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RESUMO

Objetivo: Identificar as condutas ¢ os sentimentos de estudantes de enfermagem frente a uma situa¢io hipotética, envolvendo a morte ¢ o
morter. Métodos: Estudo exploratério qualitativo com dados coletados por meio de um questiondrio autoapliciavel em amostra de 51
estudantes de enfermagem de uma faculdade privada do Norte do Estado de Sao Paulo e submetidos a analise tematica de conteddo.
Resultados: Esses estudantes de enfermagem nao estio preparados para lidar com situages que envolvem a motte ¢ o motrer ¢ tendem a
negar a situago, apresentando condutas inadequadas frente ao paciente com morte iminente. Os sentimentos que mais emergiram nesses
sujeitos frente 2 morte foram a perda e o medo. Conclusdo: Ha necessidade de que maior atencio seja dada a tematica durante a formagao
dos enfermeiros com vistas a prepara-los para o enfrentamento das situacGes que envolvem a morte e o morter no cotidiano das praticas
curriculares.

Descritores: Estudantes de enfermagem; Morte; Comportamento

ABSTRACT

Objective: Identify behaviors and feelings of nursing students in an hypothetical situation, involving death and dying. Methods: Exploratory
and qualitative study with data collected through a self-administered questionnaire in a sample of 51 nursing students at a private school in
the north area of Sao Paulo state; it was conducted a thematic analysis of content. Results: The student nurses were not prepared to deal
with situations that involve death and dying; the students tend to deny the situation, presenting a inappropriate conduct in face a patient that
is about to die. The most common feelings among students towards death were the loss and fear. Conclusion: There is a need to give greater
attention to the subject during the training of nurses in order to prepare them to face situations that involve death and dying, including these
topics in the daily curticulum practices.
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RESUMEN

Objetivo: Identificar las conductas y los sentimientos de estudiantes de enfermerfa frente a una situacién hipotética que envolvia la muerte
y el morir. Métodos: Estudio exploratorio cualitativo con datos recolectados por medio de un cuestionario autoaplicable, en una muestra
de 51 estudiantes de enfermerfa de una facultad privada del area norte del estado de Sao Paulo, y sometidos al andlisis tematico de contenido.
Resultados: Los estudiantes de enfermeria no estaban preparados para lidiar con situaciones que envuelven la muerte y el morir y tienden
a negar la situacion, presentando conductas inadecuadas frente al paciente que tendrd muerte inminente. Los sentimientos que mas emergieron
en estos sujetos, frente a la muerte fueron el de pérdida y de miedo. Conclusion: Hay necesidad de que se de mayor atencién al tema durante
la formacién de los enfermeros, con la finalidad de prepararlos pata el enfrentamiento de situaciones que envuelvan la muerte y el morir en
lo cotidiano de las practicas curriculares.

Descriptores: Estudiantes de enfermeria; Muerte; Conductas
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Morte e morrer: sentimentos e condutas de estudantes de enfermagem
INTRODUCAO

A forma de encarar a morte vem sofrendo
transformag¢des ao longo do tempo. Entre suas
repercussdes mais evidentes, encontra-se o fato de que o
local de morrer foi deslocado da casa do individuo a
institui¢do hospitalar, levando a uma forma de morrer
contextualizada e colocando os profissionais de satude,
bem como os estudantes da 4rea em dificuldades quando
precisam assistit a pessoa que morre™. Essas dificuldades
ocorrem em parte pelo preparo desses profissionais que
parece ndo ter acompanhado essas transformagoes, pois,
a formacido dos profissionais de saude, dentre eles, o
enfermeiro, apesar de lidar no dia a dia com situacGes
envolvendo a morte e o morrer, continua tendo como
foco a preservacio da vida, sendo fundamentada na cura
na qual estd a gratificagdo pelo trabalho.

