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Resumo: conhecer a producéo cientifica nacional de enfermagem acerca da morte/morrer em ambientes de Unidade de Terapia Intensiva. Revisédo
integrativa realizada através dos descritores morte, unidades de terapia intensiva e enfermagem, entre os anos de 2005 e 2011, obtendo-se um corpus
de 14 artigos. RESULTADOS: foram construidas trés categorias: pratica como objeto de reflexao e mudanca; preparo profissional e instrumentalizacao;
desafios éticos frente o processo de morte/morrer. A produgao cientifica sobre morte/morrer deve ser redirecionada, ultrapassando os limites investi-
gativos baseados meramente na busca da percepgao dos significados e dos sentimentos.

Descritores: Morte; Unidades de Terapia Intensiva; Enfermagem.

Scientific production from the nursing about death / dying in intensive care units

Abstract: Know the scientific production of nursing about death / dying in environments Intensive Care Unit. METHODOLOGY: integrative review
conducted by the descriptors death, intensive care units and nursing, between the years 2005 and 2011, resulting in a corpus of 14 articles. RESULTS:
Three categories were constructed: practice as an object of reflection and change, professional preparation and instrumentation; ethical challenges
facing the process of death / dying. CONCLUSION: the scientific literature on death / dying must be redirected, overstepping the bounds investigative
search based merely on the perception of the meanings and feelings.

Descriptors: Death; Intensive Care Units; Nursing.

Produccion cientifica de enfermeria de la muerte/morir en unidades de cuidados intensivos

Resumen: Conocer la produccién cientifica de enfermeria sobre la muerte/morir en entornos Unidad de Cuidados Intensivos. METODOLOGIA: revision
integradora realizada por los descriptores muerte, unidades de cuidados intensivos y enfermeria, entre los aflos 2005 y 2011, dando lugar a un corpus de
14 articulos. RESULTADOS: Tres categorias se construyeron: la practica como objeto de reflexion y cambio, la preparacion profesional y la instrumentacion,
los desafios éticos que enfrenta el proceso de la muerte / la muerte. CONCLUSION: la literatura cientifica sobre la muerte / muerte debe ser redirigida,

sobrepasando los limites de la busqueda investigativa basada meramente en la percepcién de los sentidos y los sentimientos.

Descriptores: Muerte; Unidades de Cuidados Intensivos; Enfermeria.

INTRODUCAO

o ponto de vista biolégico, no ciclo de vida humano,

a morte é apenas mais uma etapa a ser cumprida a

cada ser vivo. Contudo, considerando a condicao
humana do homem, e a certeza absoluta de sua mortalidade,
o tema morte é um assunto dificil de ser abordado. Atrelado
a essas questdes, verificam-se dimensdes éticas, culturais,
religiosas e socioambientais, demonstrando a importancia
de uma atencao especial ao assunto, principalmente entre
os trabalhadores de enfermagem, tanto na perspectiva da
formacao académica como da atuacao profissional.

Historicamente, o tema morte sofreu mudancas na sua
abordagem, principalmente, com os avan¢os tecnoldgicos
que proporcionaram recursos capazes de mudar o objetivo da
assisténcia prestada aos doentes. O surgimento das unidades
de terapia intensiva (UTls) alavancou novas mudancas,
destacando-se a transformacao no foco do tratamento que
passou a ser embasado na cura e a morte passou a ser vista
mais do que nunca como um insucesso biomédico. Assim,
a prépria duracao da vida em situacoes de morte e morrer,
termo que define o esgotamento das possibilidades de
resgate das condicoes de saude do paciente, passou a ser
prolongada, principalmente em locais especificos como as
uTIq-2,

Na sociedade contemporanea, cada vez mais a morte em
ambientes hospitalares acontece nas UTI, onde o paciente
em processo de morte morrer, em muitos casos, recebe
prioritariamente dispositivos invasivos ao invés de conforto

e analgesia®. Além disso, o paciente em processo de morte
morrer apresenta em curto prazo uma probabilidade alta
de mortalidade devido a impossibilidade de reversao do
quadro patolégico, situacao que pode gerar ambiguas
situagdes de conflito e vinculo tanto para a familia como
para a equipe, onde em sua maioria a aceitagao da morte é
bastante conturbada®®.

