médio. Um
idoso estudou até o ensino médio, um tinha nivel universi-
tario e outro fez pds-graduagdo. Cinco eram catdlicos, trés,
evangélicos, um era espirita ¢ um disse nao ter religido, em-
bora acredite na existéncia de Deus.

Procedimento
Coleta dos dados

Dado o tabu envolvendo a tematica a ser abordada, esta-
beleceu-se uma aproximacdo com os participantes mediante
conveniéncia. A pesquisadora realizou um levantamento de
pessoas conhecidas que poderiam indicar possiveis colabo-
radores com o estudo, de acordo com os critérios: adoles-
centes com idade igual ou superior a 14 anos; adultos com
mais de 40 anos e idosos com mais de 65 anos, independen-
temente de género, escolaridade ou religido. Foi solicitado
que fizessem uma consulta prévia com potenciais partici-
pantes, cientificando-os da tematica do estudo e do posterior
contato a ser estabelecido pela pesquisadora, caso quisessem
colaborar. Os que aceitaram eram todos desconhecidos da
pesquisadora e foram contatados por telefone, recebendo
explicagdes detalhadas quanto ao estudo. Foram adotadas,
como critério de exclusdo, pessoas que tivessem perdido,
por morte, alguém significativo nos ultimos seis meses, visto
que esta experiéncia recente poderia alterar a concepgado ou o
significado da morte para elas. Entre as pessoas consultadas,
dois adolescentes, dois adultos e um idoso se recusaram a
participar, sem justificar. Com os que aceitaram participar,
foram agendadas entrevistas individuais em seus domicilios
ou no local de trabalho, de acordo com sua disponibilidade.

No caso dos adolescentes, eles e seus responsaveis
assinaram o Termo de Consentimento. Cada entrevista foi
realizada em um Unico encontro, a partir de um roteiro se-
miestruturado que se iniciava com um preambulo da pes-
quisadora introduzindo a tematica, e, a seguir, iniciava-se a
entrevista, gravada em 4udio, a partir das seguintes questdes:
(a) Gostaria de saber como é a morte para vocé? Como vocé
vé esta questdo? (b) Diante dessa sua visdo da morte, como
vocé vé a vida? (c) O que vocé acha que foi determinante ou
importante para que vocé desenvolvesse esta maneira de ver
a morte ¢ a vida?

Foram, também, coletados dados demograficos dos
participantes: idade, sexo, escolaridade e religido, além da
informagdo sobre perdas de entes queridos (quem e quando
morreu).

Andalise dos dados

Foi utilizada a analise de contetido proposta por Bardin
(1977) e Minayo (1996), seguindo as seguintes etapas: (a)
Transcrigdo literal e na integra das entrevistas; (b) Diversas
leituras dos relatos, numa tentativa preliminar de apreender os
conteudos presentes nas falas de cada participante; (c) Sepa-
racdo de trechos dos relatos e classifica¢do de acordo com seu
conteudo, obtendo-se nucleos de sentidos que, posteriormente,
foram agrupados em categorias tematicas criadas a partir dos
temas que emergiram das falas dos participantes. Este proce-
dimento foi escolhido, por permitir uma abordagem mais am-
pla e aberta do tema do estudo, buscando corresponder, com
mais exatiddo, aos relatos dos participantes.
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Apos a leitura e a compreensao dos discursos, foi possivel
construir quatro grandes categorias tematicas e subcategorias
que estao apresentadas em tabelas, facilitando as comparagdes
entre adolescentes, adultos e idosos. Todos os relatos apresen-
tados seguem as seguintes legendas: pequena pausa (...); cor-
tes nos relatos [...]; som de negagdo (tsc); riso (rs).

Consideracgoes éticas
Antes da realizacao da entrevista, os objetivos do estu-

do foram retomados, ¢ os Termos de Consentimento Livre e

Tabela 1

Esclarecido foram lidos e assinados, ressaltando-se o carater
voluntario de cada participagdo e as questdes de sigilo, anoni-
mato, liberdade para desistir da participag@o a qualquer tem-
po e a utilizagdo cientifica dos resultados, conforme projeto
de pesquisa aprovado pelo Comité de Etica da Faculdade de
Ciéncias da UNESP de Bauru (Processo n° 1059/46/01/08).

Resultados e Discussao

A Tabela 1 apresenta os Significados da morte, com
suas respectivas subcategorias.

