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Eixo Temático 2: Fenomenologia e Clínica 
RESUMO 
A morte é um assunto que traz inquietação a todos os mortais, por se tratar de algo indesejável para si, bem 
como para as pessoas próximas. Sob esta perspectiva, este estudo objetivou conhecer como os enfermeiros 
de uma Unidade de Urgência e Emergência, vivenciam a morte. Trata-se de um estudo qualitativo com 
abordagem fenomenológica, possibilitando avaliar os sentimentos dos sujeitos, através de uma entrevista 
conduzida por questões norteadoras, sendo os dados coletados submetidos à Análise de Conteúdo. Em 
síntese, foi identificado nas falas, que os enfermeiros lutam para manter a vida dos pacientes e com a chegada 
da morte, sentem-se frustrados e impotentes diante de tal fato. 
Palavras – chave: Morte. Enfermeiros. Emergência. 

INTRODUÇÃO 

Falar sobre a morte é uma tarefa muito difícil, devido a todos os sentimentos, 

geralmente negativos, que estão intrínsecos nesta palavra. A própria definição da morte é 

negativa, quando descreve que é a cessação definitiva da vida (FERREIRA, 1993). O 

processo do morrer contemporâneo acontece, na maioria das vezes, dentro de instituições 

hospitalares, sendo este fenômeno parte da rotina laboral dos enfermeiros, e estes se 

confrontam o tempo todo com a complexidade da morte e a angústia que advém diante da 

impossibilidade de manter o ser humano vivo (CASSORLA, 1998). 

Dos primórdios até o início deste século, o morrer acontecia junto à família. Era o 

moribundo que tomava as próprias providências. Em comparação aos dias de hoje, o 

processo da morte e do morrer tomou outra dimensão. Segundo Haddad (2006), a 

modernidade mudou o leito de morte das pessoas. O que antes acontecia no lar, ao redor 

da família e dos amigos, passou a acontecer nos leitos dos hospitais, contando, muitas 

vezes, apenas com a equipe de saúde que lhe assiste. 

Segundo Sulzbacher et al (2009), a morte é algo que mantém-se escondida nos 

biombos das enfermarias, desconhecida e assustadora, e os profissionais da saúde de modo 

geral, a percebem como um sinal de fracasso, gerando sentimentos de frustração e 

impotência, caracterizando uma certa insegurança destes profissionais em lidarem com este 

fenômeno de forma tranqüila, talvez deixando de interferir técnica e cientificamente para 

dar lugar a um atendimento de apoio ao cliente e à família, pois de acordo com Ballone 

(2002), quando a doença vence a guerra pela vida, não cabe mais aos profissionais de saúde 

a tentativa de cura, mas sim assistir, servir, confortar e cuidar, entretanto, segundo Silva 

(2006), a morte é algo desafiador para quem recebe treinamento para manter a vida. 
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Na era da tecnologia a morte ainda desafia os inventos mais audaciosos do homem 

moderno. Klüber-Ross (2005) afirma que morrer é um ato solitário e impessoal porque o 

paciente por vezes é removido de seu ambiente familiar e levado rapidamente para uma 

sala de emergência. Para Silva e Ruiz (2003), enfrentar a morte a todo o momento tornou-

se missão primordial para quem trabalha na área da saúde, ainda mais devido ao avanço da 

ciência, do surgimento de tecnologias que permitem o adiamento da morte de pacientes 

terminais e da produção de medicamentos em larga escala. Diante desta situação ambígua 

de tecnologia x humanidade Cassorla (1998), coloca que os enfermeiros oscilam entre a 

técnica e a dedicação. 

De acordo com Silva e Ruiz (2003), a morte para o enfermeiro é interpretada como 

a negação de seu trabalho, de seu objetivo de salvar vidas. Para Cassorla (1998) entre as 

várias formas com que se evidencia a negação da morte no contexto hospitalar, está a 

questão da linguagem. Na comunicação da equipe a palavra “morte” raramente é 

pronunciada e pondera que a questão central parece estar no fato de que a morte no 

ambiente hospitalar é caracterizada como fracasso da instituição e do profissional. 