Na area da enfermagem, pouca aten¢ao ¢ dada a
questdo pelas institui¢ées formadoras que pode ser
constatada quando se considera o resultado de pesquisa®
realizada com estudantes de escolas de enfermagem
brasileiras que constatou que mais de 40% da populacdo
do estudo revelaram nio ter aulas sobtre o tema motte e
morrer em suas escolas, e os que informaram a existéncia
de tais conteddos, relataram que o assunto é abordado,
como um subtema de uma disciplina ou matéria princi-
pal e varia entre 30 minutos e 10 horas. O resultado é
consistente com outros estudos®® que apontam que
algumas iniciativas por parte das escolas tém procurado
possibilitar algum preparo a seus alunos, para intervir na
situacdo de despreparo evidenciada nas pesquisas.
Iniciativas que, segundo a revisao da literatura, pouco tém
repercutido no preparo e adequagio dos estudantes para
enfrentamento de tais situacdes.

Nos ultimos anos, varios estudos sobre as
concepeoes?, reflexdes?, sentimentos® e o preparo®”
de estudantes de enfermagem frente a situagdes que
envolvem a morte e o morrer tém sido publicados,
havendo consenso entre os pesquisadores de que pouca
atencdo vem sendo dada a tematica na formacio do
enfermeiro, acarretando dificuldades e inadequagdes no
enfrentamento dessas situacdes em seu cotidiano de
trabalho. Apesar dessas evidéncias cientificas sobre a
necessidade de educar o futuro enfermeiro, para
enfrentamento de tais situacoes, mesmo com as inumeras
reformas curriculares nas institui¢des de nivel superior na
area da saude, o curriculo ainda nio tem garantido a
insercdo da tematica de modo consistente®?,

Em consequéncia disso, o preparo do estudante ainda
enfatiza o lidar com a vida no que tange aos aspectos
técnicos e praticos da fungdo profissional, com pouca
énfase em questdes emocionais e na instrumentalizagao
pata o duelo constante entre vida e morte®” e mesmo
diante do enfrentamento de situacSes de morte durante
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as praticas curriculares, ndo tem sido oportunizado ao
aluno sequer a discussao dessas situacoes™.

A auséncia de um espaco formal para abordagem do
tema na formagdo pode levar o aluno a nao refletir sobre
as questoes que envolvem a morte e o morrer,
dificultando o cuidado a pessoa que estd morrendo®.
Por sua vez, a falta de reflexdo leva a frustracio do
estudante e reforca o sentimento de fracasso frente a acao
principal em manter a vida. No cotidiano da vida
académica, emergem sentimentos de frustracdo e culpa
que fazem com que o estudante sinta-se despreparado e
afaste-se do enfermo com morte iminente, quando se
depara com essa situagdo no cumprimento das praticas
curriculares. Os sentimentos de frustra¢io e culpa
caracterizam-se pela impoténcia, tristeza, medo e
indiferenca®”, sendo o distanciamento desse tipo de
paciente uma estratégia utilizada pelos estudantes para
amenizar a situacio®. A raiva e ansiedade também
emergem no estudante diante da impossibilidade de
discussio, sendo uma a¢do mais efetiva frente ao paciente
com morte iminente®. Esses sentimentos decorrem da
falta de preparo e inadequagdo do pessoal diante de
situagbes que envolvem a morte e o morret.

De maneira geral, a revisio da literatura vem
evidenciando deficiéncias na formacio dos estudantes de
enfermagem para enfrentamento de situagdes que
envolvem a morte e o morrer, atribuindo essas
dificuldades a caréncia de preparo oferecida aos mesmos
no decorrer de sua formacdo, como também em suas
praticas curriculares e considerando o pouco preparo
desses sujeitos para atuar frente a tais situagoes. Este estudo
objetivou identificar as condutas e sentimentos de
estudantes de enfermagem frente a uma situacio
hipotética, envolvendo a morte e o morrer.

METODOS

Pesquisa exploratéria qualitativa envolvendo a
participa¢do de 51 estudantes do segundo ano de
graduacdo em enfermagem de uma faculdade privada
do Norte do Estado de Sdao Paulo. O grupo foi escolhido
por ser constituido de estudantes que estavam tendo seu
primeiro contato com a institui¢do hospitalar, e
consequentemente, com situagdes envolvendo a morte e
o morrer. A estratégia foi utilizada para direcionar a a¢ido
docente que visava a sensibilizar e discutir a questao com
os estudantes, bem como realizar um diagnéstico do
preparo desses sujeitos para o enfrentamento dessas
situacoes.