Frequéncia absoluta e relativa dos relatos apresentados por adolescentes, adultos e idosos com relagdo a categoria Significa-

dos da morte

Adolescente Adulto Idoso Total
Significado da morte

n % n % n % n %
Processo natural do desenvolvimento 4 40 8 38 8 61 20 45
Continuag¢ao da vida 3 30 7 34 4 31 14 32
Aniquiladora da vida 2 20 3 14 1 8 6 14
Encerramento de uma missao 1 10 3 14 - - 9
Total 10 100 21 100 13 100 44 100

Nas trés faixas etdrias estudadas, a subcategoria que
mais se destaca ¢ a visdo da morte como algo natural no de-
senvolvimento humano, ou seja, como fato universal e ine-
vitavel, do qual ndo ha como fugir: “Faz parte da vida de
todo mundo, né, entdo, eu ndo tenho receio nenhum em falar
da morte” (Adolescente 4); “E o natural da sua vida, vocé
nasceu, viveu, automaticamente vocé vai morrer também,
entendeu” (Adulto 4).

Entre os relatos, observou-se que os idosos foram os
que mais recorreram ao discurso de resignacdo e familiari-
dade com o morrer (61%): “E por causa que todo mundo um
dia vai morrer mesmo. Entdo, eu acho que tem aceitar isso
numa boa. Ou cedo, ou mais tarde, eu acho que ¢ normal.
Enquanto a gente esta vivo, eu acho que ¢ o 1dgico, né, um
dia a gente vai morrer mesmo” (Idoso 8).

No entanto, mesmo atribuindo um carater natural a mor-
te, 32% do total de participantes acredita que a vida continua
apoOs a morte, para a evolucdo espiritual.

Ainda, na categoria Significados da morte, nota-se que,
em dois relatos (20%), os adolescentes falam da morte como
aniquiladora dos projetos de vida:
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Eu nunca pensei nesse assunto. Ndo sei se eu morrer
(rs). Eu ainda ndo fiz tudo o que eu queria. Eu tenho
muita coisa para fazer ainda e ndo quero morrer
sem fazer isso. Tenho tantos sonhos, sei la. Agora
que eu sai do ensino médio, agora que eu sei que
eu consigo, que eu posso fazer o que eu quero. Acho
que ndo seria uma boa eu morrer agora (rs). Eu ia
deixar muita coisa pelo meio do caminho (Adoles-
cente 6).

Na adolescéncia, a morte ¢ vista como impeditiva da
realiza¢@o de sonhos e objetivos, em uma época da vida em
que hé todo um universo a ser construido (Kovacs, 2002; Ro-
driguez & Kovacs, 2005). Trés adultos também se inseriram
nesta subcategoria. Entretanto, para eles, a aniquilagdo da
vida seria o impedimento de apreciarem os frutos plantados
ao longo da vida, enquanto, para os adolescentes, seria o fim
da possibilidade de langar as sementes construtoras de sua
historia pessoal.

A Tabela 2 apresenta a categoria 4 morte propria e suas
respectivas subcategorias.
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Tabela 2
Frequéncia absoluta e relativa dos relatos apresentados por adolescentes, adultos e idosos com relagdo a categoria A morte
propria
A morte prépria Adolescente Adulto Idoso Total
n % n % n % n %
Preocupagdo com os familiares 2 29 11 46 5 23 18 34
Preferéncia em nao pensar 1 14 6 25 4 18 11 21
Naturalizagdo do morrer proprio 3 43 3 12,5 7 32 13 24
Medo do sofrimento e da necessidade de ser cuidado 1 14 4 16,5 6 27 11 21
Total 7 100 24 100 22 100 53 100

O conteudo mais presente nas falas dos adultos deno-
tou Preocupagdo com os familiares (46%), com apreensdes
sobre o futuro dos filhos ¢ do conjuge, uma vez que todos
esses participantes eram casados e tinham filhos ainda de-
pendentes:

A gente sabe que um dia todo mundo vai morrer, mas
eu nunca parei para pensar e hoje eu paro porque
eu tenho dois filhos [...] o meu maior medo é que eu
venha a faltar, quem vai fazer por ele o que eu faco?
Eu tenho pavor de que me aconte¢a alguma coisa
e que eu deixe meus filhos [...] Dependem muito de
mim. Eu tenho pavor so de pensar (Adulto 3).