Assim, identificando a necessidade de conhecer a
producdo cientifica nacional sobre a morte em ambientes
de UTI, verificando os avancos alcancados e as dificuldades
ainda existentes para os profissionais da saude, objetivou-se:
conhecer a producéo cientifica nacional de enfermagem
acerca do tema morte/morrer em ambientes de UTI.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa, abordagem que
permite na pratica a busca, avaliacédo critica e sintese dos
temas investigados”. Foram seguidas as seguintes etapas:
formulacéo e identificacdo do problema; coleta de dados;
avaliacdo dos dados; analise e interpretacao dos dados
coletados; apresentacao dos resultados®.

Na primeira etapa, formulacdo e identificacdo do problema,
foi realizado primeiramente o aprofundamento teérico sobre
o tema morte/morrer, o que permitiu definir o problema
de pesquisa: qual a producdo cientifica nacional acerca da
morte/morrer na enfermagem?

Para etapa de coleta de dados, foram utilizadas as base de
dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
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da Saude (LILACS), indice Bibliogréfico Espanhol de Ciéncias de Saude (IBECS) e a biblioteca Scientific Electronic Library
Online (SCIELO). Os critérios de inclusdo das publicacdes definidos para esta revisao integrativa foram: artigos de pesquisa;
desenvolvido por autores brasileiros; disponiveis on line na integra; responder ao problema formulado; publicados em
periddicos de enfermagem entre 2005 e 2011; apresentados em lingua portuguesa, inglesa ou espanhola; abordar a
tematica terminalidade e UTI.

Utilizaram-se como descritores: “enfermagem’, “morte” e “unidade de terapia intensiva”. O operador boleano utilizado
foi AND. A busca foi realizada pelo acesso on-line, no més de marco de 2012. Para etapa de avaliacdo dos dados, os 38
artigos encontrados mediante a aplicacdo dos critérios estabelecidos foram avaliados quanto a aderéncia temética e
pertinéncia, selecionando-se quatorze artigos para a realizacdo desta revisao integrativa.

Na etapa de andlise e interpretacdo dos dados, foi elaborado um instrumento contemplando as seguintes variaveis:
titulo da publicacao, periédico, ano de publicacgéo, tipo de artigo, autor(es), objetivo do estudo e enfoque principal no
artigo selecionado. O processo de andlise dos dados ocorreu através de confeccdo de quadros com as varidveis envolvidas
nos estudos e com os enfoques utilizados.

Apbs, utilizou-se para formular a etapa de formulacao dos resultados a Analise Textual Discursiva, técnica de analise que
é desenvolvida através de um processo integrado de andlise e sintese, baseada em uma leitura exaustiva e aprofundada,
descrevendo e interpretando significados e fenémenos, organizando os achados em categorias®. A ultima etapa da
revisdo, apresentacdo dos resultados, é demonstrada no capitulo a seguir:

RESULTADOS

Em relacdo aos periddicos, os quatorze artigos selecionados estavam distribuidos entre os sequintes periddicos: Revista
da Escola de Enfermagem da USP (trés artigos), Revista Mineira de Enfermagem (trés artigos), Acta Paulista de Enfermagem
(dois artigos), Revista de Enfermagem do Nordeste (dois artigos), Ciéncia, Cuidado e Saude (um artigo), Revista Brasileira
de enfermagem (um artigo), Revista Gaucha de Enfermagem (um artigo) e Revista Latino- America de Enfermagem (um
artigo). Quanto ao tipo de publicacao, todos os artigos eram pesquisas originais.

O numero de autores por artigo sofreu uma variacdo entre um e seis, totalizando 41 (quarenta e um) articulistas, dos
quais somente trés estavam presentes em mais de uma publicacdo. Assim, observou-se que Gutierrez BAO e Ciampone
MHT foram co-autores de dois artigos, enquanto Lunardi VL foi autora de outros dois artigos com co-autores diferentes.