O instrumento de coleta constou de um questionario
autoaplicavel, dividido em duas partes: a primeira, com
informagdes sociodemograficas e a segunda, duas
questoes nortedoras: “O gue ¢ a morte para mim?” e “Qual
seria sua conduta, caso um paciente em fase terminal abordasse vocé
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com a seguinte pergunta:” Eu vou morrer?”. O questionario foi
aplicado coletivamente em sala de aula a todos os
estudantes que aceitaram participar do estudo. O tempo
utilizado para a resposta nao ultrapassou 20 minutos.

A analise de dados teve como referencial tedrico a
Anilise de Conteudo™” e utilizou-se da “anilise
temética”™V como técnica para tratamento do material.
As respostas dos sujeitos foram lidas exaustivamente.
Dessa forma, de cada depoimento, foram extraidos os
temas emergentes do discurso dos entrevistados que
foram agrupados em categorias temdticas. Posteriormente,
cada tematica foi analisada, procurando apreender das
respostas qual seria a conduta dos estudantes frente a uma
situacdo de morte iminente, caso fossem abordados pelo
paciente. Dessa forma, o presente trabalho referiu-se a
analise da segunda questio norteadora apresentada aos
sujeitos.

Os procedimentos éticos do estudo foram
representados pela aprovacao do projeto do estudo pelo
Comité de Etica em Pesquisa com seres humanos das
Faculdades Integradas Fafibe e pela assinatura do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido pelos sujeitos que
aceitaram participar da pesquisa.

RESULTADOS

Caracterizacdo da amostra

Constituiram a amostra do estudo 51 estudantes do
segundo ano do referido Curso de Enfermagem, destes,
92,1% eram do sexo feminino, a maioria (51%) estava na
faixa etaria entre 21 e 30 anos, seguido de percentual
significativo (41,1%) de individuos com faixa etaria entre
31 e 40 anos e 62,7% dos estudantes ja desempenhavam
atividades na equipe de enfermagem, o que pode ter
influenciado os resultados do estudo.

A analise do contetddo dos depoimentos dos sujeitos
resultou em trés categorias tematicas e, o presente estudo
apresenta duas dessas categorias: a Categoria II - As
condutas dos estudantes frente a uma situacio,
envolvendo a morte e o morrer e a Categoria III — Os
sentimentos que emergem diante da situa¢do de morte.

Condutas dos estudantes frente a uma situagio,
envolvendo a morte e o motrer

Tematica I: Uso do senso comum

A analise das falas dos sujeitos permitiu evidenciar
que esses estudantes ao se depararem com uma situagio
em que um paciente com morte iminente questionasse
sobre sua morte, tenderiam a utilizar-se do senso
comum para o enfrentamento da situacdo, afirmando
que todos um dia irdo morrer, e com o paciente que
questiona sobre sua morte, nao sera diferente “Diria
que sim, vocé, eu e todos nds”. (B. 4); “Diria que sim, todos nds
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vamos morrer um dia”. (E. 31); “BEu diria que sim; vocé vai
morrer como et como todos nds, 56 nao sabemos o dia” (E. 41).
“Alguns alunos, ao responderem o questionamento do
paciente utilizar-se-iam de estratégias religiosas que
também remetem ao senso comum, dizendo que
somente Deus teria a resposta para o paciente, pois, a
ele, cabe o controle sobre a vida e a morte,” “Deus ¢
quem sabe”. (E. 6); “Somente Deus saberd quando”. (E. 10);
“So quem sabe se vocé vai morrer é Deus, nds nao sabemos,
somente o criador” (E. 42).

Tematica II: A Negagdo da morte

A tematica II refere-se a uma conduta dos estudantes
focada na negagio da morte, para isso, negando a situacio
de morte iminente, esses sujeitos tentariam afastar essa
ideia do paciente, “Com toda certeza, vou dizer a ele que nao ¢
pra ele nao ficar pensando nessas coisas” (B. 7). “Mesmo sabendo
que o paciente iria morrer, eu diria que ndo! Eu iria conversar
mnito com ele e tentar fager com que ele esquega da morte” (E. 14).
Mesmo tendo consciéncia de que se tratava de um paciente
em fase terminal com morte iminente, alguns alunos
negariam a morte, afirmando ao paciente que ele nio iria
motrer e ficaria bem, “Diria gue ele ficard bem, ¢ gue isso ndo
ird acontecer”. (B. 18); “Diria que nao, que isso ndo ird acontecer”.
(E. 29).