O homem conseguiu prolongar a vida através do domínio de patologias e da 

criação de recursos de manutenção e isto o fez sentir-se senhor da vida, tornando cada vez 

mais difícil e inconcebível aceitar a morte como fato natural (HAAS, 2000). Os 

profissionais de saúde se preparam durante anos e com muito ardor para exercerem a 

futura profissão da maneira mais brilhante possível. Entretanto, as especialidades 

acadêmicas são conservadoras, refletindo, em decorrência, os valores culturais dominantes, 

como a negação da morte, deixando, dessa forma, uma lacuna no preparo profissional 

(LIMA; BUYS, 2008). 

Do exposto, abordar a morte de crianças e pacientes jovens é um desafio ainda 

maior para os enfermeiros. De acordo com Costa e Lima (2005), trabalhar com pacientes 

pediátricos em iminência de morte é extremamente difícil. Quando se trata da morte da 

criança, a situação é mais delicada, pois a esta é atribuída um futuro longo e promissor. 

Estar em contato com o momento da despedida do infante torna-se angustiante. Casarin 

(2009) afirma que enfrentar a morte de alguém que iniciou há pouco tempo a vida, é 

enfrentar-se com o limite da impotência, tanto para a família como para a equipe de saúde. 

Em síntese, Haddad (2006) sugere uma reflexão diante dos sentimentos gerados 

frente à morte precoce, colocando que quando acontece de a criança morrer, a (o) 

enfermeira (o) sofre sua morte, por ver nela sua finitude corporal e por não ter passado 

pelo ciclo estipulado pela sociedade, que é nascer, crescer, procriar, envelhecer e morrer. 

Diante da perspectiva de dificuldade de lidar com a morte e a multiplicidade de 

sentimentos gerados por ela, aos enfermeiros, este estudo tem como objetivo desvelar 
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como os enfermeiros de uma Unidade de Urgência e Emergência enfrentam o processo da 

morte e do morrer. 

PERCURSO METODOLÓGICO 

O presente estudo foi baseado no método de pesquisa qualitativa, com abordagem 

fenomenológica, através do método de classificação descritiva, com observação não 

experimental. A fenomenologia consiste em não separar o sujeito do fenômeno, mas reuni-

los de maneira indissolúvel, na estrutura da experiência intencional (MOREIRA, 2004). Os 

sujeitos foram 5 enfermeiros que atuam em uma Unidade de Urgência e Emergência da 

região Norte do Mato Grosso. Para desvelar o fenômeno foram realizadas entrevistas 

através de questões norteadoras, sendo que estas foram devidamente gravadas. Contudo, a 

coleta de dados foi proferida após a apreciação do Comitê de Ética em Pesquisa da 

Universidade de Cuiabá (CEP/UNIC), o qual emitiu parecer ético favorável, sob o registro 

Nº 209 CEP/UNIC do dia 09 de novembro de 2010. 

Os dados foram coletados no período da segunda quinzena de março de 2011, 

através das seguintes questões norteadoras: O que significa a morte para você?Quais os 

sentimentos gerados diante da impossibilidade da manutenção da vida? Quais os métodos 

de enfrentamento que você utiliza quando a morte vence a batalha pela vida de um 

paciente de qualquer idade? Os relatos foram transcritos integralmente e após exaustivas 

leituras buscou-se classificar as unidades de texto que se repetem no decorrer do discurso, 

inferindo uma expressão que as representem através de categorias temáticas, seguindo os 

preceitos da Análise de Conteúdo (AC) proposta por Bardin (MOREIRA, 2004). 

A AC é composta por três fases: Fase de pré-exploração do material (leituras 

flutuantes do corpus das entrevistas); Fase de seleção das unidades de análise e por fim o 

processo de categorização e sub-categorização (CAMPOS, 2004). 