Quanto aos objetivos propostos pelas publicagdes, observou-se que a maioria dos autores utilizou-se de estudos
exploratorios, buscando conhecer, identificar, caracterizar ou verificar as percepc¢des dos enfermeiros acerca da morte
e morrer no contexto da UTI, percebendo-se assim, uma acentuada homogeneidade entre os objetivos identificados. O
quadro 1 contempla as varidveis do estudo.

Titulo do artigo

Periodico

Objetivos

Verificar se o enfermeiro consegue

Identificacdo das fases do Acta SusakiTT . ) .
. . . identificar as cinco fases do processo
processo de morrer pelos Paulista de 2006 Pesquisa  Silva MJP da . .
S . de morrer, descritas por Elizabeth
profissionais de Enfermagem Enfermagem Possari JF -
Kubler-Ross.
Profissionais de enfermagem Acta Gutierrez  Identificar e analisar os sentimentos e
I frente ao processo de: morte Paulista de 2006 Deceilen . BAO as percepcdes do proﬁssmnals de .
em unidade de terapia Ciampone  Enfermagem de Unidades de Terapia
. Enfermagem .
Intensiva MHT Intensiva frente a morte.
Conhecer as percepcdes das
- . Rosa AF . . -
Percepcdes das enfermeiras Ciéncia Lunardi VL enfermeiras acerca das manifestacoes
" frente aos §ent|rpentos Cuidado e 2006 Pesquisa  Barlem ELD e se‘ntlmentos expressos por
de quem vivencia o processo . - pacientes
Saude Lunardi Filho - . .
morrer e morte WD e familiares que vivenciam este
processo.
e et ik ferie seees ngs.ta Vieira MA Identificar o significado da morte
B Mineira . para
[\ profissionais de enfermagem 2006 Pesquisa Souza SJ S
de os profissionais de enfermagem que
que atuam no CTI Sena RR . .
Enfermagem atuam no Centro de Terapia Intensiva
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Vi

Vil

Vil

Xl

bl

Xl

XIV

A morte em unidade de
terapia

intensiva: percep¢des do
Enfermeiro

A significacdo do 6bito
hospitalar para enfermeiros
e médicos

Como os trabalhadores de
enfermagem enfrentam o
processo de morrer

O processo de morrer € a
morte no enfoque dos
profissionais de enfermagem
de UTls

Percepc¢des de enfermeiros
sobre dilemas éticos
relacionados a pacientes
terminais em unidades de
terapia intensiva

Entre a vida enferma e a
morte sadia: a ortotanasia na
vivéncia de enfermeiros em
unidade de terapia intensiva

Profissionais de enfermagem
e 0 processo de morrer

e morte em uma unidade

de terapia intensiva

Obstinacao terapeutica como
questao ética: Enfermeiras de
unidade de terapia intensiva

Vivéncia dos enfermeiros de
unidade de terapia intensiva
frente a morte e morrer

Cuidando do paciente no
processo de morte na
Unidade

de Terapia Intensiva

Revista de
Enfermagem
do
Nordeste

Revista de
Enfermagem
do
Nordeste

Revista
Brasileira
de
Enfermagem

Revista da
Escola
de
Enfermagem
da USP

Revista da
Escola
de
Enfermagem
da USP

Revista
Mineira
de
Enfermagem

Revista
Mineira
de
Enfermagem

Revista
Latino-
Americana
de
Enfermagem

Revista
Galcha
de
Enfermagem

Revista da
Escola
de
Enfermagem
da USP

2006

2006

2007

2007

2009

2009

2009

2009

2009

2011

Pesquisa

Pesquisa

Pesquisa

Pesquisa

Pesquisa

Pesquisa

Pesquisa

Pesquisa

Pesquisa

Pesquisa

Fernandes
MEN
Fernandes
AFC
Albuquerque
ALP
Mota MLS

Nascimento
CAD
Silva ADB
Silva MC
Pereira
MHDM

Shimizu HE

Gutierrez
BAO
Ciampone
MHT

Chaves AAB
Massarollo
MCKB

Bisogno SBC
Quintana AM
Camargo VP

Mattos TDAD
Lange C
Cecagno D
Amestoy SC
Thofehrn MB
Milbrath VM

de Carvalho
KK
Lunardi VL

Sanches PG
Carvalho MD
deB

Silva RS da
Campos ERA
Pereira A

identificar a compreensao do
enfermeiro que trabalha em Unidade
de Terapia Intensiva acerca do
processo morte e o vivenciar da
morte do paciente.