A preocupagdo com o outro foi mais frequente nas falas
dos homens (63%) do que entre as mulheres (37%), confir-
mando o esteredtipo de que os pais sdo 0s principais prove-
dores financeiros no nucleo familiar, principalmente quando
o casal tem filhos (Bornholdt, Wagner, & Staudt, 2007; Fleck,
Falcke, & Hackner, 2005): “Com a minha [morte] eu ndo me
preocupo muito, mas eu me preocupo com quem vai ficar,
como que eles vao estar, como eles vao se manter, ¢ dificil,
viu” (Adulto 10).

Ainda, para os adultos, outro contetudo presente em 25%
das respostas foi a Preferéncia em ndo pensar a respeito da
prépria morte:

Tenho medo que me aconte¢a alguma coisa, mas
ndo fico pensando ndo. Se um dia tiver que chegar,
que chegue e va logo, porque ndo adianta a gente
sofrer por antecipagdo, né [...] Para mim é dificil
[...] Por mais que a gente saiba que faz parte da
vida da gente, é uma coisa que ninguém quer en-
carar (Adulto 3).

De acordo com a literatura, a vida adulta intermediaria
¢ a fase em que as pessoas comegam a fazer um balango
de suas vidas, pois geralmente ja se encontram profissional-
mente estaveis e com a familia estruturada (Kovacs, 2002).
Segundo Bee (1997), trata-se do periodo em que o temor da
morte encontra-se em seu pico mais elevado, pois ¢ o mo-
mento em que parece existir um contato mais proximo com

a ideia de sua inevitabilidade, em decorréncia dos declinios
advindos com a idade. Alguns participantes relataram nao
querer pensar sobre o assunto, uma vez que tais reflexdes po-
deriam remeté-los a sentimentos com os quais ndo saberiam
como lidar.

Ja os conteudos das falas dos adolescentes (43%) ¢ dos
idosos (32%) apresentaram maior frequéncia da Naturaliza-
¢do do proprio morrer: “Basta estar vivo para morrer, ento,
eu ndo preciso ficar me preocupando tanto nisso [...] E, vai
acontecer eu querendo ou nao. Pode ser hoje ou pode ser
daqui dez anos, mas vai acontecer” (Adolescente 3); “Ah, eu
acho que a vida tem que ser assim ¢ a hora que chega o dia
a gente tem que ir, né. Ndo penso, ndo fico nervosa ndo. Até
para o médico eu falo, ja vivi setenta anos, o que mais. Tem
gente que ndo chega nem nos trinta, né¢” (Idoso 6).

Apesar de alguns adolescentes ¢ idosos compartilharem
da mesma linha de pensamento, ¢ possivel notar diferengas
entre os relatos. Para os primeiros, a proximidade da morte
ndo € tdo presente como na fala dos segundos. A naturaliza-
¢do adquire, principalmente, a conotacdo de “afastamento” da
ideia de morte, ¢ ndo de “aproximagdo”, por vé-la com natu-
ralidade. Esse resultado corrobora o encontrado na literatura,
indicando que durante a adolescéncia, o morrer ¢ tratado oni-
potentemente como algo muito distante (Kovéacs, 2002).

Diferentemente, para os idosos, a consciéncia da pro-
pria idade e a expectativa de um futuro mais curto parecem
leva-los a uma maior aproximagdo com a ideia de morte,
aceitando-a como etapa inevitavel:

A minha propria morte é o seguinte, eu estou pre-
parado, quando Deus achar que eu preciso ir em-
bora. Eu ja tenho que preparar para isso ai, é ou
ndo é? Que a idade ja ndo vai ter mais futuro. Vocés
ndo. Mas a gente que estd nessa idade ndao tem mais
futuro. Entdo, vamos esperar o fim, né [...] Ja vivi
bastante. Nos espera qualquer hora, né, pode ser
agora, pode ser daqui dois anos, daqui trés. Pode
até ser dez, né [...] Nao pode esperar outra coisa.
(Idoso 10)

Mas, ainda que os idosos reconhegam a proximidade
do proprio morrer, esse processo ndo se da sem receios,
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principalmente no que diz respeito ao Medo do sofrimento e
da necessidade de ser cuidado. Em 27% dos relatos, aparece
o medo de sofrer no momento da morte, o que os leva a ideali-
zarem a boa morte como repentina e silenciosa.

O receio da dependéncia de outras pessoas reflete 0o medo
que os idosos sentem do sofrimento e de se tornarem inuteis.
De acordo com Khoury e Giinter (2008), a liberdade de agdo

e a privacidade constituem-se importantes necessidades de
pessoas idosas. Walsh (1989/2001) assinala que o avango da
idade poder vir acompanhado de degeneragdes fisicas e do te-
mor da invalidez, sendo esta uma preocupagdo mais comum
do que o temor da morte entre os idosos mais velhos.