Uma estratégia utilizada para negar a morte que
aparece nas falas dos estudantes seria estimular a
confianga do paciente em algo ou alguém, capaz de
interferir na morte. Uma delas refere-se ao poder de
Deus; “Direi para ter confianca em Deus, que nao deixard que
isso acontega”. (B. 17); “Vou diger a ele para confiar em Deus”.
(E. 19); “Fager com ele acredite em Deus e tenba forcas para
lntar!”. (E. 20). Poder que parece estender-se também a
equipe e a medicina na qual o paciente deve confiar,
pois estdo ali para evitar e combater a morte, “Direi a
ele, para nao ficar preocupado, porque a medicina anda muito
avangada, os recursos também”. (E.16); “Diria para o paciente
que a equipe estd fazendo de tudo e gue isso ndao vai acontecer”
(E.22); “Eu diria a ele que nds estariamos ali para cuidar que
isso nao aconteca”. (B. 36)”; “Vou responder que ndo, direi para
ele confiar na equipe de profissionais que estao cuidando de sua
saide”. (E. 49).

Outra conduta que seria utilizada para negar a morte
que aparece nas falas dos estudantes, é o estimulo ao
paciente, para que nao perca a esperanca: “Por mais que a
gente saiba que ele ird morrer, devemos sempre animd-lo e fazer com
gue ele tenha esperanga de vida”. (E.. 34). “Tentaria desviar o assunto,
pedindo que nao fique pensando, pois poderia atrapalhar sua melhora”.
(E. 30); “Pois, mesmo tendo consciéncia de que o paciente ird morrer
cabe ao profissional estimular o paciente a lutar e nao desanimar.
Tentaria estimnlar o paciente a buscar forgas para sua recuperagio”.
(E.13); “INds nao podemos falar ao paciente que ele vai morrer, tenos
de dar um incentivo para ele”. (B. 21);” Diria que ele nao vai
morrer, porque sempre ha esperanca”. (E. 20)
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Tematica III: Enfrentamento da situagio

Contrapondo-se a conduta de negar a morte ou
evadir-se do assunto, utilizando jargbes do senso comum,
a analise das falas da Tematica III permite evidenciar que
a conduta de alguns alunos seria o enfrentamento da
situagdo. Para isso, permitir-se-iam ouvir o paciente e
conversar sobre a questdo, uma vez que mentir para ele é
errado; “Nunca podemos mentir para o paciente dizendo que ele
estd dtimo e que nao vai morrer”. (B.23) “Assim, buscariam
utilizar uma comunicac¢io clara e acolhedora com a
preocupacio de estar ouvindo o paciente sobre sua doenca
ou morte;” “Procuraria onvir o paciente saber porque ele esti
perguntando isso”. (E. 27) ; “Daria conforto ¢ conversaria com o
paciente sobre o caso”. (E.38). Além disso para esses estudantes,
o enfrentamento da situagdo deve ser balizado pelo apoio
emocional e psicolégico, deixando-lhe claro que nio esta
sozinho e que pode contar com o profissional a qualquer
momento, conforme evidenciam as falas que seguem,”
“Eu como futura enfermeira responderia que, neste momento, estou
ali para ajudar, e se ele quiser, ficarei segurando snas maos”. (E.2);
“Tentaria explicar que estarei ali para apoid-lo no que for preciso™.
(E. 3); “Daria muito apoio psicoligico e conforto”. (E.. 24) “Ientaria
ouvi-lo dizendo que estou ali para ajuda-lo”. (E. 5); “Conversar
[francamente, passando confianga e seguranga a esse paciente, mostrando

a ele que estou a seu lado que ele nao estd sozinho”. (E. 40)

Sentimentos que emergem diante da situagao de
morte

Tematica I: Perda e medo

A segunda categoria originada das entrevistas refere-
se a0s sentimentos que a morte desperta nos estudantes,
a andlise das falas possibilitou a criagdo da tematica I:
Perda e medo.