Identificar as significacdes sobre a
a qual se materializa o processo
do 6bito hospitalar.

Identificar e analisar as
representacdes e sentimentos
vivenciados, os mecanismos de
defesa

e as estratégias desenvolvidas pelos
trabalhadores de enfermagem no
processo de enfrentamento da morte

Identificar as concepgoes
relacionadas

ao processo de morrer e a morte no
contexto de trabalho dos
profissionais

de enfermagem de UTI.

Conhecer a percepcao de enfermeiros
sobre dilemas éticos existentes na
assisténcia de enfermagem a
pacientes

terminais, no contexto da UTl de um
hospital geral do municipio de Séo
Paulo e o que é considerado para a
tomada de deciséo.

conhecer a percepgédo de
profissionais

enfermeiros sobre a prética da
ortotanasia no contexto hospitalar.

Conhecer os sentimentos vivenciados
por esses trabalhadores diante do
processo de morrer e morte de
pacientes internados na unidade de
terapia intensiva, bem como os
mecanismos utilizados para o
enfrentamento dessa questao.

compreender como enfermeiras de
UTIs vem enfrentando a aplicacdo de
medidas terapéuticas que
reconhecem

como futeis.

Compreender como os enfermeiros
vivenciam o processo de morte e o
morrer dos pacientes

Caracterizar o desenvolvimento do
cuidar/cuidado de enfermagem
numa

UTI ao paciente fora de possibilidade
de cura por enfermeiros.

Quadpro 1 - Varidveis utilizadas para analise das publicacées - Rio Grande, RS - 2012
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Necessidade de a¢des educativas
para a equipe de enfermagem

L AL IV, VL VL VI,
X, Xl

Cuidados paliativos no processo

de morte e morrer LI, 1X, X, X, XV

Mecanismos de defesa no

I, IV, V, VII, X1, XIll
processo de morte e morrer

Comunicagao com o paciente e
a familia no processo de morte e
morrer

I AL I, VI X, XIV

Humanizagdo no processo de

morte e morrer I, 11, V, VI, X, XTI

Uso da tecnologia no processo de
morte e morrer

Questoes éticas e bioéticas

Vinculacdo entre conhecimento

cientifico e a pratica assistencial
Quadro 2- Enfoques apresentados pelos artigos - Rio Grande,
RS - 2012

I, 1V, V, IX, XII, XIV
VI, 1X, X, X
I, 1X

A partir dos enfoques identificados, foram elaboradas trés
categorias, apresentadas na discussdo dos resultados: pratica
como objeto de reflexdo e mudanca; preparo profissional
e instrumentalizacdo;desafios éticos frente o processo de
morte/morrer.

DISCUSSAO DOS RESULTADOS
PRATICA COMO OBJETO DE REFLEXAO E MUDANCA

Os cuidados paliativos sao cada vez mais abordados
nas questdes relacionadas aos pacientes em processo de
morte e morrer, preconizando-se o cuidado
humanizado e individualizado. Evidencia-se
a necessidade de profissionais que saibam
incorporar em sua pratica a filosofia dos
cuidados paliativos, bem como com a
morte e seus significados, como referido
pelo artigo IX. Porém é salientado pelos
profissionais de enfermagem a necessidade
de aperfeicoamentos e capacitacdes, sob
a visao do tratamento paliativo, como é
exposto nos artigos |, I, XII E XIV.

Ainda no que diz respeito a pratica
cotidiana, a comunicacdo com o paciente
e a familia no processo de morte e morrer
é destacada como uma ferramenta
extremamente importante em varias
dimensdes do cuidado de enfermagem.
O apoio aos familiares desses pacientes é
um ponto muito importante na assisténcia,
dessa forma a enfermagem necessita estar
pronta para lidar com sentimentos da familia
direcionados a equipe, como raiva e rancor,
referenciado pelos artigos Vl e X.