Na Tabela 3, encontra-se a categoria A morte do outro e
suas respectivas subcategorias.

Tabela 3
Frequéncia absoluta e relativa dos relatos apresentados por adolescentes, adultos e idosos com relagdo a categoria A morte
do outro
Adolescente Adulto Idoso Total
A morte do outro
n % n % n % n %
Tristeza, dor e saudade 5 31 13 43 8 38 26 39
Melhor aceitagdo quando ha sofrimento 4 25 2 7 4 19 10 15
e/ou idade avangada
Aceita com naturalidade 3 19 6 20 3 14 12 18
Recordagdes 1 6 5 17 5 24 11 16
Reflexdes sobre a vida 3 19 4 13 1 5 8 12
Total 16 100 30 100 21 100 67 100

Ao falarem sobre a morte de pessoas queridas, a sub-
categoria mais frequente e que melhor descreveu o que re-
presenta vivenciar a morte de alguém afetivamente proximo,
para as trés faixas etarias, independentemente da religido
dos participantes, foi o sentimento de Tristeza, dor e sau-
dade (31% de relatos dos adolescentes, 43% dos adultos e
38% dos idosos), denotando que, em qualquer fase da vida, a
morte significa perda geradora de sofrimento. Considerando
as respostas alocadas nesta categoria, somadas as respostas
na categoria Recordagoes, observa-se que, para os adultos
(60%) e idosos (43%), mais do que para os adolescentes
(37%), a morte do outro significa a convivéncia com a falta,
a saudade e as recordacdes. Nas falas dos participantes, per-
cebe-se que esta diferenca pode estar ligada a uma historia
mais longa de perdas na vida de adultos e idosos, do que na
de adolescentes: “Angustia de pensar assim, ah, eu ndo vou
ver aquela pessoa mais, nio vou mais poder conversar. E [...]
vocé fica, tipo, sentido, bastante” (Adolescente 2).

Que nem o meu sogro, meu sogro era de eu e meu
marido sentar ali e a gente ficar conversando, fa-
lando de coisas que tinham acontecido. Foram va-
rios meses. la la, ele ndo estava mais la. Entao tudo
isso porque era muito proximo, entendeu. Ai o senti-
mento, eu acho que é o mesmo, de pena, de [...], mas
a dor eu acho que é maior, entendeu. Eu acho que é
maior (Adulto 3).

Eu perdi tudo. Perdi meu pai com 16 anos, mas ndo
sofri tanto como quando perdi minha mde. A minha
mde eu senti muito mais, porque a gente conviveu
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mais com ela [...] ela morreu com 69 anos de idade.
Eu ja era casado, ja tinha os filhos que tenho até
hoje, todos vivos. E, é dificil, é dificil. (Idoso 3)

A morte de pessoas queridas traz um profundo senti-
mento de tristeza por significar o rompimento dos lacos e
da proximidade com a pessoa amada. A dor vivenciada é in-
tensa, e, para alguns participantes, pensar na possibilidade
dessa separacdo gera mais apreensdo do que pensar em suas
proprias mortes: “Eu acho que eu tenho mais medo de perder
um filho, né, uma pessoa proxima, do que eu mesmo partir,
entende. Sentimos ainda medo dela por a gente gostar muito,
curtir muito uma pessoa, ela estar muito proxima, entdo a
gente ndo quer essa distancia, né¢” (Adulto 8).

De acordo com Brown (1989/2001), o ajustamento a
morte de um membro do sistema familiar parece ser mais
dificil do que o ajustamento a outras transi¢des da vida, pois
rompe o equilibrio existente neste sistema, podendo levar a
um distanciamento entre seus integrantes. Por outro lado,
para os participantes do presente estudo, ha algumas ocasides
em que a morte ¢ aceita com mais facilidade, como, por
exemplo, quando ha Sofrimento e/ou o morto ja se encontra-
va em Idade avan¢ada. Os relatos dos adolescentes foram os
que apresentaram essas consideragdes com mais frequéncia
(25%), seguidos dos idosos (19%): “Para mim foi facil por-
que ela ja estava meio doente; ela estava no hospital e dai
quando ela morreu, para a gente ja estava assim, ja esperava
isso” (Adolescente 6);

Se morrer um pai, uma mde da gente e estdo de
idade, a gente se conforma. Agora, Deus o livre
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se morre um da gente mais novo, a gente fica ali,
vé que a pessoa estava boa, foi assim de repente, a
gente fica naquele, né, naquele nervo, e acho que a
gente demora para conformar (Idoso 6).