Quando questionados sobre os sentimentos que
emergem frente a situacio de morte, o de perda patrece
se fazer presente nesses estudantes “A worte da nma sensagio
de perda, de derrota”. (E.1); “E uma perda muito grande, fica nm
sentimento de vagio”. (E.12); “A morte de um paciente gera
sentimento de perda”. (E.22) Outro sentimento que emerge
nos estudantes frente a situagoes que envolvem a morte e
o morrer, refere-se ao medo que esta relacionado a
propria morte e nio saber, o que acontecera apds a morte
¢ assustador e amedronta. “Fico com medo do que en possa
encontrar apos a morte”. (E.11); “sinto medo quando penso, ¢ até
meio assustador pra mim” (E.26); o medo da prépria morte
também se estende ao do sofrimento que possa passar
com a perda de um ente querido “Tenho medo de morrer e
também tenho medo de perder entes queridos”. (E. 46)

DISCUSSAO

Os resultados do estudo revelaram que os estudantes
de enfermagem possufam pouco preparo para lidar com
situacOes que envolvem a morte e o morrer, frente a uma
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situacdo hipotética em que um paciente com morte
iminente perguntasse a esses sujeitos sobre sua morte. As
condutas evidenciadas remetem a respostas embasadas
no senso comum e que tendem a negar a morte, revelando
inadequacGes dos estudantes frente a esse paciente, pois,
mesmo com a consciéncia de que se trata de um paciente
com morte iminente, evidenciou-se que umas das condutas
seria dizer ao paciente que ele ndo iria morrer e ficaria
bem.

A conduta de negar a morte evidenciada nesta
pesquisa é consistente com outros estudos™™'*'?. Ao negar
a morte, novamente, nega-se a0 sujeito a oportunidade
de falar sobre a questio, o que pode set visto como pouco
terapéutico, conforme citado anteriormente; o paciente
geralmente conhece a gravidade de seu caso e quando
aborda tal questio o minimo que talvez espere é ser ouvido
em seus temores e duvidas.

A negacio tem sido um dos mecanismos mais utilizados
pelos estudantes e profissionais de enfermagem no
enfrentamento de situacoes que envolvem a morte™'*1.
No contexto das instituices de satde, a negacio tem
assumido as mais variadas formas, indo desde a negacao
da prépria palavra “morte” entre os profissionais® até a
utilizacdo das respostas evasivas dos profissionais quando
se deparam com a situacio’?. Essa conduta é uma forma
de ndo entrar em contato com experiéncias dolorosas, e
a grande dadiva da negacdo e da repressao é permitir que
se viva em um mundo de fantasia e ilusdo de
imortalidade™. No entanto, embora a nega¢io da morte
dé ideia de forca e controle, uma perda mal elaborada
que ndo se permite a expressiao da tristeza e da dor, ou
mesmo, dos medos, pode acarretar em graves
consequéncias para quem assiste a pessoa em Processo
de morte. Atualmente, a depressio ¢ a doen¢a que mais
afeta os profissionais da saude*".

O fato dos estudantes de enfermagem revelarem essas
condutas, preocupa, sobretudo, quando a literatura
aponta que a descoberta do diagndstico ¢ inicialmente
intuitiva, feita pelo proprio paciente, que mesmo nao
sabendo exatamente o que tem, sabe da doenga e de sua
gravidade, e, por isso, questiona. Assim, é importante que
esses estudantes sejam instrumentalizados desse saber
durante a formagao, para que sejam capazes de enfrentar
adequadamente situagdes que, inevitavelmente, serdo
vivenciadas no decorrer de suas praticas curriculares.

Quanto a conduta mais adequada a ser tomada diante
de uma situacio dessa natureza, especialistas afirmam que
a verdade deve ser sempre dita, porém ¢é preciso saber se
o doente quer de fato ouvi-la. A questdo ndo deve ser
abordada diretamente com todos os pacientes, pois
existem variagdes sobre essa disposicio(?. E necessario
que, a0 se discutir com o estudante a tematica morte, este
seja sensibilizado para perceber essas particularidades.
Férmulas para uma conduta adequada nido estdo
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disponiveis, no entanto, afirmar ou nioquanto 2a
possibilidade de morte depende do doente, de espago
como ele esta e se deseja mesmo saber do diagnostico.
Nessa direcdo, deve-se buscar o preparo do estudante.