Os critérios de inclusão foram: ter curso de graduação em enfermagem, trabalhar há 

mais de 6 meses no setor de Urgência e Emergência, ser maior de 21 anos, estar de acordo 

em conceder a entrevista e assinatura do termo de consentimento livre e esclarecido. O 

critério para o encerramento das entrevistas foi a saturação das informações. Os sujeitos da 

pesquisa foram renomeados por nomes fictícios de flores, mantendo o sigilo e garantindo o 

anonimato, conforme a Resolução 196/96. 

RESULTADOS 

O que se Entende da Morte 

Como já se pôde observar no decorrer deste estudo, a morte é algo subjetivo e 

oculto, que evidencia o medo, a repugnância e a dor, e atravessa os tempos sem que a 

racionalidade humana jamais tenha conseguido compreender este fenômeno, ou pelo 



Anais do Congresso de Fenomenologia da região Centro-Oeste 

Caderno de textos - IV Congresso de Fenomenologia da região Centro-Oeste - 19 – 21 de Setembro de 2011 

SESSÃO DE COMUNICAÇÕES 

 

1
3

8
- 

 A
n

ai
s 

- 
C

o
n

gr
es

so
 d

e 
Fe

n
o

m
en

o
lo

gi
a 

d
a 

R
eg

iã
o

 C
e

n
tr

o
-O

es
te
 

1
3

8
 -

  C
ad

er
n

o
 d

e 
te

xt
o

 –
 IV

  C
o

n
gr

es
so

 d
e 

Fe
n

o
m

en
o

lo
gi

a 
d

a 
R

e
gi

ão
 C

en
ro

-O
e

st
e

. 

menos se tenha conseguido até hoje uma resposta plausível para a tornar aceitável entre os 

mortais. No discurso dos enfermeiros, que no dia-a-dia enfrentam todo tipo de situação 

geradora de estresse, nota-se que estes ainda não sabem lidar com a morte, como mostra as 

seguintes falas diante do questionamento do que significa a morte para você: 

“[...] é uma perda de uma pessoa que... um estágio de dor e sofrimento prá família 

né, é difícil de aceitar, muito difícil de aceitar né, a gente acha não eu to preparado prá 

morte, mas na verdade ninguém tá preparado prá morte né [...]. Com os pacientes, a gente 

tenta...hã...reverter né, e não consegue, que é uma coisa que querendo ou não a 

enfermagem acaba camuflando essa dor, mas sofre também [...].” (Tulipa) 

Também nota-se a partir da fala a seguir que alguns profissionais encaram a morte 

como algo natural. Sulzbacher et al (2009), afirmam que o morrer pode ser enfrentado 

como um processo em que várias funções inerentes à vida se perdem, o que está de acordo 

com o seguinte relato: 

“Prá mim morte nada mais é do que falecimento dos órgãos.” (Camélia) 

Para a maioria dos sujeitos a morte, tanto do ponto de vista pessoal como 

profissional, desencadeia sentimentos que são expressos com reflexões, olhares perdidos, 

pausa nas falas, batuque dos dedos na mesa, que fazem as seguintes colocações: 

“Enquanto pessoa morte significa algo obscuro, algo que é um segredo, definir prá 

onde vai dar, o que vai acontecer, acho que... início de uma nova vida, de um novo ciclo, 

uma nova fase [...]” (Cravo) 

“[...] eu não acredito que acabe aqui, eu acredito que a gente tenha uma outra... 

hum...uma outra...outra vida né, mas não aqui na terra, né, uma outra vida, então prá mim 

morrer é uma passagem prá outra dimensão.” (Dália) 