Esses resultados confirmam dados apresentados por
Brown, mostrando que, quando a figura que morre estava
doente ou era idosa, o luto tera consequéncias menos drasti-
cas no sistema familiar, uma vez que a pessoa ¢ vista como
alguém que estava sofrendo ou que ja cumpriu a maior parte
de suas responsabilidades no curso vital. Geralmente, quem
mais sofre com a situagdo sera o conjuge que ficou viuvo,
pois, para os filhos que constituiram suas proprias familias,
a morte de um dos genitores, quando estes se encontram
na velhice, parece ser mais bem aceita. Segundo Parkes
(1972/1998), o casamento e a existéncia de filhos parecem
protegé-los dos efeitos traumaticos que essa perda poderia
gerar em suas vidas.

Ja, os adultos, apesar de relatarem tristeza e dor diante
da perda de pessoas queridas, parecem encarar tal fato como
algo inevitavel, com o qual devem conviver:

Dai, com o amadurecimento, quando eu perdi a mi-
nha mde, aquela coisa toda, vocé ja esta maduro,
entdo vocé sabe que realmente aquilo é matéria,
chegou a hora de ir embora (...) e tem que ir embo-
ra. Entdo é isso. E aceitar (Adulto 6).

Tabela 4

Com relagdo aos idosos, falar sobre as perdas de pesso-
as significativas levou-os a vividas Recordagdes, o que ndo
ocorreu da mesma maneira com os adultos e adolescentes
entrevistados:

Ela morreu em 29 de agosto de 2006 (...) ela esta-
va respirando forte, né (...) e tinha mania de ron-
car. Entdo, estava roncando, né, e roncando forte
e roncou, roncou e parou. Quando parou, eu achei
esquisito, fui ver e ja estava falecida. (1doso 1, refe-
rindo-se a esposa)

Falar sobre a morte deixou os idosos face a face com
suas recordacdes. Uma das participantes idosas lembrou-se
de seus irmaos, pai ¢ mae, enquanto outro idoso se recordou
do falecimento de seu cunhado cuja morte ocorreu no dia de
sua festa de bodas de ouro. Um deles havia perdido a esposa,
dois anos antes da realizac¢do da entrevista, e recordou-se de-
talhadamente do ocorrido.

Os idosos ja experienciaram maior quantidade de si-
tuacdes de perdas do que seus filhos e netos. Tais perdas,
associadas as limita¢des da idade e & diminuicao dos conta-
tos sociais, podem impeli-los rumo a um mundo solitario e
vazio, o qual, muitas vezes, eles ndao se sentem capacitados
a enfrentar.

A Tabela 4 apresenta a categoria O viver frente a inevi-
tabilidade do morrer e suas subcategorias.

Frequéncia absoluta e relativa dos relatos apresentados por adolescentes, adultos e idosos com relagdo a categoria O viver

frente a inevitabilidade do morrer

Adolescente Adulto Idoso Total
O viver frente a inevitabilidade do morrer
n % n % n % n %
Aproveitar a vida 7 78 11 50 - - 18 42
Viver segundo preceitos morais e/ou religiosos 2 22 10 45 7 58 19 44
Viver ¢ superar as dificuldades - - 1 5 5 42 6 14
Total 9 100 22 100 12 100 43 100

Ao falarem sobre como significar suas vidas diante da
inevitabilidade do morrer, 78% dos relatos dos adolescentes
apontaram para a necessidade de Aproveitar a vida, viven-
ciando 0 momento presente, sem preocupacdes com a pos-
sibilidade da morte: “Tem que aproveitar enquanto pode, ir
14, assim, sem pensar no amanha. Faz hoje, por que vocé
nao sabe se amanha vocé vai estar vivo ou vai estar morto”
(Adolescente 2).

Esse resultado confirma e ilustra o modo de ser dos ado-
lescentes que, em geral, olham para o presente e desejam
o futuro com um sentimento de aparente invulnerabilidade
(Rodriguez & Kovacs, 2005).