Estudos" tém constatado que, na maiotia das vezes,
em que o paciente dirige-se a algum membro da equipe
com esse tipo de pergunta, é porque pensa nisso, o que
pode gerar anguistia e sofrimento; por isso, na tentativa
de discutir a situacdo, o individuo tenderia a abordar o
assunto com o profissional.

A analise dos resultados do estudo permitiu verificar
a inadequagio desses estudantes frente a questdo, pois,
quando se utilizam de estratégias evasivas alicercadas no
senso comum, para evitar o assunto, lancam maio de
respostas prontas, como “todos nés vamos morrer um
dia” ou “Deus é quem sabe!”. O aluno e futuro
profissional acaba por nio possibilitar a oportunidade
do paciente expressar seus medos e receios sobre a morte
que com certeza, estdo presentes NO momento em que
aborda o fato. O resultado é consistente com a literatura®®
ao apontar que, temendo falar sobre o assunto com seus
pacientes, os profissionais de saide tendem a recusar o
pedido, encontrando maneiras de evitar o assunto.

Quando o paciente aborda o estudante sobre essa
questio, ndo é necessario ter respostas certas ou se valer
de recursos evasivos como jargdes do senso comum. O
importante é ouvir o que ele tem a dizer e identificar as
razOes para sua pergunta, pois, ao tentar discutir isso com
algum membro da equipe, podera estar vivenciando um
grau de sofrimento intoleravel. Estudos!® tém apoiado
a ideia de que a verdade é desejada pelos pacientes com
morte iminente e ndo mais perturba aqueles a quem é
contada. Assim, a honestidade sustenta a relacio com uma
pessoa que estd a beira da morte e ndo parece prejudica-
la. O paciente tem o direito de expressar o conhecimento
de que vai mortrer, embora, na maioria das vezes, ocorra
o empenho dos profissionais de saude e familia para evitar
que ele tome conhecimento ou mesmo discuta a iminéncia
de sua morte!”. Nao falar sobre a doenca ou possivel
morte no intuito de proteger o paciente pode trazer
situacdo de incerteza e isolamento, assim, a orientacdo e a
informacgdo, em geral, tranquilizam, pois, quando o
paciente tem suas duvidas esclarecidas, sente-se mais
seguro e confiante”.

Conforme bem relatado na literatura, a formacdo dos
profissionais da saude foca a cura e o sucesso no
tratamento™*'"®  dando a impressio aos futuros
profissionais de que terdo poder suficiente para enfrentar
a morte; os quais munidos de conhecimento e de
arcabouco tecnoldgico teriam o poder de evitar tal
fenémeno. O fato pode ser constatado quando se verifica
que, segundo os estudantes desta pesquisa, a confianca
na equipe que assiste o sujeito com morte iminente seria
incentivada, uma vez que teria o poder sobre a vida e a

12

Vargas D.

morte, sendo capaz de evita-la a qualquer custo. A crenca
na onipoténcia da equipe pode, por outro lado, contribuir,
reforcando nos estudantes os sentimentos de perda e
fracasso diante da morte de um paciente, o que talvez
explique a existéncia de tais sentimentos nesses alunos.

Os resultados, também, evidenciaram que alguns
estudantes tenderiam a enfrentar a situacdo oferecendo
apoio psicoldgico ao paciente, ficando com ele, segurando
sua mao. Essa parece ser a conduta mais adequada a ser
tomada diante de um paciente com morte iminente que
questiona a sua morte. Frente a essa situagdo, caberia a
quem ouve, oportunizar a pessoa falar sobre a questdo, o
que pode ser feito com o simples questionamento do
paciente se ele estd pensando ou tem pensado nisso,
mostrando-se disponivel para ouvi-lo.