Com estes relatos também se observa que o aspecto espiritual tem grande 

relevância quando se trata de abrandar os medos e os mistérios da morte, de certa forma 

confortando quem acredita que não se findou aqui. Por outro lado, pôde-se notar que nem 

todos compartilham da mesma maneira a morte, fazendo distinção entre o processo de 

morte do ponto de vista pessoal e profissional, como mostra a entrevista a seguir: 

“Existem duas diferenças importantes que eu considero né, acho que morte prá 

mim é... profissional, significa uma... uma... é... fim de um ciclo vital, acho que a gente 

sempre, é...nasce, cresce, reproduz e morre [...] agora pessoal, morte prá mim tem... tem um 

significado mais espiritual né, você ir prá um lugar que te... que seja o paraíso, um lugar 

belo [...]” (Narciso) 
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Este relato vem ao encontro de Da Silva, Radomile e Vizelli (2009), que afirmam 

que morte, fim e vulnerabilidade são características intrínsecas dos sistemas vivos, portanto 

um processo irreversível, que inclui o nascer, o crescer, o decair e o morrer. 

Em Busca Daquilo que a Morte faz Sentir 

De acordo com Sulzbacher et al (2009), os profissionais da saúde de modo geral, ao 

se depararem com a morte, normalmente a percebem como um sinal de fracasso, gerando 

sentimentos de frustração e impotência. Pode-se confirmar esta citação através dos relatos 

seguintes: 

“[...] é um sentimento muito mais, é... como que eu posso dizer... muito mais, assim 

de fracasso da equipe, de todo mundo né, porque a gente não... não permitiu que ele 

conseguisse manter a vida né...”(Narciso) 

“[...] A gente se sente impotente em frente ao problema, que a gente não consegue, 

a gente [...], a gente fica de mãos atadas[...]” (Camélia) 

Estes relatos tornam visíveis, que apesar da convivência constante com a morte, os 

profissionais ainda não conseguem lidar muito bem com a perda. Contudo, alguns 

respondem de forma racional e pouco subjetiva, colocando a morte de outrem como parte 

do cotidiano, atitude essa podendo ser justificável como armadura criada para o 

enfrentamento. 

“[...] então assim, eu levo isso de uma maneira bem serena [...] por mais que pareça 

estranho, bem natural.” (Cravo) 

“Acho que é um método de defesa. Consigo... a dor de um paciente que foi a óbito 

e que vai acontecer muitos e muitos outros.”(Dália) 

Assim percebe-se que a palavra “morte” pouco foi pronunciada durante os relatos, 

sendo esta substituída pela palavra “óbito”, como afirma Cassorla (1998), que, entre as 

várias formas com que se evidencia a negação da morte no contexto hospitalar, esta pode 

ser evidenciada através da linguagem. Na fala seguinte essa falta de expressividade vem 

marcada pelo silêncio, quando a enfermeira diz: 

[...] “eu me calo, hoje já deixo aqui, da porta prá fora eu não levo mais, fica aqui da 

porta prá dentro.” (Camélia) 

Este relato nos leva ainda a refletir que esta falta de comunicação é uma forma de 

não relembrar o acontecido, evitando dessa maneira, que as lembranças venham lhe causar 

dor e sofrimento, além de desencadear sentimentos de fracasso e impotência. 

Criando Armaduras para o Enfrentamento 
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Outra dificuldade dos profissionais é a maneira de enfrentar o processo da morte. 

Como revelaram nos discursos, eles acabam dividindo com a equipe de maneira muito sutil 

os seus sentimentos. Assim pôde-se perceber certa fuga, ao afirmarem que procuram não 

pensar no ocorrido, que não levam isso para casa ou mesmo para uma roda de amigos. 

“É muito difícil me abalar emocionalmente a morte né,[...] então, eu não sei, eu 

tenho um bloqueio parece[...]” (Dália) 

“[...] eu não sei se pode até parecer um pouco de frieza, mas eu não me sinto mal 

em participar disso [...] saindo daqui nada aconteceu, é simplesmente algo profissional que 

aconteceu aqui e acabou [...]” (Cravo) 

A situação de morte do outro também leva o profissional fazer algumas reflexões 

sobre a própria vida, deixando claro que a finitude do outro se reflete no cuidador. 