Com relagdo aos adultos, metade de suas falas (50%)
ressalta a necessidade de aproveitar a vida. Contudo,

entendem que o desfrute deve ser acompanhado da preserva-
¢do de valores fundamentais, como o respeito pelo outro, o
cultivo da espiritualidade e a vivéncia junto a familia. Além
disso, resgatam as conquistas obtidas e a superacdo de adver-
sidades, reconhecendo-se transformados por suas experién-
cias existenciais:

Para mim a vida é isso dai, viver intensamente |[...]
Nos temos que saber viver em todos os momentos,
e saber compreender que se vocé estda passando por
alguma coisa, algum momento dificil, é passageiro.
E 56 vocé continuar vivendo, respeitando, que passa
por aquilo, por esse momento ruim e virdo outras
coisas boas (Adulto 8).
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Diferentemente, entre os idosos, nenhuma resposta
inseriu-se na categoria Aproveitar a vida. Mais da metade
de seus relatos (58%) referiu-se a necessidade de Viver de
acordo os ensinamentos morais e religiosos:

Nos temos dois caminhos, o da perdi¢do e o da sal-
vagdo. Cada um escolhe aquele que acha que é cer-
to. Eu vou levando a minha vida ai até o fim [...] Eu,
gracas a Deus com a esposa nos sempre vivemos
bem; quase nunca tivemos desgosto na vida, no ca-
samento, né, e nunca também dei desgosto para o
meu sogro, minha sogra (Idoso 10).

O fato de serem idosos parece ndo lhes permitir proje-
tarem suas vidas para um futuro distante. Entao, olham para
suas vidas e recordam-se das conquistas e dos obstaculos
que superaram, enfatizando a boa convivéncia com o outro,
o respeito e a preservagao de valores que, para eles, contri-
buiram para que colhessem bons frutos ao longo da vida.
Quase metade (42%) de suas falas também relacionou essas
conquistas a Superagdo das dificuldades enfrentadas ao lon-
go da vida:

A vida para mim é um caminho [...] Acredito que
para que a gente evolua ha muita necessidade de
muitos obstdculos para que a gente consiga enfren-
tar a for¢a de vencer, né. Vocé vai indo, estd no ca-
minho, esta trabalhando com a propria evolugdo,
vencendo obstaculos. (Idoso 4)

A analise das entrevistas e as observagdes referentes
a forma como tais contetidos foram abordados pelos en-
trevistados permitem algumas consideragdes. No que diz
respeito aos adolescentes, observou-se que eles encaram a
morte como algo real, universal, inevitavel e irreversivel,
contudo parece que ndo se preocupam muito com ela, uma
vez que o presente e o futuro exigem maior atengdo. Para
eles, a propria morte € algo distante, e, talvez por essa ra-
730, suas falas apresentem certa dose de despreocupacao
com esta possibilidade. De acordo com Rodriguez e Kovacs
(2005), uma das principais caracteristicas da adolescéncia ¢
o desejo de “aproveitar a vida” que, frequentemente, leva-
os a “desafiar a morte”. No entanto, no que diz respeito as
perdas de pessoas proximas, esta possibilidade é vista com
tristeza e dor, fazendo parte das preocupagdes dos adoles-
centes entrevistados.

Quanto aos adultos, de maneira geral, compreendem a
morte como um acontecimento universal, do qual nao tém
como escapar. Contudo, ao falarem sobre como lidam com
a propria finitude, varios preferiram evitar pensar sobre o
assunto. Foram poucos os momentos em que conseguiram
falar abertamente sobre seus temores ¢ anglstias. Na maior
parte dos relatos, a preocupagao com a morte foi associada
aos familiares e em como estes se sustentariam sem eles. Tal
apreensdo foi uma caracteristica marcante entre os adultos,
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principalmente entre os homens. Quanto as perdas, esta pos-
sibilidade ¢ vista com sofrimento, dor e saudade, sendo que
a manifestagdo de tais sentimentos ocorreu de maneira mais
explicita do que quando apresentada pelos adolescentes. O
avan¢o da idade pareceu propiciar reflexdes sobre a brevi-
dade da propria vida, especialmente nos momentos de per-
da. Ao abordarem a questdo da morte do outro e a ideia da
propria finitude, os participantes falaram da necessidade de
aproveitar bem a vida e 0o momento presente, num movimen-
to de aparente afastamento do tema da morte, deixando-a
para mais tarde. Ao refletirem sobre suas historias de vida,
relembram as dificuldades e os obstaculos encontrados. Per-
cebem a necessidade de atentarem para o presente e para o
futuro, a fim de desfrutarem o que a vida ja lhes proporcio-
nou e para o que podem ainda desejar, distanciando-se da
perspectiva da finitude.