Demonstrar interesse pela pessoa e pelo que esta
sentindo, oportunizando ao sujeito a expressiao de seus
temores e angustias, seria a conduta mais adequada,
sobretudo quando nio se tem a certeza ou o preparo, no
caso dos estudantes, de que o paciente realmente quer
ouvir sobre sua morte. Nesse momento, deve-se
oportunizar a fala do individuo e mostrando-se disponivel
para ouvi-lo seria mais adequado do que responder
afirmando ou negando a morte.

Segundo estudiosos, cabe aos profissionais
engajados no processo de re-humaniza¢ido da morte abrir
espaco para a expressdao da dor, do sofrimento, em uma
atmosfera acolhedora, ndo compactuando com o siléncio
quando se trata de morte, pois,um ouvido disponivel tem
melhor efeito do que calmantes. Ouvir atentamente o
paciente, nao quer dizer que va atender a todos os desejos,
como antecipar sua morte ou prolonga-la, mas apoia-lo,
dar confianca e ajudar a compreender, o que esta
acontecendo com ele, oferecendo-lhe apoio psicologico
e mostrando-se disponivel para com ele.

No que se refere aos sentimentos que a situagdo
desperta nos estudantes, os tesultados foram consistentes
com outros estudos em que a perda e a frustracio®'?,
sdo sentimentos que mais emergem diante de situagoes
que envolvem a morte e o morrer nos estudantes de
enfermagem. Aliado a esses sentimentos, corroborando
com outras pesquisas®”, apatece também o medo, que,
segundo os estudantes, estd atrelado ao fato da
inseguranca frente algo tio misterioso e desconhecido e
frente a incapacidade de saber, o que podera acontecer
ap6s a morte.

O medo relatado pelos estudantes pode ainda,
segundo a literatura® estar relacionado as seguintes
dimensoes: medo de morrer, medo de ser destruido,
medo da perda de pessoas significativas, medo do
desconhecido e medo da morte prematura®.

Esse sentimento ndo causa estranheza, pois, o medo
da morte esta presente em todos os tempos e em todas
a pessoas, visto que, para 0 homem, a morte tem a ideia
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de finitude e castigo, 0 que a torna tio temida e acarreta
sofrimento ao ser humano”. Frente a isso, é preciso que
o estudante pense em sua prépria morte e que ultrapasse
essa barreira, para, a partir desse momento, conseguir
assistir de forma adequada o individuo em processo de
morte.

O medo e a frustracdo que emergem frente a situagao
de morte iminente relatada pelos estudantes do estudo,
podem em ultima analise justificar suas condutas frente a
situacdo, pois, uma vez que sentem dificuldades para
pensar na propria morte e consideram a morte de um
paciente, como uma perda decorrente de seu fracasso
profissional. F esperado que esses alunos tentem evitar o
assunto quando se depararem com a situagdo. Assim,
consistente com a literatura tratam de negar a situagdo de
morte'*" fugindo do tema, utilizando como estratégia
o afastamento do individuo que morre®.

Preparar o futuro enfermeiro para enfrentar uma
questdo tdo complexa quanto a morte, ndo se constitui
em uma tarefa facil. Mas, cabe as escolas e a seus
professores, utilizarem-se de estratégias que visem a um
minimo de conhecimento sobre a temdtica, ou mesmo,
possibilitar aos estudantes expressarem seus sentimentos
sobre a questdo, ji que a negacdo do tema durante a
formacio tende a perpetuar o despreparo e a inadequagio
do enfermeiro frente a situacao de morte.

Esse desafio aumenta, quando se constata que os
professores de enfermagem, frutos da mesma formagao,
também tém negado a questio®'¥, tratando as situacoes
de morte e morrer ocorridas no espaco das praticas
curriculares com impessoalidade e sem propiciar a seus
alunos a oportunidade de refletir sobre a morte, exigindo
do aluno um comportamento voltado, exclusivamente,
para aos aspectos técnico e fisico.

As limitacoes deste estudo podem ser representadas
pelo fato da amostra constituir-se de estudantes que ainda
nio tinham enfrentado situacdes de morte e morrer em
suas praticas curriculares; conforme mencionado, tratava-
se de alunos que estavam tendo seu primeiro contato com
a institui¢ao hospitalar, como estudantes de enfermagem.
Além disso, os resultados podem ter sido influenciados
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