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Representacoes de profissionais de satude sobre
a morte e o processo de morrer

Representations of health professionals about death and the dying process

Representaciones de profesionales de la salud sobre la muerte y el proceso de monir
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PERGUNTAS INTRODUTORIAS

O gque sdo cuidados paliativos?

Como os profissionais de saude reagem frente a perda de um paciente? Eles tém
abertura para sentir as emocdes do luto?

Vocés acham que é ensinado a eles como enfrentar o processo da morte?

Vocés acham que o sistema de formacao de profissionais de saude atual abre espaco
para conversas sobre a morte?



PROBLEMA ENFRENTADO PELO TEXTO

e Profissionais da saude ndo estdo preparados para lidar com a morte e a enxergam
como um fracasso.

e Os hospitais estimulam o controle das manifestacdées emocionais dos
profissionais e a ideia de preservacao da vida a todo custo e gratificacao da cura.

e Como resultado temos a morte como um tabu se tornando ate um objeto fobico.

“Nesse modelo a assisténcia em saude é impessoal, mecanica e asséptica”



OB JETIVO DA PESQUISA

Apreender as representacoes sociais sobre 0 processo da morte e do morrer para 0S
profissionais de saude que lidam com pacientes fora de possibilidades de cura.

O que sao representacoes sociais?

O conceito de representacao social compreende a concepcao que um sujeito, um
grupo ou uma sociedade tém sobre determinado tema ou assunto, estando presente

tanto nas relagoes sociais como No conjunto de opinides e comportamentos dos
individuos, refletindo em sua conduta e valores.



REFERENCIAL EMPIRICO DOS AUTORES

Objeto da pesquisa

e Os sujeitos da pesquisa foram: uma nutricionista, duas enfermeiras e dois medicos,
totalizando cinco profissionais da saude

Local que a pesquisa foi realizada
e O campo de estudo foi um hospital-escola em Brasilia

Critério de inclusao
e Exercer atividades profissionais com pacientes fora de possibilidade de cura



REFERENCIAL EMPIRICO DOS AUTORES

Coleta de dados
e [0irealizada em duas etapas:

1%) Questionario para identificar o pertil dos participantes
2%) Entrevista para apreender o conteudo de suas representagdes sociais

Resultados

e |dades entre 26 e 32 anos

e Crencas: religido catolica (2), espirita (1), protestante (1) e luterana (1)

e As representacdes sociais sobre a morte e o processo de morrer sao formadas a
partir do modelo de formacéao profissional (eixo dimensao profissional) e das
referéncias individuais sobre o fenbmeno da morte (eixo dimensao subjetiva)



DIMENSAO PROFISSIONAL

e Entrevistados apresentaram conhecimentos limitados sobre o tema
e Parte do principio de que se nao for possivel curar sempre € possivel cuidar, valorizando o desejo dos enfermos
e Seu principal objetivo € propiciar qualidade de vida e acolhimento

e Para os entrevistados, uma situacdo de morte € interpretada como um teste de competéncia profissional, gerando
0 sentimento de fracasso e imponéncia
e Contribui para esse sentimento o mito de que o médico sabe tudo e € um salvador de vidas (expectativa social)

e O discurso dos entrevistados naturaliza o discurso racional da ciéncia pautado no construto teorico-pratico,
validando esse tipo de saber/fazer como o melhor modo de conduzir a saude
e A morte € pouco discutida ou presenciada na graduacao



DIMENSAO SUBJETIVA

e Os entrevistados evitam criar vinculos com os pacientes em situacdes de maior gravidade e seus familiares

e S30 artificios mentais inconscientes utilizados para evitar que fatos, ideias, fantasias ou sentimentos penosos
sejam vivenciados

e Favorece a repressao de sentimentos nos hospitais para que nao haja contagio emocional

e Para os entrevistados a morte foi representada como uma passagem para um lugar melhor
e A crenca na transcendéncia humana parece construir um sentido para a morte, amenizando a dor e sofrimento da
pratica profissional a partir da propria consciéncia da morte