Quanto aos idosos, suas falas denotam certa aceitacdo
com a proximidade da propria morte e das perdas de pessoas
queridas. Varios disseram pensar sobre a propria finitude e
parecem sentir-se conformados em ndo desejar nada mais de
suas vidas além de saude, felicidade e uma morte tranquila e
sem sofrimento. Em seus relatos, a morte do outro foi vista
com grande sofrimento, suscitando lembrangas nostalgicas
e solitarias. Quando questionados sobre como veem a vida,
disseram saber que estdo no fim de suas jornadas e que a in-
certeza, com relagdo ao tempo que ainda lhes resta, ndo lhes
permite tragar grandes planos futuros. Contudo, ao longo das
entrevistas, quase todos os idosos aproveitaram a oportuni-
dade de falar livremente para se recordarem de eventos sig-
nificativos de suas vidas, em que superaram sofrimentos e
obtiveram conquistas.

De modo geral, adolescentes ¢ idosos mostraram menos
aflicdo ao falarem de morte, quando comparados aos adultos.
Entretanto, apesar da naturalidade apresentada por ambos,
os significados de seus discursos revelaram importantes di-
ferencas. Isso porque, enquanto os idosos falaram da morte
com maior conformidade, denotando estar se preparando
para ecla, os adolescentes apresentaram um discurso de ba-
naliza¢do da morte, esquivando-se dela e colocando-a como
uma possibilidade remota.

Os adultos, entre as trés geragdes entrevistadas, sdo
aqueles que mantiveram uma relagdo mais conflituosa com
o morrer. Todos sdo genitores e, em certa medida, ainda
sentem-se responsaveis pelo cuidado dos filhos, de modo a
projetarem suas perspectivas de vida em virtude deles. No
entanto, a medida que envelhecem e experienciam a morte
de diversas pessoas ao redor, passam a temer o proprio fu-
turo que, de um lado, pode trazer a perda de seus genitores,
e, de outro, pode lhes retirar desse mesmo papel. Diante de
tal ameaga, portanto, eles foram os que mais demonstra-
ram temer a morte, negando-a mais do que adolescentes e
idosos.

Com relagdo a religido, excetuando-se um adolescente
que se declarou sem religido e um idoso, na mesma situagao,
mas que disse acreditar em Deus, os demais participantes
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(93,5%) declararam pertencer a alguma denominagao reli-
giosa, sendo: 18 catolicos (58%); quatro espiritas (13%);
sete evangglicos (23%). Esses dados sdo similares aos en-
contrados por Nascimento e Roazzi (2007), ao estudarem a
representacdo social da morte na interface com as religiosi-
dades cristas que acreditam na vida eterna e na sobrevivén-
cia da alma ou espirito apos a morte. A concepgao de morte
como etapa esperada e natural da vida foi mais frequente
entre os entrevistados evangélicos, aparecendo em 86% de
suas falas, em 50% das falas dos espiritas e em 33% dos
relatos dos catdlicos. O adolescente que se mostrou mais re-
ticente ao falar da morte e que mais evitou o tema da propria
morte foi o que se declarou sem religido. Os participantes
que praticavam a religido espirita foram os Unicos a relatar
que trazem a reflexdo sobre a morte para suas vidas diarias.
Nao se observaram outras diferengas entre os participantes
nas demais categorias de respostas ou entre as faixas etarias
com relagdo a religido declarada e, neste estudo, ndo houve
aprofundamento dessa questao.

Estudo realizado por Torres (1986) mostrou que a orto-
doxia religiosa leva a um menor temor da morte. As diferen-
cas entre evangélicos, espiritas e catdlicos, quanto a forma
de se referir a morte, na categoria Processo natural do de-
senvolvimento, podem ser decorrentes das peculiaridades de
cada religido quanto a crenga do que ocorre apds a morte e
a ortodoxia da crenga na ressurrei¢do e vida eterna, notada-
mente maior entre evangélicos do que entre a maioria dos ca-
tolicos. Entre os espiritas, a crenca na reencarnagao leva seus
adeptos a encarar a morte como uma simples “passagem”
entre vidas, tornando mais confortadora a ideia da morte
(Nascimento & Roazzi, 2007; Torres, 1986). De acordo com
Horta, Neme, Capote ¢ Gibran (2003), Kovacs (2003b) e
Neme (2005), a fé e a religiosidade, independentemente da
denominacao religiosa, auxiliam no enfrentamento da doen-
¢a grave ¢ da morte, permitindo reflexdes sobre o significado
da vida e a manutencdo da esperancga frente a uma realidade
que traz inseguranga e sofrimento.