Portanto, como afirma Salomé, Cavali e Espósito (2009) não se devem esquecer os 

inúmeros recursos disponíveis na tentativa de manutenção e recuperação da vida, contudo, 

não desvalorizando a temática da morte, abrindo assim novos caminhos para reflexão. 

Quando se Vai Cedo Demais 

A vivência dos enfermeiros com a morte não é um fato tranqüilo, tampouco isento 

de sentimentos de culpa e frustração, e este fato é agravado ainda mais quando se trata da 

morte de um paciente infante ou adolescente. Quando a faixa etária do paciente é colocada 

em discussão, muitos entrevistados concordam que aceitar a morte de uma criança ou 

jovem seja mais difícil. 

“[...]claro que um paciente mais jovem, uma criança, a gente fica né, mais sentida, 

chateada”[...] (Dália) 

“[...] a gente consegue elaborar bem mais e aceitar a morte de um idoso, de um 

paciente terminal que de uma criança, ou do adulto jovem.” (Cravo) 

O relato acima vem de encontro com Zorzo (2004), quando este pondera que a 

criança teria muito que viver, como se não pudesse ocorrer essa quebra no ciclo biológico. 

Sob essa vertente o inconformismo entre os enfermeiros, a morte de um paciente jovem é 

muitas vezes encarada como algo injusto, fator este explicitado pelas seguintes narrações: 

“[...] paciente jovem que acaba falecendo por um trauma, o sentimento que a gente 

mais tem é realmente de... de impossibilidade de não manter a vida dele né.” (Narciso ) 

“[...] acaba indo a óbito depois de todas as manobras, e aí né...a gente fica com um 

questionamento...poxa tão jovem, trabalhando e aí, aí é que é complicado né.” (Tulipa) 

De acordo com Casarin (2009), enfrentar a morte de alguém que iniciou há pouco 

tempo a vida, é deparar-se com a impotência, tanto para a família como para a equipe de 
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saúde. Portanto, o inconformismo e a incompreensão da morte precoce são acentuados, 

pois, a criança ou o jovem, não tiveram tempo suficiente para passar por estes ciclos que 

são esperados por todos. 

O Aprendizado na Caminhada 

O preparo, ao se deparar com a morte dentro de uma unidade de Urgência e 

Emergência, é adquirido através do dia-a-dia laboral dos enfermeiros, que saem da vida 

acadêmica, muitas vezes sem terem vivenciado nenhum óbito, ou sem que fossem 

preparados para as múltiplas facetas da morte. Sobre o despreparo dos enfermeiros sobre a 

morte e o morrer nas universidades, afirmam Lima e Buys (2008), que existe certa distorção 

curricular, e esta nitidamente privilegia os aspectos biológicos do homem. Esta afirmação 

do autor vem confirmar as percepções dos entrevistados, como podemos observar nas 

seguintes falas: 

“Não, de jeito nenhum, desde da academia não... não tinha preparação nem prá 

enfrentar uma emergência[...]” (Dália) 

“Não, não forma nem um pouquinho, a gente depara... quando a gente se depara a 

primeira vez é um choque bem grande com a morte[...]” (Camélia) 

Como se pôde observar através das exposições dos enfermeiros, a academia se cala 

diante do processo da morte, levando o profissional a achar as saídas emocionais para o 

enfrentamento deste fenômeno. 