TESE CENTRAL DO TEXTO

e Os profissionais de saude, formados pelo modelo biomedico, ndo possuem
capacitacao para lidar com os pacientes fora de possibilidade de cura, ou seja,
diante da morte

e Durante a graduacao, os alunos sdo treinados para prevenir, curar e salvar
vidas; raramente é criada a oportunidade de refletir sobre a perda do paciente,
identificar seus sentimentos e reacdes emocionais

e A morte ndo assume sentido no fazer profissional, resultando em uma pratica
tecnicista que favorece o sentimento de fracasso

e EXiste a necessidade de as instituicdes formadoras investirem no
desenvolvimento, ndo apenas, de habilidades técnicas assistenciais, mas tambem,
em habilidades de empatia, congruéncia, acolhimento e dialogo



ARGUMENTOS

Eixo 1: Dimensao Profissional Frente a Morte
e Tabu social da morte; Modelo curativo
e Classes
o Cuidados Paliativos
m filosofia paliativista, prolongamento x qualidade de vida, amadurecimento
o Sentimento de Fracasso
m modelo biomedico, medico salvador, Sindrome de Burnout
o A Pratica Tecnicista
m discurso racional da ciéncia, pratica do cuidado, morte social x morte
biologica




ARGUMENTOS

Eixo 2: Dimensao Subjetiva Frente a Morte
e As Crencas sobre a Morte e o Morrer
o dogmas religiosos, vida apos a morte, ceu e inferno
e Mecanismos de Defesa
© a morte pertence as categorias irrealizaveis, sociedade atual e a visao da
morte, sentimentos e emogoes

"E possivel afirmar que o tabu social da morte, coligado ao modelo formativo, constitui uma barreira a
pratica de um cuidado humanizado. As representacoes acerca da transcendéncia da alma e a utilizacéo
dos mecanismos de defesa ndo constituem fator suficiente e eficaz para uma pratica satisfatoria”



PESQUISA COMPLEMENTAR

A médica que quer mudar visao sobre a morte no século 21

Relatorio produzido pela Lancet Commission on the Value of Death, a Comissao sobre o
Valor da Morte da revista cientifica Lancet

1) Morte é
um tabu



https://www.youtube.com/watch?v=4n0Bwz1z3JE

2) desigualdade social
3)sistemas de saude:
e UltimOSs SOCOITros
e doulas da morte

news A médica que quer mudar viséo sobre a morte no século 21

BBC World Service is a British public 5
broadcast service.
)

O Brasil e a expectativa de vida em outros paises

"""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""" ‘Medicin2 nao
S Norve e suficiente

Pais Expectativa de vida

= Cuba 79,1
e 193 RS N EWYS
il México 7,0 Watch on (8 Youlube
= Uruguai 77,0
Argentina 75,9
582 DBrasil 73,5
B China 73,5
== Rep. Dem. 48,4

do Congo



PESQUISA COMPLEMENTAR

Dra. Ana Claudia Quintana Arantes

e Medica formada pela FMUSP

e Especializacdo em Cuidados Paliativos e Pos Graduacao em
Intervencoes em Luto pelo Instituto Pallium e Universidade
de Oxford

e Responsavel pela implementacao das politicas assistenciais
de Avaliacao da Dor e Cuidados Paliativos do Hospital
Israelita Albert Einstein

| e Socia Fundadora da Associacao Casa do Cuidar

e Médica assistente do Hospice do Hospital das Clinicas da
FMUSP




PESQUISA COMPLEMENTAR

Livro: A morte € um dia que vale a pena viver

Ana Claudia

N " A morte tem muita beleza, desde que ela nio sofra

interferéncia de outras vidas; tem que ser a morte que cabe
naquela vida, nao a morte que alguém acha que aquela

pessoa tem que ter" - Dra. Ana Claudia Quintana Arantes

N

i
A morte é e NOs ficamos em luto, temos medo da falha ou ficamos com
um dia remorso?
que vale

a pena viver

Eum motivo para se buscar
um novo olhar para a vida
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