A despeito das diferencas nas trés faixas etarias estuda-
das, os resultados obtidos mostram que a morte foi abordada
com maior inquietacdo por adolescentes e adultos, visto que
eles ainda tém projetos futuros e, por essa razao, encaram a
morte como aniquilagdo da vida ou finalizagdo de projetos
existenciais. Os idosos, mais do que adultos e adolescentes,
falaram da morte como processo natural da vida, consideran-
do mais concretamente os temores de adoecer, de se torna-
rem dependentes e de morrer com sofrimento. O sentimento
de perda, vazio, saudade e tristeza pela morte de entes queri-
dos ¢é mais presente para os idosos, levando-os a reflexdes e
falas que revelam suas recordagdes.

Consideracoes finais

A realizag@o deste trabalho possibilitou aos participan-
tes abertura para falarem e compartilharem seus sentimentos,

opinides, crengas e temores sobre um tema complexo e difi-
cilmente abordado. Ao criar espagos para que o siléncio ao
redor do assunto fosse quebrado, este estudo permitiu langar
um olhar reflexivo ao modo como os seres humanos de trés
faixas etarias concebem a inevitavel finitude em suas vidas.
Assim, foi possivel perceber que, embora a morte seja trata-
da como um fendmeno natural, na maior parte dos relatos, o
aprofundamento da reflexdo sobre o tema possibilitou trazer
a tona os medos, as preocupacdes, as afli¢des ¢ as dificulda-
des de encara-la sem sofrimento.

Em linhas gerais, os resultados confirmam o que a lite-
ratura sobre o desenvolvimento humano descreve sobre as
concepcdes de morte nas diferentes faixas etarias. Também
confirmam possiveis relagdes entre a religiosidade e o modo
de ver a vida e a morte, independentemente da faixa etaria
estudada. Contudo, acredita-se que tais resultados poderiam
ser diferentes, caso se considerassem diferentes classes so-
ciais e condi¢des de vida entre os individuos das mesmas
faixas etarias estudadas.

A entrevista permitiu aos participantes a exposigdo ¢ a
reflexdo de suas experiéncias de vida, bem como possibili-
tou que a relutancia inicial para falar sobre o assunto fosse
gradativamente substituida por uma postura de maior aber-
tura. Falar sobre a morte permitiu vislumbrar muito da vida
de cada participante, obtendo-se mais que uma simples e
superficial descri¢do. Evidenciou-se que o tema da morte ¢
mobilizador de sentimentos em qualquer etapa da vida, ¢ a
possibilidade de aborda-lo gerou reflexdes frequentemente
ausentes nos dialogos e contextos familiares ¢ educacio-
nais. Que beneficios educativos o poder falar abertamente
sobre suas angustias e temores frente a ideia da morte po-
deriam trazer as criangas, adolescentes ¢ adultos jovens?
Esse tipo de didlogo, ainda constrangedor, poderia auxiliar
adultos e idosos que, gradativamente, vao se conscientizan-
do dessa realidade no decorrer do curso vital? Como educa-
dores e profissionais de saude poderiam melhor se preparar
para atuar como facilitadores quando se trata de abordar a
morte ¢ o morrer? As crengas religiosas sobre a continua-
¢do da vida apos a morte seriam uma maneira de aceitagdo/
negagao do proprio fim? Tais questdes, suscitadas por este
estudo, sugerem a realizagao de outros trabalhos, nos quais
poderiam ser contemplados aspectos ndo abordados, am-
pliando-se os limites do presente estudo. Sugere-se a realizagdo
de pesquisas com outras faixas etarias (criangas ¢ adultos
jovens), com maior nimero de participantes, em diversos
contextos e classes sociais e em diferentes areas de conhe-
cimento, bem como estudos comparativos entre géneros e
diferentes religiosidades. As dificuldades observadas para
abordar a questdo da morte mostram que ela precisa ser
reconduzida ao seu lugar originario, qual seja, o interior
da existéncia humana. Espera-se que o desenvolvimento
de estudos dessa natureza diminua o siléncio que cerca o
assunto, propiciando, assim, abertura para novas possibili-
dades de viver e de significar a vida.
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