Em relacdo emprego da tecnologia durante o processo
de morte morrer, destaca-se que esta representa progresso,
resultando em importantes recursos para a manutencdo da
vida, por meio de diagndsticos e tratamentos mais precisos,
como especificado pelo artigo IX. Porém, a tecnologia pode
ser cotidianamente vista como aliada ou vild, sendo assim,
os artigos IV e XIV destacam que o emprego de medidas

“O cuidado esta
relacionado ao
preenchimento
das necessidades
humanas basicas,
proporcionando
uma morte digna e
tranquila, quando

a recuperagao nao

tecnoldgicas devem ser utilizados para auxilio no tratamento
e ndo, para o reforco impensado do paradigma da cura.

PREPARO PROFISSIONAL E INSTRUMENTALIZACAO

O cuidado esta relacionado ao preenchimento das
necessidades humanas basicas, proporcionando uma morte
digna e tranqiila, quando a recuperacgao nao for mais possivel.
Entretanto, o foco da humanizacao é a resolutividade e o
direcionamento das a¢des para promoc¢ao do bem-estar
do paciente terminal, como citado no artigo Ill. Embora
os estudos I, 11, V, VII, X e Xl tenham abordado o tema,
0s mesmos restringiram-se a citagdes e caracterizagdes,
avancando pouco no que diz respeito a estratégias mais
concretas.

A busca do conhecimento alavancou o numero de
producdes cientificas direcionadas as de situag¢des geradoras
de estresse frente o processo de morte e morrer, com isso
a vinculacdo entre conhecimento cientifico e a pratica
assistencial, citada nos artigos | e IX, tornou-se fundamental
na prestacdo do cuidado. Os artigos |, IV, V e VIII, destacam
a importancia de um aprimoramento continuado e uma
formacao especializada, com o objetivo de melhor preparar
os profissionais para seus cotidianos de trabalho.

DESAFIOS ETICOS FRENTE O PROCESSO DE MORTE/MORRER
Devido ao contexto que envolve o processo de morte/
morrer e toda sua complexidade, as UTI's tornaram-se alvo de
constantes conflitos éticos. Os estudos indicam a limitacao
das interveng¢des, como destaca o artigo X, e o emprego
de medidas tecnoldgicas, como destaca o artigo IX. Além
disso, outros fatores sao geradores de conflitos,
como as questdes culturais, religiosas e sociais
das pessoas envolvidas na equipe de saude,
destacados pelos artigos Vil e IX.

O artigo Xll retrata o desafio ético de
avaliar as medidas terapéuticas que devem ser
utilizadas frente o processo de morte/morrer,
preocupando-se com o individuo doente,
respeitando sua integralidade sem esquecer
que o cuidado é a base da enfermagem. O artigo
IX salienta que estes conflitos continuardo
existindo, pois a cada dia os profissionais
deparam-se com novas situacdes e tecnologias,
reforcando a presenca e atitude critica do
enfermeiro como vitais para uma assisténcia
ética.

CONSIDERACOES FINAIS

A prética profissional, o preparo para atuar

frente o processo de morte/morrer e os desafios

for mais possivel.” éticos sao os grandes temas que convergem

a producao cientifica de enfermagem sobre
morte/morrer nos ambientes de UTI. Percebe-se a necessidade
de investir na formacao e no preparo de profissionais para
atuarem no processo de morte/morrer, refletindo sobre
suas praticas cotidianas, tornando-se mais conscientes da
filosofia dos cuidados paliativos, assim como dos desafios
éticos a serem enfrentados.

Destaca-se que a producao cientifica sobre a tematica
morte/morrer deve ser redirecionada na enfermagem
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artigo original

brasileira, uma vez que a frequéncia de estudos descritivos
e exploratérios, buscando o universo dos significados e
sentimentos ja se mostra bastante consistente e até mesmo
desgastada. A construcdo de estratégias de enfrentamento,
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