Próximo do Fim 

A terminalidade do paciente é um fato no qual os enfermeiros atuantes em uma 

unidade de Urgência e Emergência se deparam rotineiramente, e com o qual não se sentem 

muito à vontade, devido aos vários aspectos da doença terminal. Por outro lado, a morte de 

um paciente com prognóstico fechado pode ser encarada de forma tranqüila, pois leva o 

enfermeiro a certo alívio com o término do sofrimento deste, pois as internações 

recorrentes, os procedimentos dolorosos, quando já não existe uma expectativa de cura, 

causa ao profissional compaixão pelo moribundo, como se observa neste relato: 

“[...] agora quem tá em fase terminal, eu acho que [...] é um conforto... é um 

conforto tanto pro familiar né, e ... como também eu acredito que... que prá manutenção da 

equipe né,[...]” (Narciso) 

Muitas vezes o enfermeiro mantém certa distância emocional do paciente terminal, 

como uma forma de defesa, visto que o apego lhe trará sofrimento quando este vier a 

morrer, e então a atenção é centrada principalmente nos aspectos técnicos, em detrimento 

ao conforto e auxílio a este moribundo. 
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CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A abordagem do tema morte é algo complexo e inesgotável. Por se tratar de um 

estudo fenomenológico, não se pôde chegar a uma única conclusão, pois o fenômeno é 

interpretado de diferentes formas sob diferentes perspectivas. Durante o percurso deste, 

percebemos que até hoje, apesar de existirem inúmeros estudos sobre a temática em 

questão, a morte ainda não foi alvo de conclusões que a limite a um processo aceitável. 

Diante de todo o exposto, através de nossas inquietações sobre como os 

enfermeiros encaram esse fenômeno em seu dia-a-dia laboral, pudemos chegar a alguns 

pontos de reflexão, todavia, não a uma conclusão concreta, já que a morte e o morrer são 

fenômenos de caráter perspectival, que acreditamos, poderão contribuir de alguma forma 

para o melhor entendimento dos enfermeiros na sua caminhada profissional. Durante as 

entrevistas, estes demonstraram que falar sobre a morte é algo difícil, pois mexe com a 

própria mortalidade, visto que cada um tem uma perspectiva diferenciada sobre a morte, de 

acordo com suas experiências e vivências, e até mesmo sob a ótica religiosa e espiritual. 

Todavia, sob a ótica profissional existe unanimidade em não se envolver com a morte do 

paciente, e este fato se deve ao equilíbrio profissional. 

A morte do paciente pode ser vivenciada pelos enfermeiros de maneira menos ou 

mais sofrida, conforme o histórico deste e especialmente à sua idade. As mortes de infantes 

e de jovens desencadeiam um processo de maior esgotamento emocional, sendo sua 

chegada precoce vista como algo injusto. 

A preparação durante a vida acadêmica para o enfrentamento do processo de 

morrer é muito limitada, não dando condições aos enfermeiros iniciantes em sua 

caminhada profissional de saberem como agir diante do primeiro óbito. Após algum tempo 

de atuação o enfermeiro cria certas barreiras emocionais para não sofrer com a 

terminalidade do outro, e os sentimentos de frustração, tristeza, culpa, são encobertos pelo 

profissionalismo. 

Isto certamente implica na repressão dos sentimentos. Aborda-se, portanto, através 

deste estudo, a necessidade de se criar um espaço, dentro das instituições hospitalares, 

especialmente em setores críticos como Urgência e Emergência, para que se desempenhe o 

cuidado com o cuidador. Sugere-se que este espaço tenha como objetivo possibilitar a 

reflexão frente às questões emocionais de suas vivências e experiências e como estas 

interferem na sua prática profissional, além de contribuir para encontrar meios de elaborar 

o luto, o cuidado com a família, além de proporcionar amadurecimento para a melhor 

compreensão deste fenômeno. Em síntese, consideramos que a morte deva deixar de ser 

camuflada pelo profissionalismo e ser tema de conversas entre a equipe, ressaltando que a 

compreensão deste fenômeno nunca vai ser igual entre as pessoas, pois sua concepção a 
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cada ser é avaliada sob diferentes perspectivas, porém o fato de se buscar elementos para 

os significados pessoais podem auxiliar muito na elaboração de sentimentos e auto-

conhecimento. 
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